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EDITORIAL

TEORIA MINÞII ªI PSIHOPATOLOGIA

Mircea Lãzãrescu1

1. Circumscrierea conceptului de teorie a minþii.

 Teoria minþii (Theory of Mind - ToM) se referã în 
sens restrâns la o capacitate cognitivã esenþialã a 
psihismului uman ce apare în ontogenezã între 3-4 ani ºi 
costã în abilitatea copilului de a intuit (a “ghici”, “citi”) 
direct, doar observând alt subiect într-o situaþie datã, 
intenþionalitatea psihismului acestuia: orientare, dorinþe, 
intenþii, opinii ºi convingeri (ce crede despre…etc.); deci, 
la ce se gândeºte el. Fenomenul exprimã faptul conform 
cãruia copilul atribuie celorlalþi o “minte”, distinctã de a 
sa, minte ce are intenþii, minte care poate deveni cauza ºi 
explicaþia celor ce se petrec în jur; ºi care sunt pe aceastã 
cale anticipate. Pe scurt, subiectul îºi atribuie lui însuºi o 
minte de agent intenþional, distinctã de mintea altora, pe 
care o poate “citi” direct, fãrã comunicare verbalã. 
Fenomenul sau capacitatea psihicã a teoriei minþii a mai 
fost etichetatã ca “inteligenþã socialã”, “mentalizare”, 
“mindreeding”; în literaturã este invocatã de obicei prin 
abrevierea ToM.

Acest sens restrâns al ToM a fost relevat în cadrul 
unor studii experimentale sistematice desfãºurate dupã 
1990 mai ales prin utilizarea unor teste ce utilizeazã 
scenete desenate. El implicã un nivel reprezentaþional al 
psihismului care opereazã cu scenarii abstracte ºi 
posibilitãþi. Nivel care pânã la acest moment al 
ontogenezei s-a format în etape successive, între care 
principalele sunt : recunoaºterea figurii umane în general 
ºi a mamei în special, împreunã cu reacþiile directe la 

crucial al dezvoltãrii este cel de la 18 luni când copilul e 
capabil sã se recunoascã în oglindã ºi sã imite pe alþii, 
neprezenþi, sã diferenþieze dorinþele ºi intenþiile sale de 
ale altora, sã empatizeze ºi sã pretindã joaca.

Studierea experimentalã a capacitãþii ToM reia 
rezultate mai vechi ale psihohologiei developmentale 
realizate de Piaget (1), dar într-un nou context. Dupã 1970 
s-a impus un program de studiu conjugat între psihologia 
dezvoltãrii copilului, etologie, psihologia animalã 
experimentalã, cognitivism, neuroºtiinþe ºi ulterior, 
perspectiva evoluþionistã a psihologiei. In aceastã 
perioadã psihanaliza clasicã evoluase spre o psihologie a 
eului, care mai ales în cadrul ºcolii engleze, a cultivat 
studiile observaþionale directe (Winnicott) (2). Iar 
behaviorismul a acceptat integrarea cu un cognitivism 
bazat pe studierea detaliatã a funcþionãrii creierului.

Aplicarea conceptului etologic de impregnare – 
“prägung” – Lorenz (3) la psihologia developmentalã 
precum ºi a ideii de “modul psihic înnãscut” pe care a 
introdus-o în cognitivism Fodor (4) ºi în lingvisticã 
Chomsky,  a evidenþiat faptul cã nou nãscutul este sensibil 
în mod specific la receptarea figurii umane. Iar 
expresivitatea mamei declanºeazã la sugar o expresie de 
rezonanþã socialã, stabilindu-se spontan o comunicare 
dualã, pe mãsura maturãrii creierului ºi a interacþiunilor 
mamã copil. Deficienþa în perceperea figurii mamei ca un 
întreg semnificant, poate avea consecinþe negative pentru 
realizarea ataºamentului ºi a capacitãþii ToM. Tot în 
primul an se dezvoltã fenomenul specific uman al
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Abstract:
This article briefly adresses the circumscription of the 
concept of Theory of Mind (ToM), such as it was conceived 
for the study of infantile autism, which considers its 
underdevelopment as a specific disorder. The article also 
comments on: the evolutionist perspective of ToM; the 
understanding of Tom inside folk psychology; 
interpretational theories, such as: the modular theory. 
Theory of Mind and the theory of Simulation; the wide 
metarepresentational concept of Tom and its application in 
the study of transparence-influence symptoms; the current 
direction of studies regarding Tom in Schizophrenia; the 
concept of „mentalization” and its appplication in 
psychotherapy.
Key-words:  mental izat ion,  in fant i le  aut ism,  
schizophrenia

Rezumat:
In articol se prezintã pe scurt circumscrierea conceptului 
de teorie a minþii (ToM) aºa cum a fost el conceput pentru 
studierea autismului infantil, în care nedezvoltarea sa e 
consideratã o tulburare specificã. Mai sunt comentate : 
perspectiva evoluþionistã a ToM; înþelegerea ToM în 
cadrul “psihologiei populare”, teoriile interpretative : 
modularã, Theory Theory ºi teoria simulaþiei, conceptul 
lãrgit metareprezentaþional al ToM ºi aplicarea acestuia în 
studierea simptomelor de transparenþã influenþã; direcþia 
studiilor actuale în evaluarea ToM în schizofrenie, 
conceptul de “mentalizare” ºi aplicarea acestuia în 
psihoterapie.
Cuvinte cheie : mentalizare, autism infantil, schizofrenie
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“privirii aþintite apoi “privirea conjugatã” a copilului ºi a 
mamei, care are mai multe etape succesive, expresie a 
dezvoltãrii unei intenþionalitãþi specific umane (5). Sunt 
considerate importante : - faptul de a rãspunde la atenþia 
celuilalt (Responding Joint Attention – RJA); - iniþierea 
atenþiei conjugate (IJA); - a pretinde atenþia conjugatã 
(PJA); - situaþia proto - declarativã prin atenþia conjugatã. 
Toate aceste procese nu se dezvoltã normal dacã figura 
maternã nu e perceputã pregnant ºi semnificativ.

Cãtre sfârºitul primului an – dupã 8 luni – copilul 
devine neliniºtit dacã mama pleacã ºi/sau dacã apare un 
strãin. Piaget a corelat acest fenomen cu atingerea fazei 
cognitive a “obiectului permanent”. Conjugând studierea 
psihologiei developmentale cu etologia, Bowlby (6) a 
analizat apariþia ºi consolidarea între 1-3 ani a ceea ce a 
numit “relaþie de ataºament”. Relaþia dualã copil mamã, în 
mãsura în care se bazeazã pe un ataºament sigur dã 
copilului siguranþã ºi capacitate crescutã în explorarea 
ambianþei precum ºi în relaþiile cu ceilalþi ºi în 
confruntarea cu stresul (7). Se asigurã astfel o bunã bazã a 
dezvoltãrii ulterioare mai ales în inter - relaþionarea cu cei 
din jur. Situaþiile experimentale de la Ainsworth au arãtat 
cã ataºamentul poate fi ºi nesigur sau dezordonat. Un 
aspect foarte important al teoriei ataºamentului constã în 
postularea unei instanþe denumitã “internal working 
model” care semnificã reprezentarea constantã a figurii de 
ataºament în structura psihismului copilului, cu toate 
valenþele relaþionale specifice. Astfel mama securizantã 
acþioneazã “din interior” asupra comportamentului 
copilului ºi atunci când ea nu e prezentã; iar în cazul unei 
relaþii nesigure sau dezorganizante, “imagoul introjectat” 
al figurii de ataºament constituie un filtru prin care se 
realizeazã relaþionãrile cu persoanele de contact noi. 
Relaþia de ataºament este baza interrelaþionãrilor afective 
de duratã de-a lungul întregii vieþi ºi a “empatiei”. 
Modelul de ataºament se transmite transgeneraþional. 
Deºi relaþia de ataºament este un fenomen filogenetic mai 
vechi decât ToM ºi nu se întâlneºte doar la om, ea sprijinã 
dezvoltarea limbajului ºi îmbogãþeºte mediul psihic 
reprezentaþional pe baza cãruia se constituie capacitatea 
ToM.

Capacitatea cognitivã ToM, desfãºurându-se în 
plan reprezentaþional, presupune limbajul, care pânã la 3 
ani are o importantã dezvoltare. Dar, studiile relevã faptul 
unei interrelaþii constante între dezvoltarea limbajului ºi 
dezvoltarea funcþiilor de relaþionare interpersonale care 
preced ToM ºi-i stau la bazã. Comunicarea neverbalã o 
precede pe cea verbalã, iar atenþia þintitã, cea conjugatã ºi 
ataºamentul constituie un suport pentru achiziþionarea 
limbajului. Limbaj, care se manifestã constant în jurul 
copilului în manierã spontanã ºi neorganizatã, este 
selectat de modulii neuropsihici ce se matureazã, fapt ce 
conduce la selectarea din ambianþa statisticã a expresiilor 
verbale a formulelor semantice ºi sintactice ale limbajului 
propriu. Mai intervin ºi funcþiile neuronilor oglindã, aºa 
cum se va comenta.

Aceste premise developmentale a apariþiei ToM 
a permis lui Cohen sã formuleze o teorie modularã a 
fenomenului (8). Un modul psihic constã, în concepþia lui 
Fodor, într-o funcþie psihicã a cãrei bazã rezid într-o 
structurã cerebralã înnãscutã; el devine funcþional odatã 
cu maturarea acesteia în condiþii de ambianþa 
informaþionalã adecvatã, se instaleazã rapid, este 
specificã ºi înalt funcþionalã de la început, încapsulat, 

adicã puþin sensibil la influenþe exterioare ºi are o 
expresivitate psihopatologicã specificã în caz de deficit. 
Baron Cohen (1995) a interpretat ToM ca realizându-se 
prin conjuncþia a 4 moduli : 1. Un detector al 
intentionalitãþii (ID); 2. Altul al direcþiei privirii oculare 
(EDD); 3. Un mecanism al atenþiei împãrtãºite (SAM) 
care construieºte reprezentarea triadicã ce specificã relaþia 
între diada mamã copil ºi un al treilea obiect; 4. Un 
mecanism al ToM (ToMM) cu funcþia de a reprezenta 
ansamblul stãrilor mentale ºi a îndrepta aceastã cunoaºtere 
spre o raportare utilã situaþional. Ulterior (2005) Baron-
Cohen a mai adãugat un detector al emoþiilor (TED) care 
reprezenta stãrile afective ºi a unui detector al empatiei 
(TESS). Toate la un loc ar fi sintetizate într-un fel de 
supermodul al ToM care se instaleazã relativ  rapid ºi 
specific între 3-4 ani.

Experimentele care stau la baza evidenþierii ºi 
studierii ToM se bazeazã pe interpretarea de cãtre copil a 
unor desene sau fotografii, în cadrul unui dialog cu 
experimentatorul. In imagini conteazã mult privirea 
personajului astfel încât s-a ajuns ºi la expresia “reading 
the Mind in EyesTest”. Sunt inventariate peste 20 teste (9) 
utile care detecteazã : - înþelegerea funcþiei creierului în 
comportamentul oamenilor; - distincþia între aparenþã ºi 
realitate; - credinþa falsã (necorespunzãtoare) a unuia din 
eroii scenei reprezentate (“first order fals belief”); - 
recunoaºterea cuvintelor ce se referã la stãri mentale; - 
înþelegerea cauzelor complexe ale emoþiilor; - clarificarea 
direcþiei privirii persoanelor ce gândesc sau a clarificãrii a 
ceea ce ei vor; - capacitatea de a monitoriza propriile 
intenþii; - testul de înºelare a altuia; - test de înþelegere a 
metaforelor, sarcasmului ºi ironiei; - test al pragmaticii 
limbajului (în dialog); - corelare cu abilitãþi din viaþa realã; 
- testul privind false credinþe de al doilea ordin.

O parte din aceste teste, mai ales ultimele, 
evalueazã etape mai diferenþiate ale dezvoltãrii ToM la 
vârste mai înaintate. Primele se referã la apariþia ToM la 3 
ani ºi dintre ele crucial e considerat cel al falsei credinþe. 
Copilului i se prezintã o scenã dintr-o poveste în care eroul 
nu ºtie ceea ce subiectul ºtie ºi el trebuie sã imagineze ce 
crede ºi intenþioneazã eroul, dacã se înºealã sau nu. Falsa 
credinþã ºi capacitatea de a înºela pe alþii sunt expresia 
unei gândiri ce evalueazã situaþia flexibil ºi raporteazã 
propriul punct de vedere la punctul de vedere al altora ºi la 
variate posibilitãþi. Perceperea faptului cã alþii se înºealã 
asupra situaþiei ºi înþelegerea capacitãtii cã poþi înºela pe 
alþii, sunt considerate abilitãþi importante pe care le oferã 
capacitatea ToM în cadrul relaþionãrilor sociale.

2. Perspectiva evoluþionistã a ToM.  
Studierea ToM s-a plasat de la început într-o 

perspectivã evoluþionistã. Chiar expresia theory of Mind a 
fost introdusã în 1977 de cãtre Premack ºi Woodruff care 
se întrebau dacã cimpanzeii au capacitatea de a detecta 
intenþiile din “mintea” conspecificilor, fapt care ulterior 
nu a fost clar confirmat. Iar Baron-Cohen care a fost 
campionul explicând autismul printr-un deficit al ToM ºi-
a impus ideea printr-o lucrare în spirit evoluþionist 
intitulatã “Mindblindness” (8).

In prezent capacitatea ToM este evaluatã de 
psihologia evoluþionistã ca un rezultat specific al selecþiei 
adaptative ce conduce spre psihismul uman (10). Se 
considerã cã în condiþiile celor aproximativ 2 milioane de 
ani în care în mediul semiarboricol ºi apoi de savanã cu 
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tufiºuri din savana africanã (envinroment of 
evolutionaryadaptedness) s-a produs evoluþia spre om, 
adaptarea ºi cooperarea în cadrul microgrupurilor de 30-
120 indivizi era mai importantã pentru supravieþuire ºi 
dezvoltare decât confruntarea directã a fiecãruia cu 
solicitãrile mediului, fapt ce a condus la dezvoltarea prin 
s e l e c þ i e  a  “ c r e i e r u l u i  s o c i a l ”  ( 1 1 ) .
 Baza funcþionãrii acestuia constã în detectarea rapidã a 
intenþiilor celorlalþi pentru cooperare, dar ºi pentru 
competiþie, stabilirea ierarhiei în grup ºi a selecþiei 
sexuale. Eliminarea din grup echivala cu moartea, ceea ce 
a condus ºi la dezvoltarea unor conduite de sumisiune ºi 
înºelare, pe lângã cele de cooperare. Funcþia ToM constã 
tocmai în detectarea intenþionalitãþii celorlalþi în situaþie. 
Tot psihologia evoluþionistã atrage atenþia asupra 
particularitãþii hominizilor printre mamifere de a avea o 
naºtere prematurã (se considerã cã datoritã mersului 
biped), fapt ce intensificã relaþia mamã copil în cursul 
dezvoltãrii encefalului, contribuind de asemenea la 
dezvoltarea creierului social, a privirii conjugate ºi a 
ataºamentului, consolidând astfel premizele pentru ToM. 
Perspectiva evoluþionistã subliniazã faptul cã prin ToM 
individul nu doar detecteazã intenþiile celorlalþi în general, 
ci ºi intenþiile prezente ºi potenþiale ale acestora în raport 
cu sine, atitudinea binevoitoare, cooperantã sau ostilã, 
dominatoare a celuilalt. Fapt important pentru deciziile de 
cooperare, retragere, sumisiune, înºelare.

In sfârºit, perspectiva evoluþionistã subliniazã 
cã, deºi inferenþa asupra stãrii mentale a celuilalt se face 
prin caracteristicile expresiv corporale ale acestuia într-o 
situaþie datã, evaluarea intenþionalitãþii sale se face în plan 
reprezentaþional (ºi metareprezentaþional), implicând 
într-un fel ºi limbajul specific uman, fapt ce face din ToM 
o caracteristicã psihologicã specific umanã. Totuºi 
punctul de plecare este biologic, pentru animale fiind vital 
sã perceapã ºi sã decodeze corect, în situaþie, semnalele ce 
vin de la duºmani ºi conspecifici. Varianta standard a ToM 
acordã o importanþã primordialã “citirii” expresiei feþei ºi 
mai ales direcþiei privirii. De fapt relaþionarea 
interpersonal – socialã, neverbalã, prin expresivitatea 
corpului ºi a privirii, se menþine la om toatã viaþa, 
rãmânând în multe împrejurãri esenþialã. Aºa este relaþia 
de autoritate ºi supunere, cea de deschidere agreabilã spre 
relaþionare cu alþii prin zâmbet, cea prin care “oamenii se 
înþeleg din priviri” ºi cea din dragoste.

3. ToM în autism ºi în viaþa curentã; teorii 
interpretative

Studiile sistematice asupra ToM s-au fãcut în 
mare mãsurã în corelaþie cu teza cã nedezvoltarea acestui 
“modul” este o caracteristicã esenþialã ºi specificã a 
tulburãrii autiste Kanner (TA) (12). Copilul cu TA nu trece 
probele specifice pentru ToM sau are performanþe reduse. 
De asemenea caracteristicile developmentale ale 
interrelaþiilor copil (sugar) mamã – sau moduli psihici 
corespunzãtori – care preced ºi pregãtesc apariþia ToM 
sunt deficitari. Adicã : perceperea figurii materne ca o 
configuraþie semnificantã (Gestalt), privirea aþintitã 
(direcþionatã intenþional), privirea conjugatã, 
recunoaºterea în oglindã ºi pretenþiile de joc de la 18 luni, 
precum ºi ataºamentul. Tulburarea ce constã în 
neînþelegerea minþii altora sau altfel spus în “citirea 
minþii” celorlalþi (“mindreading”), este caracteristicã 
pentru TA ºi spectrul autist, conducând la o tulburare 
pervasivã care e în esenþã diferitã de deficienþa mentalã. 

Copiii cu TA pot pãstra o serie de capacitãþi cognitive, 
inclusiv de memorie mecanicã ºi  raþionament matematic 
ºi pot învãþa în mare mãsurã limbajul (semantic ºi 
sintactic), fiind însã grav deficitari în utilizarea socialã, 
pragmaticã a acestuia, mai ales în cadrul dialogului. Ei 
prezintã ºi o serie de deficienþe în aria funcþiilor executive.

Deºi deficitul ToM în TA a fost unanim 
recunoscut, de la început s-au relevat ºi manifestãri care 
nu pot fi explicate prin aceasta. Astfel sunt : repertoriul 
redus de interese, preocuparea pentru neschimbare, 
stereotipiile, preocuparea pentru detalii, fragmentarea 
percepþiei, lipsa generalizãrii, buna memorie mecanicã. 
Aceste simptome sunt pânã în prezent cel mai 
comprehensibil explicate prin deficitul unei alte funcþii 
psihice globale, numitã “coerenþa centralã”, (13) a cãrei 
deficienþã e prezentã în alte modalitãþi ºi în tulburarea 
obsesiv-compulsivã ºi în schizofrenia dezorganizantã 
(14). Relaþiile între acest deficit ºi cel al ToM în TA sunt 
obiectul unor continui investigaþii.

Plecându-se de la studierea ToM în TA, 
cercetãrile s-au lãrgit, mai ales deoarece fenomenul se 
încadreazã în cogniþia socialã, care continuã sã se dezvolte 
dupã 3-4 ani. La 5-6 ani copilul poate înþelege cã o altã 
persoanã poate avea convingerile sale privitoare la 
convingerile unei a treia persoane. La 6-7 ani copilul 
înþelege metafora ºi ironia, dar încã nu distinge gluma de 
minciunã. Si mai tardivã, la 9-11 ani e înþelegerea a ceea ce 
se numeºte situaþia “faux pas”. Aceasta constã în aceea cã 
subiectul trebuie sã îºi reprezinte douã stãri mentale : 
perspective unei persoane care comite “paºi greºiþi” ºi 
reprezentarea unei a doua persoane implicate, care ar 
trebui sã fie afectatã de acest fapt. Este evident cã 
dezvoltarea psihicã ontogeneticã se petrece de acum în 
plan metareprezentaþional.

Lãrgirea perspectivei de înþelegere ºi studiere a 
cogniþiei sociale în dezvoltarea cãreia ToM reprezintã un 
moment important, s-a fãcut ºi în urma înþelegerii 
psihismului uman, aºa cum se manifestã el în viaþa de zi cu 
zi, în cadrul “psihologiei populare” (15). Viaþã în care 
oamenii convieþuiesc, înþelegându-se unii cu alþii, 
cooperând, înºelându-se, manipulându-se, dezvoltând 
diverse strategii de relaþionare. De fapt, situaþiile 
experimentale prin care s-a studiat ToM, “construiesc” un 
“eveniment cognitiv” prin prezentarea unor desene, 
scene, istorii pe care subiectul urmeazã sã le interpreteze. 
In viaþa curentã subiectul “utilizeazã” ToM în conversaþii, 
în cunoaºterea unor persoane strãine cu care apoi 
colaboreazã, în educaþie, în practici variate ºi în relaþiile de 
zi cu zi. Datã fiind importanþa fenomenului ToM, s-au 
dezvoltat ºi mai multe doctrine interpretative.

ToM aºa cum a fost studiatã iniþial în corelaþie cu 
TA e înþeleasã în primul rând ca o capacitate cognitivã ce 
intervine în cogniþia socialã. Concepþia modularã pe care a 
susþinut-o Baron Cohen se încadreazã în aceastã 
perspectivã. O altã interpretare, ce s-a impus, este 
cunoscutã prin expresia theory theory, ea fiind susþinutã 
mai ales de Gopnik ºi Meltzoff (16). Aceasta criticã teoria 
modularã pentru accentul pus pe secvenþialitatea rigidã, 
fãrã o suficientã coerenþã privitoare la ansamblul 
cunoaºtere, la început ºi perspectivã. Ideea de bazã constã 
în compararea cunoaºterii psihice ce se realizeazã în 
subiect cu teoriile ºtiinþifice. Acestea se sprijinã ºi ele pe 
date culese direct din realitate ce sunt apoi organizate într-
un tablou cognitiv al lumii, abordabil din multe 
perspective; ºi care susþine activitãþile pragmatice.  
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Teoriile despre lume se restructureazã istoric în funcþie de 
noi cunoºtinþe. La fel, psihismul individului, plecând de 
lacunoºtinþe minimale înnãscute – care exprimã 
direcþionarea ºi cunoaºterea socialã a altora – structureazã 
progresiv noi cunoºtinþe, reorganizându-le. Sugarul 
exprimã de la început recunoaºterea unei alte persoane în 
paralel cu structurarea sinelui ºi a cunoaºterii de sine. 
Cunoºtinþele privitoare la lume, acumulate prin 
experienþã, educaþie, studiu, se organizeazã ºi se 
reorganizeazã în jurul cunoaºterii interpersonal - sociale, 
din care se decanteazã sinele conºtient ºi cunoscãtor. Ceea 
ce exprimã To M ar fi doar o secvenþã în acest proces, 
bazat de la început pe intersubiectivitate.

O altã interpretare a ToM e exprimatã de “teoria 
simulãrii” a lui Davies ºi Stone (17). Primul moment ar fi 
resimþirea de cãtre subiect a unor evenimente psihice 
intenþionale ce se desfãºoarã în sine însuºi ºi pe care ºi le 
atribuie sie-ºi. Acestea sunt apoi transferate sau inferate ca 
fiind caracteristice ºi altor minþi, ca desfãºurându-se ºi în 
psihismul persoanelor cu care e în contact, cu care 
subiectul rezoneazã psihic prin empatie ºi prin imaginare, 
“punându-se pe sine în pielea altora”.  Starea mentalã a 
altora simuleazã propria stare mentalã. Invocarea 
empatiei aduce în discuþie nu doar ataºamentul, ci ºi 
rezonarea psihicã prin “neuronii oglindã”, care a fost 
comentatã iniþial la maimuþele macacus. In timp ce 
maimuþa observã cum o alta întinde mâna dupã o bananã, 
se activeazã aceeaºi neuroni din aria F5 ca atunci când 
fãcea ea aceeaºi miºcare. Omul moºteneºte ºi dezvoltã 
sistemul neuronilor oglindã care se activeazã la miºcãrile 
altor persoane umane, inclusiv a vocii acestora.

Neuronii oglindã (NO) permit individului sã 
înþeleagã acþiunile celuilalt comparând ceea ce observã cu 
reprezentãrile motorii proprii ºi sprijinã intens învãþarea – 
prin imitaþie – în urma observãrii ºi perceperii 
comportamentului altora. Fenomenul a fost studiat 
detaliat la om mai ales în legãturã cu învãþarea aproape 
spontanã a limbajului, în mediul în care mama ºi adulþii 
vorbesc. NO intervin ºi în imitarea ºi în înþelegerea altora, 
prin anticiparea (imaginativã) a rezultatelor unei acþiuni 
începute. Sistemul NO a fost invocat în ToM, ca decodând 
intenþiile altora din elementele mimico-gestuale ºi mai 
ales din privirea celuilalt.

4. ToM în sens lãrgit ºi perturbarea acestei funcþii în 
schizofrenie
 ToM în varianta standard, se referã la un 
fenomen cognitiv reprezentaþional ce se manifestã într-o 
situaþie datã, prin percepþia directã a expresivitãþii altei 
persoane. Dar, atribuirea de stãri mentale intenþionale 
altora ºi sie-ºi se prezintã ºi în plan metareprezentaþional 
autonoetic. Adicã, în perspectiva existenþei sale în timp, în 
trecut, prezent ºi viitor, în relaþie cu alþii care sunt 
reprezentaþi ºi ei diacron ºi caracterial, ca având atitudini 
de duratã în raport cu subiectul. La acest nivel sunt 
resimþite atitudinile favorabile sau nefavorabile 
persistente ale altora în raport cu sine, se desfãºoarã 
strategiile proprii de relaþionare pe termen mediu, pentru a 
coopera sau pentru a-i manipula ºi înºela pe alþii. Acest 
nivel, care presupune reprezentarea de duratã a 
imagourilor altora în propriul psihism prin instanþa 
“internal working model”, se referã la un sens lãrgit de 
înþelegere al ToM.

In acest plan se deruleazã în psihopatologie 
atribuirea cãtre alþii, a unei atitudini de supraveghere sau 

ostile, de tip paranoid. Convingerile delirante relaþionale 
sistematizate nu au fost studiate direct în perspectiva 
conceptului standard al ToM, ci mai mult din cea a 
“atribuirii sociale”, a cauzalitãþii (18). In aceastã patologie 
informaþiile perceptive pot avea o implicaþie minimã, de 
obicei ca iluzii interpretate distorsionat. “Ceilalþi” sunt 
prezenþi predominant în plan metareprezentaþional, 
imaginativ. Dar, delirul paranoid se articuleazã, prin 
sentimentul ºi convingerile de supraveghere, cu trãirile de 
tip transparenþã - influenþã din schizofrenie, care evocã 
explicit ToM.

La joncþiunea dintre planul predominant 
situaþional al funcþionãrii ToM standard ºi cel lãrgit, 
metareprezentaþional, se desfãºoarã un mod intermediar 
de raportare de tip ToM, resimþit ca o trãire actualã de 
relaþionare reciprocã intensã, dar nu strict situaþional - 
perceptivã. La acest nivel de funcþionare a “sinelui 
nuc lear”  se  desfãºoarã ,  în  ps ihopato logie ,  
simptomatologia de prim rang Schneider din schizofrenie 
: trãirile de referinþe, sentimentul supravegherii ºi citirii 
gândurilor ºi substituirea voinþei. Ultimele douã exprimã 
prãbuºirea sistemului de control a menþinerii distanþelor 
interpersonale între intim ºi privat. Se adaugã halucinaþiile 
comentative, cu aceeaºi semnificaþie. Studierea acestei 
simptomatologii “nucleare” din schizofrenie – care pânã 
la un punct e diferitã de delirul paranoid – a fost tentatã din 
perspective ToM, deoarece “citirea gândurilor altora” este 
însuºi definiþia acestei capacitãþi normale ºi fundamentale 
pentru om. Fenomenul cel mai straniu a apãrut a fi cel al 
impunerii acþiunii (substituirea voinþei) ºi a gândurilor. 
Jeannerod (19) a încercat prin modelãri teoretice ºi 
experimente sã interpreteze sentimentul de miºcare ºi 
gând impus în felul urmãtor : - apartenenþa la sine a 
propriilor miºcãri e evaluatã de subiect prin perceperea 
sau evaluarea consecinþelor acestora; - activitatea mentalã 
de proiectare ºi imaginarã a unei acþiuni stimuleazã 
aceleaºi zone cerebrale a neuronilor oglindã ca ºi 
efectuarea (sau ca observarea aceleaºi miºcãri executatã 
de cãtre altul); - deficienþa unui sistem de evaluare a 
rezultatului (consecinþelor) are ca rezultat ºi o atribuire 
eronatã a autorului miºcãrii (asemãnarea cu miºcarea 
pasivã impusã de altcineva); subiectul poate sã-ºi atribuie 
miºcãrile altora ºi sã atribuie altora propriile miºcãri; - 
gândirea este echivalatã acþiunii ºi e interpretatã similar. 
Privitor la halucinaþiile auditive ele sunt interpretate ca ºi 
gânduri proprii ce sunt sonorizate ºi atribuite altora, 
plasate în afara spaþiului psihic de apartenenþa la sine (20, 
21, 22). Pentru sentimentul de ghicire a gândurilor a mai 
fost propus, de cãtre Sass, un mecanism patologic 
neuropsihic ce ar consta în “hiperreflexie”. Astfel, 
sentimentul cã alþii cunosc gândurile subiectului, fapt 
firesc deoarece conform ToM fiecare om citeºte în 
permanenþã gândurile celorlalþi, prin hiperreflexie, din 
preconºtient devine conºtient ºi deranjant.

Studierea ToM în schizofrenie, nu a abordat însã 
decât fragmentar interpretarea simptomatologiei nucleare 
centratã de transparenþã - influenþã. Ea s-a efectuat ºi se 
efectueazã în mare mãsurã utilizând conceptual standard 
de ToM. Faptul ridicã probleme metodologice deoarece 
majoritatea testelor au fost elaborate pentru copii. 
Corcaran ºi Frith (23) unii dintre primii care au abordat 
problema au pus accent pe interpretarea aluziilor, 
înºelãrii, a glumelor, ironiei, pe pragmatica lingvisticã din 
conversaþii; dar ºi pe descrieri autobiografice; esenþialã 
rãmâne falsa credinþã. S-a mai încercat evaluarea
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 diferenþiatã a perspectivei persoanei întâi ºi a persoanei a 
treia (24, 25). De asemenea, e nevoie de modele teoretice 
pânã în prezent fiind testate modelele lui Frith ºi 
Frith(1992) ºi a lui Hardy-Boyle (26, 27, 28)  Ipotezele fac 
predicþii diferite în funcþie de forma clinicã, fapt ce se 
confirmã empiric (29). Rezultatele cele mai slabe apar în 
forma deficitarã ºi dezorganizantã, capacitatea de 
evaluare ToM fiind destul de pãstratã în forma productivã. 
Autori ca Abu – Akel apreciazã chiar cã în delirul paranoid 
ToM se manifestã printr-o “hiperatribuire” de intenþii 
altora. ToM a fost tratatã ca deficitarã la schizofreni, atât în 
episodul acut – mai ales în forma deficitarã, cât ºi în 
formele cronice. ToM este deficitarã ºi în cazul remisiunii 
episoadelor (32) precum ºi în cazul schizotipiei, mulþi 
susþinând cã e vorba ºi de o vulnerabilitate, deci de o 
“trãsãturã” anormalã. Nu existã însã studii longitudinale 
care sã evalueze ToM înainte de primul episod. Iar unele 
studii constatã cã, dupã un prim episod remis, nu sunt 
deficienþe semnificative (31). Nu e încã tranºatã nici  
problema dacã deficitul ToM din schizofrenie e specific, 
sau rezultã din alte tulburãri cognitive (32). Dar, toate 
aceste studii se referã la conceptual standard de ToM ºi nu 
la înþelegerea sa lãrgitã, metareprezentaþionalã. Problema 
rãmâne deschisã deoarece aceleaºi zone cerebrale, ce sunt 
implicate în ToM, sunt afectate în schizofrenie.

5. ToM, mentalizare ºi psihoterapie
Interpretarea cognitivistã a ToM a condus la 

conceperea ei ca distinctã de controlul emotivitãtii. Frith 
ºi Frith au propus (1991, 2001) douã reþele neuronale 
separate : - un sistem “dorsal”, în care cortexul prefrontal 
medial se conecteazã cu cingulatul anterior ºi sulcusul 
temporal superior, important pentru ToM, autocoordonare 
(self-monitoring) ºi percepþia miºcãrilor biologice; - ºi 
altul “ventral”, în care se conecteazã cortextul 
orbitofrontal ºi regiunile din jurul amigdalei, care gireazã 
emoþiile ºi recunoaºterile. Ideea unei dihotomii în 
autoreglare se menþine în mare mãsurã, ea fiind corelatã ºi 
cu unele fenomene psihopatologice. Astfel psihopatul, 
care înþelege foarte bine stãrile mentale ale altora, e 
incapabil de emoþii, anxietate ºi remuºcãri, manipulând cu 
sânge rece pe alþii, în mod “machiavelic” (33). 
Schizofrenii ºi persoanele ce manifestã “schizotipie” 
având deficienþe ToM nu sunt capabile de astfel de relaþii, 
ansamblul raportãrii ºi comunicãrii sociale fiind deficitar.

Circumscrierea ºi înþelegerea ToM s-a modificat 
în timp, în raport cu versiunea iniþialã standard, ce a fost 
operantã în studierea TA, într-una mai complexã, 
metareprezentaþionalã, necesarã pentru aplicarea sa la 
schizofrenie, simptomele nucleare din schizofrenie ºi la 
delir. De asemenea interpretãrile Theory Theory ºi cea a 
simulãrii, depãºesc cantonarea strictã la nivelul cognitiv al 
psihismului. Un alt pas a fost fãcut când capacitatea ToM a 
fost integratã în conceptual mai larg al “mentalizãrii” de 
cãtre psihoterapeuþii de sorginte psihanaliticã. Principalii 
autori sunt Allen ºi Fogany.

Fogany a preluat tradiþia psihanalizei, dar 
replasând-o într-un context care þine seama de 
cognitivism, neurofiziologie ºi doctrina evoluþionistã 
(34). De asemenea, el ºi echipa lui acordã o mare 
importanþã intersubiectivitãþii, fiind astfel deschisã 
legãtura cu neofenomenologia. Intersubiectivitatea e 
conceputã de unii cercetãtori în psihologia ºi 
psihopatologia developmentalã ca fiind prezentã de la 
naºtere ºi dezvoltându-se progresiv pânã la criza de la 18 

luni ºi pânã în perioada când apare ToM. Utilizând ToM, 
Fogany a conceput un process psihologic pe care l-a numit 
Interpersonal Interpretative Mecanism, iar în ultimii ani, 
împreunã cu Allen, “mentalizare”, elaborând un amplu 
program de cercetare de orientare psihoterapeuticã. 
Mentalizarea se referã la conºtientizarea progresivã a 
sinelui ºi a relaþiilor reciproce ale acestuia cu alþii. Nu e 
vorba doar de a atribui stãri mentale altora, ci de a-i 
recunoaºte ºi înþelege ca parteneri cu care subiectul 
conlucreazã. Si a se descoperi progresiv pe sine ca fiinþã 
capabilã sã colaboreze cu alte minþi. Capacitatea de 
mentalizare se bazeazã pe cea ToM, în acest sens ea fiind 
diferitã nu doar la diverse vârste, ci ºi la diverse persoane. 
Sunt persoane care îºi pot mai uºor atribui ci ºi înþelege 
stãrile mentale proprii; ºi înþelege stãrile mentale ale 
altora. Alte persoane realizeazã mai dificil acest proces. 
Dar, el este un proces ce poate fi stimulat ºi sprijinit, prin 
pedagogie ºi psihoterapie. Oamenii trebuie sã înþeleagã pe 
alþi oameni nu ca pe niºte automate, ci ca pe fiinþe cu stãri 
mentale complexe, ce se pot raporta între ei nuanþat, se pot 
sprijini ºi ajuta. Aceastã viziune susþine un sens lãrgit ºi 
generos pentru psihoterapie.

6. Concluzii
Teoria minþii este un concept euristic care 

sesizeazã un aspect esenþial al psihismului uman, 
constând în faptul cã subiectul atribuie altora ºi sie-ºi stãri 
mentale care sunt cauza evenimentelor sociale. El poate 
înþelege astfel cauzalitatea socialã ºi anticipa gândurile ºi 
intenþiile altora, în raport cu situaþiile, evenimentele ºi în 
cadrul raportãrii acestora la sine, în relaþiile 
interpersonale. Capacitatea ToM rezultã dintr-o selecþie 
evolutivã adaptativã ºi este esenþialã pentru cooperarea 
interumanã, pentru relaþiile ierarhice ºi pentru strategiile 
de relaþionare. Fenomenul ToM are mai multe 
conceptualizãri, dintre care cea standard se referã la 
intuirea cognitivã a intenþiilor celuilalt printr-o percepþie 
situaþionalã, fãrã comunicare verbalã. In acest sens 
nedezvoltarea ToM constituie o tulburare bazalã ºi 
specificã a tulburãrii autiste ºi a spectrului autist. 
Fenomenul ToM înþeles cognitiv se desfãºoarã în plan 
reprezentaþional. Un înþeles mai larg al ToM invocã planul 
metareprezentaþional al psihismului. In acest sens, 
perturbarea sa este invocatã în fenomenele de transparenþã 
- influenþã din schizofrenie ºi în delirul paranoid. Existã 
mai multe doctrine în interpretarea ToM, între care 
principale sunt cele modularã, Theory Theory ºi a 
simulãrii. Intr-o conceptualizare recentã lãrgitã, ToM este 
înþeles ºi ca mentalizare, ca proces complex de 
conºtientizare a sinelui ºi a relaþionãrii sale specific 
umane, de formare ºi dezvoltare prin interrelaþionare 
reciprocã educativã. In acest sens el este invocat în noi 
orientãri ale psihoterapiei.
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