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»(Cartea aceasta este) o realizare mareata. O sintezd unica. Cu precizie
academica si un talent profund de reflectare, dr. Selvam ne poarta
printr-o caldtorie uluitoare, explorand structura si functiile afectivi-
tatii la nivelul creierului si al corpului deopotriva, rolul pe care-ljoaca
emotiile In starea de sanatate precum si in tulburdri si cum poate fi
folosit corpul pentru a crea o capacitate mai mare de a regla si tolera
emotiile cu scopul de a imbunatati rezultatele cognitive, afective si
comportamentale in toate terapiile. Corporalizarea emotiilor aduce un
plus valoros de care vor beneficia toti terapeutii si, de asemenea, este un
dar pentru nespecialistii care doresc sd intre in contact cu inteligenta
lor emotionala si sd-si imbogateasca viata.”
- PETER A. LEVINE, PhD, creatorul Somatic Experiencing®
si autorul bestsellerelor Trezirea tigrului, Editura For You,
2020 (Waking the Tiger) si Intr-o voce nerostitd, Editura Pagina
de Psihologie, 2022 (In An Unspoken Voice)

*

»Capacitatea de a ne regla emotiile este extrem de importanta pentru
a ne vindeca ranile de atasament si pentru a avea relatii sanatoase.
Aceasta carte, care oferd o metoda simpla si eficace de a construi in noi
o capacitate mai mare de a ne regla starile emotionale prin intermediul
corpului, e o lectura obligatorie pentru toti terapeutii care lucreaza cu
atasamentul si pentru oamenii care cautd o abordare de tip self-help cu
ajutorul careia sd-si imbunatiteasca relatiile.”

- DIANE POOLE HELLER, PhD, autoarea cartilor Crash
Course si The Power of Attachment si creatoarea formarii DARe
(Dynamic Attachment Re-Patterning experience — experienta
restructurarii dinamice a tiparelor de atasament - n. tr.)

*

,Absolut oportund pentru vremurile noastre, aceasta carte stralucitd
pune in lumina importanta vitald a intruparii depline a emotiilor,



fie ele dureroase, placute sau undeva intre cele doui extreme. Cu o
abundenta de dovezi atat provenite din cercetare, cat si empirice, ea
demonstreaza ca afectivitatea are o influentd mai mare asupra cognitiei
si comportamentului decét invers. Ca terapeut de cuplu si militanta
pentru sanatatea psihica a copiilor in scolile noastre, am receptat aceasta
carte ca pe un fericit dar din partea Divinitatii. Avand parte de sprijinul
unei prezente pline de compasiune a unei alte persoane, emotiile pot
fi simtite si extinse pe deplin in corp, astfel incat sa ni le facem aliati in
loc de inamici. Dr. Selvam ofera cu generozitate detalii ale abordarii
sale (in patru etape) ce urmareste alinarea suferintei si amplificarea
placerii prin intermediul corporalizarii emotiilor.”

- MAGGIE KLEIN, terapeut de cuplu si de familie autorizat,
membri a corpului didactic al Somatic Experiencing® si
autoarea cartii Brain-Changing Strategies to Trauma-Proof
Our Schools

*

,Sunt multe lucruri care-mi plac la aceasti carte. Imi place ci vorbeste
nu doar despre modificarea reactiilor emotionale, ci si despre modifica-
rea (In bine a) cognitiei si comportamentului prin reglarea emotiilor - si
cd demonstreaza stiintific corelatia intima intre cognitie, afectivitate
si comportament la nivelul creierului si al corpului deopotrivi. Tmi
place, de asemenea, ca oferd dovezi ale faptului ca afectivitatea, cog-
nitia si comportamentul ne sunt influentate deopotriva de alti oameni
si de mediul nostru mai larg. Imi place felul in care cartea se plimb3
intre teorie si exemple concrete, stilul acesta intruchipeaza perseve-
renta si mintea sclipitoare a autorului. O recomand cu multa caldura
tututor terapeutilor, precum si celor care-si iau in serios dezvoltarea
personala si spirituala.”

- LISBETH MARCHER, fondatoarea Bodynamic Somatic
Developmental Psychology System (Sistemul Bodynamic de
psihologie somaticd a dezvoltdrii — n. tr.), coautoarea cartii
The Body Encyclopedia si fostd presedintd a EABP (European
Association for Body Psychotherapy — Asociatia Europeand
de Psihoterapie Corporald - n. tr.)

*



CUPRINS

MULTUMIRI
INTRODUCERE
PARTEA | ]
PREZENTARE GENERALA
01. Inceputul

02. Variatii in practica de corporalizare emotionala

03. Contributia corporalizarii emotionale la lucrul cu
traume individuale, colective si transgenerationale

04. Diferitele beneficii aduse de corporalizarea
emotionala in varii contexte clinice

PARTEA A 11-A
TEORIE

05. Fiziologia afectivitatii

06. Cognitie, afectivitate si comportament

07. Dinamici fiziologice implicate in generarea trairilor
emotionale si in apararea impotriva lor

15
11

35
56

81

99

19
149

m



08. Corporalizarea emotionala si toleranta afectiva
09. Diferite tipuri de emotii

PARTEA A l1I-A
PRACTICA
10. Situatia
11. Emotia
12. Dilatarea

13. Integrarea
14. Rezonanta interpersonala

INCHEIERE: VIITORUL
ANEXA A

INDEX

DESPRE AUTOR

204
225

252
265
285
314
334

362
383
389
414



INTRODUCERE

DESPRE CE E VORBA IN ACEASTA CARTE

In aceasti carte e vorba despre afectivitate'. Totodati, e vorba
despre corp, in raport cu afectivitatea. Mai exact, e vorba despre
modul de a construi o capacitate mai mare de a tolera emotii. Ea
urmadreste s dovedeasca stiintific cd putem construi o capacitate
mai mare de a tolera emotiile - indeosebi pe cele nepliacute -,
dilatand trairea emotiei astfel incat sa includa cat mai mult din
corp posibil, si cd astfel se pot imbunatati nu doar efectele in plan
afectiv, cisi cele la nivel fizic, energetic, cognitiv, comportamental,
relational si chiar spiritual la care putem ajunge prin terapie.

Aceasta carte isi propune, de asemenea, sa ofere pasi concreti si
instrumente concrete pentru a ,corporaliza emotiile™ - sau pentru
construirea unei capacitati mai mari de a tolera emotiile dilatand
trairea lor asa incdt sa includa cat mai mult din corp posibil - cu
scopul de a imbunatati o gama intreaga de rezultate. Aceasta carte
se adreseaza specialistilor, indiferent de modalitatile terapeutice
practicate, care cauta cai de a obtine rezultate mai bune in munca
lor, dar si persoanelor care cauta instrumente de self-help pentru
gestionarea emotiilor turbulente in viata de zi cu zi.

Oamenii cauta ajutor atunci cind ceva ii face sa se simtd inde-
ajuns de rau Incdt sa nu se descurce singuri cu ceea ce traiesc.
In miezul aproape oricirei probleme pe care clientii o prezinti
terapeutilor lor se afld o dificultate emotionala. Exista multe cai
eficiente de a rezolva o dificultate emotionala: schimband modul
in care ne gandim la o situatie (cognitie), schimband modul in care
abordam o situatie prin exprimare sau actiune (comportament),

!In original, en. emotions. (N. red.)
>In original, en. embodying emotions. Termenul embodyment a fost tradus prin
corporalizare. (N. red.)
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schimband starea creierului si fiziologia corpului prin medicatie,
sau prin multe alte mijloace, precum exercitiile fizice, alimentatia,
meditatia, uleiurile esentiale, lucrul cu corpul si chiar electrosocu-
rile. Sau putem sd stam cu trdirea emotionala in forma in care apare
ea, cit timp e nevoie, pind cind se transforma - o practica des
intilnita in multe cdi spirituale.

Oamenii vin la noi, terapeutii, ca si primeasca ajutor pentru
suferintele lor. De ce nu le-am atenua suferinta sau de ce nu am
inlatura-o, pur si simplu, prin intermediul uneia dintre metodele
de mai sus, fard a-i duce mai adanc in acea suferintd, pentru a con-
strui o capacitate mai mare de a o tolera, dilatand trairea emotiei
asa incat sa includa cat mai mult din corp posibil? Raspunsul se
afld in cele mai recente descoperiri din domeniul neurostiintelor,
care dovedesc ca toate cele trei functii importante ale psihicului
uman - cognitia, afectivitatea si comportamentul - depind nu doar
de creier, ci si de corp si de conexiunile lui cu mediul; de asemenea,
cercetarile dovedesc ca inhibarea implicarii corpului in emotie
ne compromite atat cognitia, cat si comportamentul in raport cu
situatia de care este legata emotia. Aceste descoperiri, imbinate
cu teza centrald a cartii de fata — si anume ca implicarea mai mare
a corpului in trdirea emotionald poate si creeze o capacitate mai
mare de a tolera emotia si de a sta cu ea mai mult timp -, ofera
posibilitatea obtinerii unor rezultate mai bune in plan cognitiv si
comportamental, chiar si in modelele terapeutice care se concen-
treaza in principal pe metode cognitive sau comportamentale.

Emotia este o evaluare sumara a impactului unei situatii asu-
pra starii de bine a persoanei. Creierul care are mai mult timp sa
proceseze o emotie - fiindca aceasta e mai bine reglatd, ca urmare
a faptului ca s-a dilatat mai mult in corp - are sanse mai mari sa
genereze ganduri si comportamente mai functionale in raport cu
situatia. Daca pot sd-mi tolerez furia incandescenta intr-un context
relational, e mai probabil ca ceea ce gandesc si ceea ce fac in acea
situatie sa fie mai bine reglate si mai relationale. Asadar, chiar si
terapiile care se concentreaza pe facilitarea schimbarii in plan
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cognitiv si comportamental pentru a obtine disparitia simptome-
lor pot sa-si imbunatateasca rezultatele incorporand practica de
corporalizare a emotiilor.

Toate metodele obisnuite de lucru cu emotia — indeosebi
strategia de a sta cu constientizarea trairii emotionale pana cand
se produce transformarea - le permit oamenilor sa-si formeze o
anumita capacitate de a tolera emotiile. Totusi, masura in care
aceste metode pot duce la formarea unei capacitati de a tolera
emotiile este limitatd, pentru ca ele fie nu lucreaza cu corpul, fie,
daci lucreaza cu corpul, se focalizeaza pe altceva decat dilatarea
trairii emotiei asa incdt sd includa cat mai mult din corp posibil.
Dintre toate metodele, strategia de a sta cu o trdire emotionala
pana cand survine transformarea are cea mai mare probabilitate
de a creste toleranta afectiva.

Totusi, transformarea la obtinerea careia munceste persoana
ar putea sa ceara mai mult timp sau chiar sa nu survina, daca
persoana nu stie ca o trdire emotionald, indeosebi una dificila,
implica in mod potential toata fiziologia creierului si a corpului.
In plus, oamenii au nevoie si stie ci e necesar si lucrim cu meca-
nismele fiziologice de aparare impotriva emotiilor ca sa dilatdm
trdirea emotionala asa incat sa includa cat mai mult din corp
posibil. Acest lucru va duce la cresterea capacitatii de a o tolera
mai mult timp si de a intelege pe deplin impactul pe care-l are o
situatie asupra starii noastre de bine. Existd, de asemenea, riscul
de retraumatizare atunci cand persoana sta pasiv cu o emotie
ori de céte ori apare, 1n loc sd lucreze activ cu corpul pentru a
regla triirea emotionald prin dilatarea ei, astfel reducandu-se
probabilitatea retraumatizarii.

Din toate motivele de mai sus, corporalizarea emotiei - dila-
tarea trairii emotionale asa incat sa includa cat mai mult din corp
posibil, pentru a dobandi o capacitate mai mare de a o tolera — ofera
posibilitatea de imbunatatire a diferitelor rezultate, in combinatie
cu toate terapiile si toate metodele obisnuite de a lucra cu emoti-
ile, inclusiv medicatia.



INCEPUTUL

Rezumatul capitolului: acest capitol face o prezentare generald a
conceptelor, metodelor si rezultatelor in contextul unor exemple
terapeutice care implica niveluri mai mari de intensitate emo-
tionald, din etape de inceput ale elabordrii practicii de corpo-
ralizare a emotiilor.

Pentru a va forma o intelegere a corporalizarii emotionale ca
mod de lucru, sa incepem cu exemple din viata reald. Acest capitol
si urmatorul prezinta exemple clinice de corporalizare emotionala,
ating unele concepte-cheie aflate la baza abordarii si i ofera citito-
rului o impresie despre felul in care s-a format, in timp, acest mod
de lucru. Nu voi discuta aprofundat aptitudinile specifice pentru
corporalizarea emotionald in capitolele acestei sectiuni. O prezen-
tare detaliatd a aptitudinilor implicate se gaseste in partea a III-a.

Am observat pentru prima oara eficacitatea terapiilor de cor-
poralizare emotionala lucrand cu clienti care resimteau emotii de
nivel ridicat; acestea sunt studiile de caz prezentate in acest capitol.
In capitolul urmitor prezint exemple terapeutice cu clienti la care
erau prezente niveluri scazute de emotii, prin care am descoperit
aplicabilitatea larga si cat de versatila este eficacitatea corporalizarii
emotionale. Numele si localizarea unor persoane au fost modificate,
pentru a le onora cererea de a isi pastra anonimatul.

PETRA, VOCEA SI ATACURILE DE PANICA

Petra a inceput sa aibd atacuri de panica la varsta de 7 ani.
Isi aminteste ci se juca in camera ei, singurd, cind a auzit o voce
vorbindu-i din partea dreaptd a abdomenului ei inferior: ,,Petra,
e timpul sa mori!” Asa a debutat o perioada de 14 ani de sufe-
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rinta care a presupus atacuri de panicd, depresie, dificultati la
scoald si stres in servicii prost platite, dupa liceu. Petra mergea
la munca, venea acasi, manca si apoi dormea si 12 ore pe zi. Cat
se afla acasd, nu voia ca parintii ei sa iasd din casd, pentru ca nu
se simtea in sigurantd. Cand am intalnit-o pentru prima oard, ma
aflam in Olanda pentru a facilita un modul de formare cu durata
de 6 zile. La sfarsitul primei zile, unchiul ei, care era asistent la
acea formare, m-a rugat s-o vad pe Petra, pentru a vedea daca as
putea sa-i fiu de vreun ajutor.

Despre acea prima intalnire imi amintesc in mod special cat
de demoralizati pareau sa fie parintii ei. Lipsa lor de speranta avea
logica. Petra era singurul lor copil si facusera tot ce le trecuse prin
minte ca s-o ajute: medici, psihiatri si psihanalisti. La varsta de
21 de ani, Petra facuse deja doud runde de terapie psihanaliticd
si era sub tratament cu mai multe medicamente. Cand i-am spus
cd as putea s-o vad de doua ori, cel mult, in timpul scurtei mele
sederi in tara ei si ca ar putea fi necesar s lucreze ulterior cu cineva
recomandat de mine, Petra mi-a comunicat foarte clar ca nu mai
vrea si faci psihoterapie. In loc si insist ci ar trebui si accepte si
mearga la alt terapeut, pentru a fi siguri cd are parte de ingrijirea
necesara dupa ce lucram impreund, i-am spus cd are sanse mult
mai mari de ameliorare daca face lucrurile pe care le invata de la
mine in timpul sedintelor pe care le puteam face impreuna.

Munca pe care am desfasurat-o, impreuna cu alti specialisti, in
sate indiene de pescari, cu supravietuitorii tsunamiului din 2004,
ma invatase ca clientii pot fi participanti activi la propria lor vin-
decare.! Pentru o perioada de 2 ani, dupd acea catastrofa naturald
cumplitd, am dus in statul Tamil Nadu S echipe internationale de
terapeuti, ca sa ofere terapie, educare si formare supravietuitorilor
si celor implicati in recuperarea lor. Studiile de urmarire pe baza
de anchetd, dupd una dintre caltoriile noastre din India, au aratat
cd respondentii care exersau aptitudinile deprinse in sedintele de

! Parker, C., Doctor, R. M., & Selvam, R. (2008), ,Somatic therapy treatment
effects with tsunami survivors”, Traumatology, 14(3), 103-109.
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terapie aveau o probabilitate mult mai mare de a declara o reducere
mai consistenta a simptomelor lor.

Unchiul lui Petra imi spusese cd aceasta suferise doud operatii,
la scurt timp dupa nastere, pentru corectarea unei malformatii
congenitale cu potential letal al intestinului gros - malformatie
localizata in acelasi loc de unde parea sa vind vocea care o anunta
cd e timpul sa moara”. Eram curios cum ar putea fi implicati acea
zond In generarea atacurilor ei de panica. Stiam din experienta
proprie si din experienta celor pe care-i tratasem ca simptomele
implicd adesea tipare disfunctionale la nivelul acelor parti ale
corpului care au fost cel mai traumatizate. Iata un exemplu din
propria-mi viatd: pentru ca am fost la un pas de moarte in timpul
nasterii, fiind blocat timp indelungat in canalul de nastere care
era prea strimt pentru capul meu, ori de cate ori gradul de stres
fizic sau emotional pe care-1 resimt creste dincolo de un anumit
nivel, in partea dreapta a capului tinde sa-mi apara contractie si o
senzatie neplacuta. Acest simptom e acum mai putin intens decat
era pe vremuri, dar isi mai face simtitd prezenta si-n ziua de azi.

I-am spus lui Petra ca e posibil ca tiparele traumatice nere-
zolvate rezultate in urma operatiilor care-i salvasera viata sa aiba
o legatura cu atacurile de panica. Asta n-a surprins-o; unul dintre
cei doi psihanalisti ai ei ficuse deja acea conexiune. I-am spus ca
nu e ceva neobisnuit ca energia sd se concentreze intr-o zona a
corpului care a suferit traume si sa creasca in intensitate, pana cand
ajunge la o limita superioara si declanseaza un simptom precum
atacul de panica, pentru ca intensitatea sa se reduca si sa apara o
forma de alinare. Nivelul de intensitate la care se formeaza simp-
tomul mai este numit si pragul simptomului. I-am sugerat apoi
urmatoarele, atat ca tratament, cat si ca protocol de self-help: ori
de cate ori resimte stres in viata ei, indiferent care ar fi cauza, ar
trebui sa invete si sa exerseze modalitdti de a-si distribui stresul
in corp, asa incat el sa nu se acumuleze si sa nu se concentreze in
partea dreaptd a abdomenului inferior peste pragul simptomului,
lucru care ar putea sa activeze vocea si apoi un atac de panica.



FIZIOLOGIA

AFECTIVITATII
Rezumatul capitolului: sunt prezentate aici dovezi din cercetdri
asupra fiziologiei afectivitdtii, cu scopul de a elucida toate cdile
Dpe care sunt generate emotiile in fiziologia creierului si a corpului

si de a demonstra cd o stare afeclivd si trdirea ei constientd pot s
implice in totalitate fiziologia creierului si a corpului.

Asa cum am vazut in exemplele din capitolele 1, 2, 3 si 4, cor-
poralizarea emotionala presupune dilatarea si reglarea corpului si
a creierului, pentru a dilata si regla trdirea constientd a emotiei,
pe cat posibil, intr-o parte cit mai mare din fiziologia creierului
sia corpului, cu scopul de a crea o capacitate mai mare de a tolera
trairea emotionald si de a sta cu ea timp mai indelungat. La baza
acestei metode existd doud premise esentiale:

« emotia poate s implice in totalitate fiziologia creierului i
a corpului;

o trairea constientd a emotiei in creier si corp deopotriva
este posibild, desi se poate sa nu fie necesara implica-
rea intregii fiziologii pentru a imbunatati rezultatele cli-
nice in anumite cazuri.

Aceste premise ar putea sa para indraznete si chiar putin
nebunesti. In definitiv, nu e nicidecum o experienti obisnuiti si
resimtim emotii in toata fiziologia creierului si a corpului nostru.
Intrebarea daci existi dovezi stiintifice corespunzitoare in sprijinul
acestor prezumtii apare des si devreme in practica terapeutilor din
toate tarile in care predau. Apar cu regularitate si alte intrebari:
ce legatura au emotiile cu corpul? Nu este afectivitatea strict un
fenomen al creierului?
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Chiar si dupa ce am demonstrat ca o emotie dificild, precum jalea
din procesul de doliu sau frica, poate fi traita constient prin fiziologia
corpului si a creierului, cineva va intreba inevitabil: a fost ceva real sau
a fost rezultatul sugestiei tale? Sau a fost din nevoia participantului
de a se arata capabil in fata grupului? Aceste intrebari sunt cat se
poate de rezonabile. Le-am auzit si-n propria mea minte, in etapele
de inceput ale elaborarii practicii de corporalizare emotionala.

DE CE NU SUNT RESIMTITE EMOTIILE iNMoD OBISNUIT
IN TOATA FIZIOLOGIA CREIERULUI SI A CORPULUI

Nu resimtim constient emotiile, in mod curent, in toata fizi-
ologia creierului si a corpului. Acest lucru se datoreaza, in parte,
faptului ca ne limiteaza o lipsa de constientizare pe care e nevoie
sa o0 aducem in perceperea corpului, in viata si in terapie. Se mai
datoreaza, in parte, faptului cd, asa cum vom vedea mai tarziu, ne
aparam de implicarea mai mare a fiziologiei creierului si corpului
in generarea si resimtirea emotiilor, prin mecanisme de aparare
psihice si fiziologice deopotriva, mecanisme care, in cele din urma,
contribuie la patologiile noastre. In ciuda dovezilor stiintifice tot
mai numeroase privind rolul corpului in trdirile emotionale si alte
trairi psihice, cercetarile cu care majoritatea terapeutilor iau contact
in procesul formarii lor sunt focalizate mai mult pe creier decit pe
corp. Publicul larg este si el expus aceleiasi atitudini partinitoare
a mass-media fatd de creier atunci cand sunt prezentate cercetari
asupra afectivitatii.

Cel mai important motiv pentru care nu resimtim constient
emotii in toata fiziologia creierului si a corpului este faptul ci acest
lucru nu e necesar pentru a avea o viatd sanatoasa. Emotiile nu
trebuie sa fie intotdeauna experiente pe deplin corporalizate sau
constiente ca sd joace un rol important in viata noastra. Simpla sim-
tire a unui junghi de frica in partea dreapta a corpului meu atunci
cand o masina se apropie periculos de mult pe partea dreaptd a
maginii poate fi suficienta ca sd ma alerteze sa ma dau la o parte si
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e posibil chiar sa nu resimt constient frica inainte de a ma misca
pentru a ma proteja. Asadar, e important de retinut ca aici nu
este sugerata nicidecum o recomandare de stil de viata. Aceasta
carte nu sugereaza ca ar trebui sa traim constient fiecare emotie,
in fiecare moment al starii de veghe, pe cat posibil in cit mai mult
din fiziologia creierului si a corpului. Sugereaza insa sa folosim
potentialul pe care-l avem pentru o astfel de corporalizare deplina
ca baza pentru crearea unei capacitati afective mai mari, ca metoda
terapeutica si de self-help, in scopul de a gisi o rezolutie pentru
emotii nerezolvate si pentru dificultatile pe care le provoaca ele.

EMOTIILE SUNT COMPLEXE

Afectivitatea e un fenomen foarte complex. Exista multe teorii
despre implicarea creierului si a corpului in generarea si resimtirea
emotiilor, cu perspective diferite asupra importantei creierului si
respectiv a corpului. Existd conceptii diferite privind masura in care
emotiile sunt dispozitii inndscute, cu care ne-a inzestrat evolutia,
privind masura in care evaluarea cognitiva este implicata inaintea
trairii emotionale si masura in care emotiile sunt construite de
creierul nostru, cu ajutorul limbajului, pe baza a ceea ce resimte
corpul. Exista dovezi contradictorii cu privire la existenta diferitelor
tipare neuronale (cerebrale) si corporale distincte pentru emotii
diferite. Existd, de asemenea, opinii diferite privind functiile sau
rostul afectivitatii, spre exemplu, de a le comunica altora starile
noastre interne, de evaluare rapida a homeostaziei, de gestionare
a energiei, de supravietuire sau cu un alt scop.

Cu cat studiez mai mult cercetdrile asupra afectivitatii, cu
atat mi se adanceste convingerea ca nu exista un singur mod
de generare si resimtire a emotiilor in fiziologia creierului si a
corpului, ci existd multe moduri. Controversele din domeniul
cercetarii afectivitatii, indeosebi controversa creier versus corp,
imi amintesc de vechea pilda indiani despre un grup de orbi
care ating diferite parti ale unui elefant.
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Figura 9.1. Roata emotiilor, dupa Plutchik

Modelul lui Plutchik de roata a emotiilor poate fi privit drept o
combinatie intre abordarea emotiilor primare, pe care am vazut-o
deja, si abordarea dimensionald a emotiilor, aparuta mai tarziu si
pe care o vom discuta in continuare. In modelul lui Plutchik, cu
fiecare frunza, excitatia nervoasa creste pe masura ce mergem
dinspre exterior spre interior, generand trairi emotionale cu inten-
sitate tot mai mare. Spre exemplu, frica asociatd cu excitare scazuta
da neliniste; frica asociata cu excitare puternica da groaza. Toate
trairile emotionale variaza pe dimensiunea excitatiei nervoase.
Aceasta este o caracteristicd a abordarii dimensionale a emotiilor,
care diferentiaza toate trairile emotionale prin prisma a doua sau
trei trasaturi de baza, precum excitatia nervoasa.
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ABORDAREA DIMENSIONALA A EMOTIILOR

Abordarea dimensionald a emotiilor se focalizeaza pe surprin-
derea de dimensiuni fundamentale ce caracterizeaza si diferentiaza
toate trdirile emotionale. Spre exemplu, modelul circumplex' elabo-
rat de James Russell plaseaza trairile emotionale intr-un cerc pe baza
a doud dimensiuni, excitatia nervoasa si valenta (masura in care o
emotie este resimtita drept placuta sau neplacuta), ca in figura 9.2.
Calmul este o emotie placuta, caracterizata de excitatie nervoasa
sau activare scazuta. Entuziasmul este si el o emotie placuta, dar cu
excitatie nervoasa ridicatd. Oboseala si incordarea sunt, amandous,
emotii neplacute, aflate la capetele opuse ale continuumului excitatiei
nervoase sau activarii. Russell, la fel ca alti teoreticieni ai abordarii
dimensionale, descrie dimensiunea valentei drept ,,afectul-nucleu”,
care este ,starea neurofiziologica accesibila constient, simplu, ca
stare buna sau proasta, de energie sau de iritare™

EXCITATIE NERVOASA RIDICATA

[ncantare
Fericire
Satisfactie

Suferinta
Supdrare
Nemultumire

NEPLACUT PLACUT
Nefericire Multumire
Letargie Calm
Deprimare Seninatate

EXCITATIE NERVOASA SCAZUTA

Figura 9.2. Modelul circumplex al emotiilor

! Reprezentare grafica ce foloseste puncte polarizate pentru a descrie interactiunile
si variatiile intre elementele unei entitati circulare: ¢f. APA (American Psychological
Association) similaritatea si corelatia dintre elementele modelului grafic scade
pe masurd ce dinstanta dintre ele pe circumferinta cercului se mareste. (N. red.)
? Johnston, E., & Olson, L. (2015), The feeling brain: The biology and psychology
of emotions (pp. 46-48), New York: W. W. Norton.



