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Linguaggio
del cuore,
pensieri

silenti

Gian Piero Grandi

«...era molto tempo che non vedevo
pitt Anna, ma quando la riconobbi
all’interno di un noto centro com-
merciale, fui subito colto da un
grande senso di stupore, incredu-
lita e gioia. Qualcuno dei presenii
mi disse che Ella aveva vissuto un
periodo molto travagliato: aveva
subito un intervento chirurgico al
quale era seguita una lunga con-
valescenza. Effettivamente men-
tre Ella camminava verso di me,
la vedevo zoppicare leggermente
ed ogni tanto doveva fermarsi ed
appoggiarsi a fatica dove capi-
tava. In posizione eretta il piede
destro non era allineato con il sini-
stro: mi ricordo che doveva chinarsi
e girarlo manualmente. Quando mi
vide e mi riconobbe, mi sorrise; si
avvicino a me guardandomi fisso
negli occhi senza parlarmi. In quel
momento mi sentii scrutato interior-
mente. Era come se fossi stato tra-
passato da un raggio laser. Grande
gioia, grande serenita, senso di leg-
gerezza erano le emozioni preva-
lenti. Capii subito che Anna voleva
sentire le mie capacita d’improv-
visazione e di autocontrollo, ma
anche quella della spontaneita.
Successivamente si sedeite sulle mie
ginocchia. Ero felicissimo!».

Un sogno, un desiderio, un pen-
siero... un evento di vita vissuta o
forse che si sarebbe desiderato fosse
realmente accaduto. Non € impor-
tante a livello fenomenico quanto
piuttosto il suo significato reale.



E un sogno di un uomo che frequenta uno dei gruppi di socioanalisi,
presso I'Istituto di Psicologia Individuale «A. Adler», condotti dal prof. Lino
G. Grandi. Non ¢ intenzione, in questa sede, fornire un’interpretazione psi-
cologica del sogno riportato quanto piuttosto indagare quelli che possono
essere alcuni significati nascosti al suo interno. Tentare di portare alla luce
pensieri e/o desideri che si nascondono al suo interno, negli anfratti delle
parole riportate.

11 sogno potra cosi rivelare aspetti dello stile di vita dell’autore ma allo
stesso tempo richiamare possibili situazioni che possono verificarsi e susse-
guirsi nella vita quotidiana.

Non ¢ dato sapere chi sia la protagonista del sogno, il ruolo di Anna. Eun
nome di donna e la donna o il desiderio verso di lei € da considerarsi quale
ruolo fondamentale all’interno del sogno. Non € chiaro quale sfumatura del
desiderio sia rivolta ad Anna, se sessuale o semplicemente di bisogno di sen-
tirsi accettato e riconosciuto agli occhi di lei. E forse il bisogno che all’in-
terno della vita possa esserci una presenza femminile capace di dare amore,
attenzioni, conforto. E il protagonista, non appena incrocia lo sguardo con
lei, viene subito colto da un vortice di emozioni. E stupito, € incredulo, €
colmo di gioia. E un uomo che entra in contatto con le sue emozioni e da esse
si sente trasportato. Dal semplice contatto emotivo, passa al riconoscimento
delle stesse. Capisce che non puo fermarsi semplicemente al livello sensitivo —
atteggiamento tipico e sempre piu diffuso all’interno della societa attuale —
ma ha bisogno di provare a capire e ricercare dentro sé il significato di quelle
emozioni. Cosa possono smuovere nel suo animo e cosa comunicargli.

Nel lavoro di riconoscimento e corretta collocazione delle emozioni ¢
importante la psicoterapia che ha il compito di aiutare il paziente nel pro-
vare a entrare correttamente in contatto con esse. Cosa comunicano le emo-
zioni vissute, quali ricordi suscitano nella persona e come possono essere
affrontate e vissute.

Un vortice emotivo ¢ in corso nell’animo dell’uomo nei confronti di Anna;
¢é spinto da forte curiosita e interessamento per la vita passata di questa
donna come se avesse il bisogno di recuperare un qualcosa interrotto da
tempo immemore. Come se andasse ripreso un discorso sospeso da chissa
quanto, e ora sembra essere giunto il momento di sostituire, metaforica-
mente, i puntini di sospensione con un qualcosa di nuovo. «To be continued»
sarebbe il finale ideale; nulla é finito, si puo proseguire. Si puo riprendere il
discorso, qualunque esso sia, ma insieme.

La paura dell’'nomo € non vivere di rimpianti ma se possibile provare
a modificare il passato al fine di trarne insegnamenti. Ed ecco che 'uomo
muove i suoi passi, mostra interessamento nei confronti di lei e viene a sco-
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prire che anche Anna non ha vissuto degli anni tranquilli bensi travagliati.
La vita per lei non era stata tutta fluida e lineare. Un qualcosa che li acco-
muna e che insieme potevano condividere; appiglio per poter riprendere
quella storia — discorso — interrotta da troppo tempo.

Lo sguardo di lui si posa su lei, la osserva con gli occhi del cuore con-
templandola. E cose se si sentisse rapito da un vortice di emozioni, in quel
momento tutta la realta attorno a lui sembra essersi fermata. Il dio del tempo
ha fatto fermare le lancette degli orologi creando una diversa realta in cui
attorno non c¢’¢ piu nulla ma solo loro. Due persone che si osservano, che si
scrutano con attenzione. Forte in lui il desiderio di trovare un qualunque
appiglio per riprendere quella conversazione, quella conoscenza sospesa nel
tempo.

Nell’ammirarla nella sua bellezza, nota la sua disabilita fisica che sembra
darle un ulteriore tocco di fascino. Una sua nuova caratteristica, un segno
distintivo che solo Anna possiede. Non un difetto fisico ma un qualcosa di
meraviglioso che risalta la sua persona. E lei, vedendolo, non sente imba-
razzo per sentirsi osservata, per aver preso coscienza che lui ha notato la
sua disabilita. Nei suoi occhi, nel suo sguardo non ¢’é¢ alcun giudizio ma solo
tanta tenerezza.

L’emozione I’avvolge, la rapisce. E naufraga in questa emozione e come
trasportata dalle onde di un mare in tempesta decide di sorridergli. Non ser-
vono parole; superflue sono in questo momento. Nulla ¢’é da dire. Il tempo €
fermo, le parole e i pensieri si muovono attraverso i loro sguardi. Gli occhi di
lei dentro i suoi. Immagine scolpita nella sua mente; turbine emotivo.

Gli antichi erano soliti affermare che gli occhi sono lo specchio dell’anima
e gli occhi di Anna bene riflettevano la sua anima, la sua essenza. Occhi blu
con sfumature di turchese. Era come specchiarsi nel mare, restare colpiti
e ammaliati dalla sua profondita. Dolce é il lasciarsi naufragare in questo
mare che lo avvolge, lo abbraccia... lo completa.

L'uomo si sente osservato con attenzione come se gli occhi di lei riuscissero
a penetrare nelle profondita del suo animo. Si sente guardato, sente di essere
visto da lui e riconosciuto nella sua persona. Gli occhi di Anna, sguardo di
donna, attenzione del terapeuta che é sempre presente e pronto ad aiutare.
Eli per lui, gli tende la mano con atteggiamento amichevole e paterno. Tra-
smette fiducia, amore. Non lo fa sentire solo. Con lui al suo fianco, se vorra,
avra sempre un appiglio a cui appoggiarsi. Nei momenti difficili avra qual-
cuno al suo fianco che lo aiutera ad alzarsi.

Anna, la donna che da tempo non vedeva e che fortemente desiderava rin-
contrare; la consapevolezza che se lo desidera puo riprendere la sua psico-
terapia e non sentirsi piu solo. La presenza di un amico che riflette la sua
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immagine, che lo puo aiutare a vedersi e osservarsi con occhi diversi. La pos-
sibilita di essere aiutato a spostare il suo punto di vista e cosi osservare la
realta con diversi occhi, con uno sguardo maggiormente critico che lo aiuti
a crescere.

La situazione che si é presentata sembra avere improvvisamente inter-
rotto il mood di solitudine nel quale da troppo tempo era rimasto intrappo-
lato. Non é piu solo.

Ed ecco sopraggiungere nuove emozioni; ecco Anna. Il tempo ricomin-
cia a scorrere. Le persone attorno a loro, lentamente, ricominciano a muo-
versi e le sue orecchie ri-odono nuovamente il chiacchiericcio degli altri. Lo
sguardo di Anna si riempie di luce, di dolcezza, le sue labbra si schiudono
lentamente e cosi saluta ’amico che da tanto tempo non vedeva.

E contenta e nel parlare comunica gioia, serenita e leggerezza. Inizia un
dialogo tra i due che subito scoprono affinita nel parlare, nell’ascoltarsi, nel
guardarsi. La lontananza di anni sembra non esserci mai stata, era come
se si fossero sempre frequentati. L'uomo capisce e riconosce come le rela-
zioni importanti non possono finire, possono subire qualche interruzione
ma tutto quello che hanno in passato costruito restera sempre fisso e immu-
tabile. Cosi come la conoscenza di Anna, la ripresa della psicoterapia, che lo
osserva con attenzione e vuole osservare le sue capacita.

L'uomo nella relazione si mostra a suo agio mettendo in atto quelle che
sono le sue capacita d’improvvisazione ma allo stesso tempo di autocontrollo.
Gli piace questa nuova situazione con Anna — nel setting psicoterapico — e
vuole piacere agli occhi di lei, apparire capace di intrattenere una bella con-
versazione ma allo stesso tempo mette in atto atteggiamenti difensivi poiché
non puo e non vuole mostrare tutte le carte. Paura ¢ per lui apparire come
fragile e a tratti insicuro. Le aree piu oscure preferisce al momento mante-
nerle celate agli occhi di lei. Ci sara tempo per conoscersi piu approfondita-
mente. E nel parlare e raccontarsi mantiene sempre e comunque un atteggia-
mento di spontaneita.

E Anna ¢ a suo agio nello stare con lui. Nota la sua capacita di raccon-
tarsi e di ascoltare. Si sente capita, si sente accolta, non percepisce alcuna
forma di giudizio. Consapevolizza che di lui si puo fidare, ha ritrovato il suo
amico, ha rincontrato I’'Uomo. Forte di questa consapevolezza si alza dalla
sua sedia, si avvicina a lui, poggia una mano sulla sua spalla. Si guardano
negli occhi, lei sorride e lui ricambia con dolcezza. Lei prende la sua mano
e la poggia sul suo fianco e... lui resta immobile continuando a guardarla.
Anna dolcemente si siede sulle ginocchia di lui, avvolge le sue mani attorno

al suo collo e lentamente si abbandona tra le braccia dell’Uomo.
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Fermo é nuovamente il tempo, lui sente il suo respiro, la dolcezza del suo
profumo inebriante. Situazione nuova, purezza dell’emozione. La relazione
da tempo interrotta riprende ma con sfumature emotive differenti. Si sente
protetto, al sicuro, sapendo che di lei puo fidarsi. Nuova vita, amore che
avvolge, una compagna per lui... porto sicuro a cui approdare, la stanza di
terapia, lo psicoterapeuta.
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La vita,
tra Eros
R L ELECS

A cura di
Francesca Dogliani
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«Innamoratevi!
Senonviinnamorate é tutto morto!».

Roberto Benigni,

in La tigre e la neve, 2005

uesto lavoro vuol cercare di

trasmettere emozioni e donare
riflessioni, come le ho provate io a
contatto con una storia umana delle
piu potenti incontrate fino ad oggi.
Una storia che non si é dispiegata
nel setting di uno studio psicotera-
pico, ma tra le pareti di una camera
di ospedale, in un reparto di mater-
nita. La citazione iniziale di Benigni
sintetizza molto bene uesta storia,
nata e continuata nell’Amore, seb-
bene con una dolorosa parentesi di
morte. Questa storia insegna come
anche la morte possa rappresen-
tare un intermezzo, un inverno che
per forza di necessita ¢ seguito dalla
primavera attraverso il nutrimento
dell’Amore.

La parola AMORE & compo-
sta dalla “a” che é un alfa privativo
greco, cioé un suffisso che nega la
parola che segue, seguito da “mors”
che significa morte; significa dun-
que sconfiggere la morte, perché
I’'amore é 'unica energia in grado di
farlo in quanto fonte di vita.

Immaginiamo una donna, rico-
verata da qualche giorno nel
reparto maternita poiché da un
giorno all’altro potrebbe dare alla
luce i suoi bambini: € incinta di due
gemelli monocoriali, maschi. Imma-
giniamo che pero solo uno di que-
sti cuccioli umani al parto aprira gli
occhi ed emettera un sonoro pianto,
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godra delle prime dolci carezze di mamma e papa, si sentira protetto tra le
loro braccia. Uno solo potra vivere tutte queste esperienze, perché I’altro
al momento del parto non riuscira ad aprire gli occhi, non potra piangere
comunicando cosi al mondo: «Ora ci sono anche io!»... perché si tratta di un
piccolo feto il cui cuoricino ha cessato di battere alla diciassettesima setti-
mana di gestazione. La mamma e il papa lo sanno gia da tempo che il fratel-
lino di Samuel non aprira mai gli occhietti, lo sanno da mesi... eppure cio
non basta a poter affermare che siano “preparati” a questo evento.

Si aprono svariate riflessioni intorno a questa sventurata circostanza: ci
si potrebbe ad esempio interrogare su come possa reagire una giovane madre
alla notizia di avere in grembo un embrione senza vita, a stretto contatto con
un feto che invece continua a nutrirsi, crescere, crogiolarsi nell’accogliente
liquido amniotico fino a provare il proprio vivace sviluppo con capriole e
calcetti.

Cio su cui intendo concentrare l'attenzione, in particolare, comprende
quanto sopraseritto ma si focalizza soprattutto su quello che puo rivelarsi —
a distanza di anni — lo stile di vita del bambino nato.

Mi sono chiesta, alla luce degli studi affrontati sulla vita intrauterina,
quali ripercussioni possa avere sul piccolo Samuel e sulla sua crescita il
fatto di aver condiviso I'intera esperienza prenatale a stretto contatto — nella
stessa placenta — con un fratellino il cui cuore, al quarto mese di gestazione,
ha smesso di battere, cosi come il fatto che il mondo interno della madre
durante I’epoca gestazionale sia stato travolto da emozioni luttuose mesco-
late a energia: fonte d’amore... di vita.

Nel corso degli ultimi decenni gli scienziati hanno dimostrato che I'am-
biente fetale ¢ molto importante per lo sviluppo del bambino. Se ormai é risa-
puto come lo stile di vita della madre, ad esempio il fumare o il bere, possano
incidere negativamente — con effetti talora molto gravi — sulla maturazione
del feto, studi piu recenti sono giunti a ulteriori conclusioni. I ricercatori
Curt A. Sandman, Elysia P. Davis e Laura M. Glynn dell’Universita della
California-Irvine hanno appurato I'incidenza dello stato psicologico della
madre sul feto in via di sviluppo. «Durante la gestazione il bambino si pre-
para per la vita attraverso i messaggi che la madre gli trasmette», afferma
Curt A. Sandman. La scienziata ha partecipato a uno studio dell’Universita
della California-Irvine (pubblicato sulla rivista «Psychological Science»)
per comprendere cosa prova il feto. Ne é risultato che il cambiamento dello
stato mentale della madre influisce sullo sviluppo del bambino nel periodo
precedente e successivo la nascita.

Secondo lo studio, il feto partecipa attivamente al suo stesso sviluppo
nell’utero della madre, soprattutto perché durante la fase gestazionale rac-
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coglie informazioni per la vita dopo la nascita. Una delle scoperte pit impres-
sionanti di questo lavoro scientifico é che il bambino puo percepire lo stato
psicologico della mamma.

Possiamo allora interrogarci su come possa reagire una donna che si trovi
nelle condizioni della mamma di Samuel, prossima quindi a essere accolta
nell'universo delle madri, di fronte alla notizia che uno dei feti che porta
in grembo non € piu in vita... Possiamo provare a chiederci quali emozioni
la travolgano e in che rapporto siano: se in certi momenti prevarranno la
disperazione e la tristezza per questo fatuo evento, in altri emergeranno la
gioia e I'entusiasmo legati allo star per mettere al mondo un figlio. Come puo
una madre affrontare simultaneamente sentimenti cosi forti e contrastanti
allo stesso tempo? Mi sovviene alla mente la polarita dei principi di Eros e
Thanatos trattati da Freud. Egli ritiene infatti che in ogni uomo operino
essenzialmente due tipi di pulsioni:

% la “pulsione di vita” (“Eros”), comprendente libido e pulsione di autocon-
servazione;

o
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la “pulsione di morte” (“Thanatos”), che si manifesta in tendenze auto ed
eterodistruttive.

L’eterna lotta tra Eros e Thanatos costituisce la forma piu profonda
dell’ambivalenza e dell’angoscia nell'nomo. In psicoanalisi, Thanatos rap-
presenterebbe la tendenza umana verso I'aggressivita, la stagnazione e la
distruzione, esprimendo dunque la tendenza di ogni essere vivente a ritor-
nare al suo stato inorganico originario, secondo una concezione drammati-
camente dualistica della dialettica pulsionale umana. Nel celebre saggio Il
disagio della civilta, Freud scrive:

«Partendo da speculazioni sull’origine della vita e da paralleli biolo-
gici, trassi la conclusione che, olire alla pulsione a conservare la sostanza
vivente e a legarla in unita sempre piit vaste, dovesse esistere un’altra pul-
sione a essa opposta, che mirava a dissolvere queste unita e a ricondurle
allo stato primordiale inorganico. Dunque, oltre a Eros, una pulsione di
morte; la loro azione comune o contrastante avrebbe permesso di spiegare i

fenomeni della vita»'.

Alla riconduzione allo stato primordiale inorganico sarebbero contrap-
poste le pulsioni di vita, convenzionalmente indicate con il nome di Eros.
Interpretando il pensiero di Freud e le sue scoperte sempre piu dettagliate
sui meccanismi dell’apoptosi, si potrebbe giungere ad affermare che nella
storia presentata in questo lavoro siano state proprio le pulsioni di morte a

LS. FrEUD, Il disagio della civilta, 1929, in Opere, vol. 10, Boringhieri, Torino, p. 605.
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far metaforicamente strada a una piu fiorente pulsione di vita. L’apoptosi,
come la intende Freud, sembra essere presente in tutti gli eucarioti multi-
cellulari e rappresenta un fenomeno dal significato positivo per ’organismo,
al punto che viene talvolta indicata come «altruistic suicide»?. L’elimina-
zione di cellule invecchiate, potenzialmente danneggiate, infettate da virus,
trasformate, o che semplicemente non servono piu, si traduce in un vantag-
gio per l'organismo. Leggendo la storia della vita intrauterina del piccolo
Samuel, parrebbe quindi che la morte del fratellino abbia segnato la strada
per la conservazione e lo sviluppo di Samuel.

A questo punto ci si potrebbe chiedere come si siano venute a costituire le
precoci radici del mondo interno di Samuel che, come ¢é risaputo, sono pre-
cocissime giacché risalgono alla vita intrauterina e affiorano in un tempo
di esperienza in cui é assente il linguaggio e non c’¢ la possibilita di consa-
pevolezza. Questo concetto si puo rintracciare in molte teorizzazioni della
psicologia del profondo: si tratta del concetto di “inconscio non rimosso”,
ovvero del patrimonio rappresentazionale inconscio che & proprio di ogni
persona ma che non necessariamente ¢ depositario di sofferenze e non neces-
sariamente ¢ stato escluso dalla coscienza perché fonte di sofferenza (A.M.
Bastianini). Piu semplicemente, € stato vissuto in un tempo in cui era assente
la possibilita di consapevolezza. Gli autori neo-freudiani hanno incontrato
difficolta nella collocazione del concetto di “inconscio non rimosso”. Al con-
trario, gli autori adleriani hanno compreso questo concetto, a partire dalla
concezione dell’'uomo come unita biopsichica.

Adler racconta come, attraverso la relazione tra il bambino e la madre
o le persone che si occupano di lui, nei primi tempi della vita si costruisce
un’esperienza affettiva grazie alla quotidianita delle cure rivolte al bam-
bino e grazie all’esperienza piacevole e/o spiacevole che egli sta vivendo della
realta. La qualita di tale esperienza costituisce un patrimonio considerevole
dell’esperienza del bambino di cui egli non é consapevole. Possiamo allora
interrogarci su quali difese possa mettere in campo una madre nel momento
in cui si trovi a dover dedicare cure amorevoli e attenzioni costanti al pro-
prio cucciolo d’uomo, sapendo che il gemello di quel bambino non potra mai
ricevere quelle carezze e quegli abbracci perché strappato alla Vita ancora
sulla soglia.

2 «La maggior parte delle cellule hanno la capacita di auto-distruggersi mediante Uat-
tivazione di un programma di suicidio al quale sembrano fare eccezione solo cellule par-
ticolarmente specializzate quali quelle del muscolo cardiaco e del tessuto nervoso. Questo
programma suicida prende il nome di apoptosi o morte cellulare programmata» (Una breve
nota sulla pulsione di morte, T.A. PoLisEno, D.A. NEsc1; «Rivista internazionale di psicote-
rapia e istituzioni», n. 3).
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«Con il termine meccanismo di difesa ci riferiamo a un’operazione mentale
che avviene per lo pitiin modo inconsapevole, la cui funzione é di proteggere
Uindividuo dal provare eccessiva ansia. Secondo la teoria psicoanalitica
classica, tale ansia si manifesterebbe nel caso in cui l'individuo diventasse
conscio di pensieri, impulsi o desideri inaccettabili. In una moderna conce-
zione delle difese, una funzione ulteriore é la protezione del Sé — dell’auto-

stima e, in casi estremi, dell’integrazione del Sé» (Cramer, 1998).

Isolamento, razionalizzazione, intellettualizzazione e negazione possono
essere alcune difese secondarie attivate inconsapevolmente da una donna
che si trovi sventuratamente in simili condizioni.

Occorre fare tuttavia un distinguo, andando a esaminare la tipologia
di “madre” cui si fa riferimento. Se é vero che madri non si nasce ma si
diventa®, risulta importante prendere in esame il processo maturativo che
nel corso della gestazione raggiunge il culmine conducendo gradualmente la
donna a poter assumere lo status di madre. Questo processo maturativo, che
interessa lo sviluppo psichico femminile, coinvolge le relazioni stabilite con
le proprie figure parentali e, in prima battuta, quelle di figlia con la propria

madre?.

«Il desiderio di un figlio e presente prima che esista la possibilita fisiolo-
gica di crearne uno ed é presagito nel gioco e nella fantasia durante i primi
anni dell’infanzia (Pines, 1977). E importante ricordare che desiderio di
gravidanza e desiderio di maternita non sempre coincidono, dal momento
che ci sono molte ragioni intrapsichiche che sottendono una gravidanza e
che non hanno nulla a che fare con il desiderio di occuparsi e di accudire
un bambino. Scrive la Pines (1972) «nel desiderio di un figlio puo preva-
lere da un lato il bisogno narcisistico di provare che il proprio corpo fun-
ziona come quello della madre oppure prevalere la disponibilita ad occu-
parsi e prendersi cura di un bambino». E necessario comungque che questa
disponibilita evolva e maturi affinché si possa realizzare una «gravidanza
psicologica» (Ferrara Mori, 2008) ovvero la «fantasticheria della madre»
(Marinopoulos, 2005), intesa come la creazione di quello spazio mentale
dove poter pensare e contenere il bambino che verra, che inizia prima del
concepimento nel periodo in cui la gravidanza é attesa e cercata»”.
Quale atteggiamento potrebbe indossare allora lo psicoterapeuta che si
accinga a incontrare una donna divenuta madre la quale abbia vissuto o

3 D. STERN, N. BRUSCHWEILER-STERN, 1998, Nascita di una madre. Come l'esperienza di
una maternita cambia una donna, Mondadori, Milano.

* L. D1 CacnNo et al., 1984, Il neonato e il suo mondo relazionale. I primi quattro giorni
di vita, Borla, Roma.

>A. PazzacLi, P. BENVENUTI, C. PazzAGLI, La nascita nella mente della madre, in «Rivi-

sta Italiana di Educazione Familiare», n. 2, 2011.
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stia vivendo la gravidanza nella condizione del soggetto piu sopra citato?
Nell’'ambito della psicodiagnosi, il prof. L.G. Grandi ricorda come sia con-
suetudine ricercare I'evento traumatico: €& insito nell’habitus mentale del
terapeuta. «Quando un’ipotesi traumatica prende consistenza, viene rea-
lizzata un’operazione di semplificazione, come se Uipotesi del trauma assu-
messe una funzione regolatrice». Una prima domanda che il terapeuta
dovrebbe porsi, per poi in caso affermativo orientarsi in tale direzione
nell’approfondimento del paradigma indiziario, potrebbe essere la seguente:
«Siamo di fronte alla presenza di un trauma? O di un disturbo post-trau-
matico da stress?». In tal caso il terapeuta deve lavorare sul vissuto portato
dal paziente e prenderlo in considerazione per poi rielaborarlo col paziente
stesso. «Al terapeuta pertanto», insegna Grandi, «spetta il compito di for-
nire al paziente ulteriori stimoli con la finalita di disgelare le sue finzioni e
le sue difese, e di cercare insieme allo stesso nuove letture del vissuto, verso
una conoscenza pitt approfondita di sé». Si tratta di accompagnare il sog-
getto ad avvertire ed eventualmente a ritrovare il senso dell’identita e della
continuita del proprio io, a seguito della frattura dell’esperienza manifesta-
tasi.

La psicoterapia, come osserva il prof. L.G. Grandi, non ha lo scopo di
eliminare il dolore (non si tratta di un analgesico); essa non allontana dalla
realta, non intorpidisce la percezione, al contrario ha lo scopo di aumentare
la consapevolezza, anche (e soprattutto) quando questa comporta dolore. La
consapevolezza non & una funzione intrapsichica o solo cognitiva, ma ¢ la
capacita di percepire cio che accade al confine di contatto, nel luogo dove

I’esperienza si costituisce... e si ricompone.
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1 “nuovi bambini”
in psicoterapia:
dalle dinamiche

impotenza-
onnipotenza

al processo
inferiorita-superiorita.
Riflessioni e strategie
terapeutiche

Gian Sandro Lerda

17

L asocieta contemporanea ¢ attra-
versata da profondi cambia-
menti dettati da numerosi fattori:
la precarieta economica e sociale,
il relativismo culturale ed etico, la
globalizzazione e il superamento dei
limiti, il post-materialismo e I'indi-
vidualismo.

Sul piano delle relazioni inter-
personali, Z. Bauman (2003) parla
di “amore liquido”, per indicare
relazioni caratterizzate da istanta-
neita, brevita, transitorieta, super-
inconsi-

ficialita, occasionalita,

stenza. Relazioni che potremmo
meglio definire “contatti”, per uti-
lizzare un termine molto frequente
sul web. Contatti che si attivano
e si spengono con facilita, mante-
nuti fino a che producono un benefi-
cio, un piacere, un soddisfacimento
dei propri
approcei che rifiutano la compene-

immediato bisogni;
trazione, relazioni costruite appo-
sta per poter essere interrotte facil-
mente, senza fatiche o sofferenze.

E evidente che tali aspetti vadano
ad incidere anche sul processo di
crescita dei bambini e producano
nuove dinamiche psicologiche. 11
sentimento di inferiorita teorizzato
dalla Psicologia Individuale, fon-
dato sull’esperienza prima e la con-
sapevolezza poi dei propri limiti da
cui scaturisce il desiderio del loro
superamento, cede il passo all’illu-
sione di onnipotenza dettata dalla
carenza di limiti che caratterizza
i nuovi stili educativi. L’indeboli-
mento della Legge del Padre pro-
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duce il permanere del bambino nel regno del piacere, del legame narcisi-
stico, del non-riconoscimento dell’Altro da Sé.

Mediamente i genitori di oggi non mancano di attenzioni nei confronti dei
bisogni che i bambini esprimono (Grandi & Lerda, 2013). Anzi molto spesso
il bambino appare come un “piccolo re”, le cui richieste vengono soddisfatte
ancor prima di essere espresse, al riparo da ogni forma di sofferenza o man-
canza. Il bambino non é piu risorsa materiale per la famiglia, da allevare
come futura forza lavoro per il bene individuale e comune, ma, nella societa
del benessere, il figlio puo rappresentare piu spesso un oggetto di soddisfa-
zione narcisistica per il genitore (o come dice Bauman un “oggetto di con-
sumo emotivo”), oppure un prodotto da esibire, come testimonianza della
propria efficienza, misurata sulla base dell’agio e delle opportunita che si
possono offrire, e delle competenze ed eccellenze che il bambino riuscira a
sviluppare.

Questa impronta narcisistica del legame primario puo fare da “stampo”
nel processo di costruzione del sé e da “modello” per le relazioni future.
Piu che fornire al bambino risposte coerenti ai bisogni sani di sviluppo,
quindi funzionali al suo rinforzo in prospettiva futura, le risposte ruotano
attorno alla soddisfazione narcisistica del genitore e del bambino. Il bam-
bino ¢ oggetto gratificante e soggetto da gratificare. Si sviluppa non tanto la
spinta ad affrontare la vita coraggiosamente, a diventare un adulto capace
e responsabile, a inserirsi dignitosamente e produttivamente nella societa, a
contribuire al bene comune attraverso la capacita di riconoscere I’altro e di
cooperare, quanto piuttosto I'illusione dell’onnipotenza e il bisogno di essere
visto, considerato, ammirato. Su questa base anche le relazioni future ten-
dono a costruirsi su un registro narecisistico. L’altro serve per ricevere con-
ferme, sentirsi importanti, al centro dell’attenzione, non € un soggetto con
cui condividere, completarsi, arricchirsi, progettare, costruire.

Osserviamo oggi anche un’altra caratteristica delle relazioni primarie:
I'intermittenza. Quando il genitore € presente, appare completamente dedi-
cato, ha un’attenzione esclusiva, quasi morbosa: non deve mancare nulla, il
rapporto deve essere perfetto. Ma in altri momenti il genitore non ¢’é¢ e non
c’¢ proprio per nulla, né fisicamente né mentalmente (assorbito completa-
mente da qualcos’altro) e viene sostituito da surrogati genitoriali. Da qui
una certa discontinuita che non contribuisce alla costruzione di quel senso
di permanenza, stabilita, coerenza, continuita necessari per la costruzione
di un Sé solido ed armonico. Figure che si materializzano e si smaterializ-
zano, seguendo il meccanismo del “tutto” o “niente”, possono contribuire al
rinforzo di particolari funzionamenti psicologici “per estremi’”: iper-stimo-

lazione/iperattivita o vuoto insostenibile, soddisfazione completa o frustra-

I “NUuovI BAMBINI” IN PSICOTERAPIA



zione profonda, da cui un senso di valore di sé e degli altri misurato sulla
base delle sensazioni momentanee di gratificazione o frustrazione, soggette
quindi ad oscillazioni abissali.

E evidente inoltre, nella cultura contemporanea, il predominio del “fare”
sullo “stare” (Grandi & Lerda, 2013): I'uomo di oggi € inserito in un vorti-
coso e incessante movimento che lo vede passare da un impegno all’altro, da
un ambiente ad un altro, da un’attivita ad un’altra, da un contatto ad un
altro. Una modalita iperattiva, frammentata e discontinua, che coinvolge
adulti e bambini, e non consente loro di fermarsi. Uno stile di vita che disa-
bitua gli adulti e non permette ai bambini di abituarsi a “stare”: stare in un
luogo, stare in un gioco, stare ad ascoltare, stare ad osservare, stare a par-
lare, stare nella relazione, semplicemente godere della presenza dell’altro,
dello “stare con”. I genitori oggi danno molto ai loro bambini, ma tenden-
zialmente stanno poco con loro.

Il maggior rischio evolutivo in passato derivava dal maltrattamento, dalla
trascuratezza o dal non riconoscimento dei bisogni emotivi dei bambini, da
cui si potevano sviluppare carenza di sicurezza personale, rabbia, conflitto
intergenerazionale e problematiche dell’autostima. Oggi il rischio piu signi-
ficativo & dato dall’impronta narcisistica dei legami familiari, dalla loro
discontinuita e frammentarieta, da cui possono derivare centratura su di sé,
fragilita identitaria, oscillazione tra opposti (onnipotenza/impotenza, iper-
valorizzazione/iper-svalutazione), fuga dall’incontro e da se stessi attraverso
Iiperattivita, individualismo e dipendenza patologica.

I genitori di oggi si sentono tendenzialmente piti insicuri, impreparati e
temono spesso di non essere in grado di svolgere bene il proprio compito (Di
Summa, 2013). Cio che un tempo veniva espletato con naturalezza e istin-
tivita, € oggi qualcosa per cui ci si sente carenti, bisognosi di una prepara-
zione specifica. Cio puo produrre un atteggiamento debole del genitore di
fronte al bambino, eccessivamente dubbioso e timoroso, che non trasmette
solidita e sicurezza. Il bambino si sente coperto di attenzioni, di oggetti e di
ansieta, ma spesso non garantito, non protetto, non guidato. Egli ha biso-
gno di essere ascoltato, ma anche di essere indirizzato, ha bisogno di qual-
cuno che gli dica che cosa si deve fare e come bisogna fare certe cose, qual-
cuno che gli permetta di sperimentarsi, ma che gli ponga anche dei limiti. Ha
bisogno di sentire dei genitori forti, in grado di sorreggerlo e di contenerlo,
in grado di difenderlo anche da se stesso, da quelle spinte che lo potrebbero
mettere in pericolo.

La forza e 'autorevolezza del genitore devono essere regolate e “impa-
state” con la fiducia che il genitore stesso ripone nelle capacita evolutive del
bambino. Se il genitore si fida delle capacita e delle peculiarita del figlio, la
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sua autorevolezza non si tradurra in autoritarismo: forza, fermezza, guida,
limite, ma non modalita che annulla, non riconosce, schiaccia, plasma a sua
immagine e somiglianza. Avere fiducia nelle potenzialita evolutive del bam-
bino vuol dire anche non sostituirsi a lui, lasciare che affronti le sue diffi-
colta, che trovi le sue soluzioni. Sviluppare fiducia in se stessi all’interno di
un legame “sicuro” consente di potersi allontanare dal porto e sperimentarsi
nel mondo. Inoltre I'aver fatto esperienza di rapporti di fiducia, di rapporti
che non schiacciano ma accompagnano e sostengono, permette al bambino,
crescendo, di avere maggiori possibilita di fidarsi di altri che incontra sulla
propria strada e di sentirsi degno di fiducia.

Ed é proprio all’interno dell’esperienza del legame che si presenta la dina-
mica del desiderio. Laddove il legame mantiene una connotazione fusionale-
narcisistica (Recalcati, 2012), laddove il bisogno ¢ immediatamente soddi-
sfatto e la madre non é persona, ma “seno”, oggetto di consumo, non si svi-
luppa il desiderio. Perché si sviluppi il desiderio € necessaria la Legge, la
Legge del Padre, il Terzo che si inserisce nella diade fusionale originaria e
mette dei limiti, definisce dei confini, impone delle distanze. Allora inizia a
delinearsi I’Altro, il suo esistere separato, con le sue caratteristiche, le sue
esigenze, i suoi tempi e i suoi modi. Non é oggetto da divorare, includere,
distruggere attraverso I'espressione libera delle pulsioni, ma é persona sepa-
rata da riconoscere e rispettare.

Un legame dunque in cui si differenzia un Io e un Tu, dove si profila
quindi ’eventualita dell’attesa, della frustrazione, della rinuncia, dell’impe-
gno per raggiungere un obiettivo o per mantenere il legame stesso, ma anche
della creativita, dello scambio, del progetto, dell’'impresa, della generativita.

Anche rispetto a ¢io, scorgiamo alcuni rischi nei modelli relazionali pro-
posti dalla cultura contemporanea.

Nel corso degli ultimi decenni, € avvenuto il passaggio da un modello di
famiglia di tipo etico-normativo ad un modello di tipo affettivo (Charmet,
2000). La famiglia etica era strutturata sul principio di autorita ed era volta
a trasmettere norme e valori: principale obiettivo educativo era che i figli «si
comportassero bene e trovassero un posto nella societa». La famiglia affet-
tiva di oggi, invece, € dedita primariamente a trasmettere affetto e a provve-
dere alla felicita dei figli: 'obiettivo é che i figli «stiano bene, siano felici, non
soffrano». C’¢ sicuramente un guadagno dal punto di vista della disponibi-
lita, della vicinanza emotiva, dell’accompagnare, del sostenere con affetto
e calore, ma il rischio é che le modalita affettive possano sconfinare in stili
educativi iperprotettivi, permissivi e vizianti che, proprio perché non intro-
ducono limiti e norme, non stimolano il desiderio, ma forniscono appaga-

mento immediato, godimento istantaneo, evitamento di ogni forma di fru-
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strazione o limitazione delle possibilita. Con questo approccio educativo, i
bambini faticano a sviluppare 'autonomia, la capacita di fronteggiare i pro-
blemi reali, il senso di responsabilita, la tolleranza alla frustrazione, il rico-
noscimento e il rispetto dell’altro come persona “altra” da loro e non oggetto
di gratificazione.

Questo stile educativo idealmente aspira alla costruzione del nido per-
fetto, della “famiglia felice” i cui membri provvedono alla reciproca gratifi-
cazione, ma spesso produce piccoli narcisi che finiscono per tiranneggiare i
genitori.

Il complesso di inferiorita sperimentato da questi bambini non trova ade-
guata compensazione in una sana aspirazione alla superiorita, ma da vita a
ipercompensazioni attraverso il dominio sull’altro e sviluppando fantasie di
onnipotenza.

Queste alcune riflessioni sulle caratteristiche dei bambini di oggi, frutto
della cultura contemporanea e dei nuovi stili educativi.

Ma come si presentano questi “nuovi bambini” in psicoterapia?

Innanzitutto notiamo un diminuire dei casiin cuiil fulero iniziale dell’in-
tervento si articola attorno alla compensazione dei sentimenti di inferiorita,
mentre registriamo un incremento delle situazioni in cui é necessario soste-
nere un processo di contenimento e differenziazione di un mondo interno
caotico e non-regolato, di riconoscimento del limite e dell’Altro da Sé, di rin-
forzo delle capacita di tollerare la frustrazione che I'impatto con la realta
sociale comporta, di riduzione delle oscillazioni onnipotenza-impotenza a
cui il bambino di oggi € esposto.

Come gia sviluppato in altri articoli del nostro Istituto circa il lavoro
con e attraverso 'immaginario nei percorsi di psicoterapia in eta evolutiva
(Bastianini, 2011; Lerda, 2007), é evidente che I'immaginario infantile ¢ da
sempre popolato di personaggi coraggiosi che, affrontando difficolta e peri-
coli, lupi e streghe, raggiungono insperate mete e conquistano ricchezze e
cuori. E attraverso i processi di identificazione che i bambini si incoraggiano
ed affrontano paure, risolvono dubbi, elaborano sentimenti ambivalenti. In
psicoterapia il giocare i diversi ruoli da parte del bambino e del terapeuta
insieme permette di mettere in scena i vissuti e le dinamiche intra ed etero-
psichiche, dove la stessa rappresentazione ha funzione, oltre che di conteni-
mento, anche di incoraggiamento perché mostra possibili evoluzioni, impli-
cite nel significato simbolico dei personaggi stessi e nelle sequenze spesso
attinte dalla tradizione fiabesca.

Piu recentemente nuove figure e nuovi scenari affollano la fantasia dei
bambini, talvolta offrendo la medesima possibilita di rappresentare ed ela-
borare gli stessi contenuti del mondo interno semplicemente “vestiti” in
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modo differente, piu spesso favorendo I'espressione ed il rinforzo di nuovi
bisogni legati alla cultura contemporanea.

I temi della distruttivita e della potenza paiono essere quelli prevalenti,
insieme ad una persistente inquietudine di fondo e ad un elemento magico-
onnipotente pervasivo. I “nuovi personaggi” e di conseguenza il nuovo
assetto dell'immaginario infantile presentano come centrale piu la dimen-
sione della potenza che del coraggio. La lotta tra il Bene e il Male, tra le
istanze positive e quelle negative, tra quelle di vita e quelle di morte si gioca
con le stesse armi da entrambe le parti, spesso in maniera confusiva: vince
colui che ha piu poteri ed il potere sta nel difendersi dagli attacchi dell’al-
tro e distruggerlo. La spinta vitale dell’aspirazione alla superiorita si mani-
festa prevalentemente nella forma della volonta di potenza che si esprime
come dominio, sopraffazione, azioni distruttive. Pare non esservi piu trac-
cia dei percorsi di crescita di quei piccoli personaggi, intimoriti di fronte ai
compiti della vita, ma “armati” di intelligenza, sentimento sociale e corag-
gio, che affrontano mille difficolta ed ostacoli per arrivare ad una meta di
benessere ed armonia.

Lo scontro tra potenze rimanda alla necessita di essere sempre piti coraz-
zati ed aggressivi: di qui il tema frequentissimo delle trasformazioni, delle
evoluzioni, dell’assunzione continua di nuovi poteri. La formazione di
un’identita che avviene attraverso la stratificazione di armature, corazze,
armi o attraverso fusioni di diversi personaggi (non attraverso la collabora-
zione). Un’identita dunque difensiva, dove la logica pare essere: «O sei sem-
pre piu forte o vieni spazzato viar. E la trasformazione avviene prevalen-
temente attraverso atti magici, spesso provenienti da potenze esterne, piu
raramente frutto di un percorso maturativo o di crescita in cui si attinge da
qualita interiori.

Il nuovo immaginario € inoltre piu spesso percorso ad un’angoscia latente,
dove I’elemento misterioso, inquietante, pericoloso é costantemente presente
come un tappeto e incombente e la circolarita delle vicende, dove non si
giunge mai ad una soluzione definitiva, rimanda un forte senso di instabilita
e precarieta. Quando tutto sembra finito, tutto ricomincia, ben lontani dal
lupo che viene eliminato una volta per tutte.

I nuovi personaggi fantastici, che sommano senza fine corazze ed evolu-
zioni, rimandano piu ad un vissuto profondo di estrema impotenza da cui si
sviluppano sovra-compensazioni onnipotenti che ad un fisiologico processo
di crescita, in quella sana dinamica tra sentimento di inferiorita ed aspira-
zione alla superiorita.

Nel setting psicoterapeutico questi personaggi e questi scenari ormai si
presentano con grande frequenza ed intensita; essi corrispondono a vissuti,
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immagini di sé e modalita relazionali che i bambini sviluppano oggi e che
troviamo piu accentuati nei soggetti con difficolta sul piano emotivo e rela-
zionale. La definizione dell’identita personale si gioca piu sul piano narcisi-
stico e persecutorio del potere e della difesa dalla minaccia esterna che sul
piano della differenziazione/consapevolezza interna e riconoscimento/adat-
tamento al mondo esterno.

All’interno dei vari aspetti che concorrono nel sostanziare un percorso
psicoterapeutico infantile, il lavoro attraverso I'immaginario va condotto
tenendo conto di tali significative modificazioni. Osserviamo che ¢ neces-
sario oggi “aiutare” di piu i bambini nel gioco ad uscire da personaggi e
sequenze stereotipate e ripetitive basate su azioni distruttive o scontri tra
super-poteri, per portarli ad un ampliamento dello scenario, ad una mag-
giore differenziazione delle parti rappresentate ed all’elaborazione di
diverse strategie evolutive. E necessaria ciod un’azione di contenimento non
solo rispetto agli agiti che spesso il bambino propone, ma anche rispetto ad
un simbolico tendenzialmente indifferenziato e caotico o stereotipato-ripeti-
tivo che necessita di essere differenziato, elaborato, sviluppato, organizzato.

E il caso di Giulio che interpreta per diverse sedute il ruolo di SuperG,
eroe con superpoteri, non definibile come positivo o negativo. Egli distrugge
a ripetizione i suoi nemici interpretati da me. La sequenza si ripete sempre
uguale, si esaurisce in poco tempo, & accompagnata da espressioni mimiche
e gestuali cariche di aggressivita. Giulio mi invita ad usare armi sempre piu
potenti e distruttive, ma allo stesso tempo lui subisce una serie di evoluzioni
che lo portano a possedere scudi e corazze impenetrabili ed armi d’attacco
ancora piu potenti.

Gradualmente inserisco delle variazioni per cambiare questo assetto
iniziale: diversifico le mie reazioni ai suoi attacchi, esprimendo e verbaliz-
zando le emozioni quali la paura, la rabbia, la tristezza diversamente modu-
late; inserisco elementi scenografici e un’organizzazione via via piu definita
delle coordinate spazio-temporali; elaboro strategie sempre piu articolate
per sventare gli attacchi del nemico; introduciamo nuovi personaggi che non
combattono soltanto, ma riescono ad interagire diversamente (ad esempio si
avventurano alla scoperta di un’isola sconosciuta). Tutti questi cambiamenti
permettono a Giulio di differenziare sempre meglio i contenuti del mondo
interno, verificare differenti modalita di espressione e di relazione, in un
clima di sicurezza che consente di uscire dalla ripetizione difensiva degli
agiti distruttivi e delle corazze impenetrabili.

Attraverso queste azioni terapeutiche vengono promossi significativi cam-
biamenti nel funzionamento mentale del bambino: il passaggio dall’agito o
dall’ipercompensazione onnipotente alla possibilita di entrare in contatto
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con le parti fragili di sé, I'imparare a tollerarle emotivamente e poter indi-
viduare risorse interne ed esterne per affrontare le difficolta e le paure. il
passaggio dall’illusione dell’onnipotenza all’azione coraggiosa, dal dualismo
impotenza/onnipotenza al processo inferiorita/compensazione.

Come accade a Paolo, che parte dall’interpretazione di un ladro-assas-
sino che deruba ed uccide chiunque incontri, dotato di armi ultra-potenti e
di giubbotti antiproiettile impenetrabili. Dopo qualche tempo, arriva a chie-
dermi uno scambio di ruoli: vuole interpretare la polizia. In questa fase si
gioca tutta I'angoscia di un’aggressivita distruttiva priva di contenimento
e di repressioni severissime da parte del controllore esterno. Nel periodo
seguente (attraverso il giocarsi tali situazioni ed introducendo varianti),
arriveremo ad azioni via via piu moderate, dove € possibile, ad esempio,
scontare una pena e provare successivamente altre modalita di comporta-
mento meno aggressive.

La possibilita di riparazione e di espressione differenziata di sé (non é solo
il ladro assassino, ma puo essere diversi personaggi e quindi possiede dentro
di sé aspetti diversi) consente a Paolo e a me di aprire verso nuovi scenari che
portano il ladro-assassino a fare diverse esperienze, perdendo gradualmente
I’identita iniziale per assumere quella di soldato, giudice, infermiere, fino a
diventare finalmente bambino. Il gioco simbolico si sposta a questo punto
all’interno di una famiglia inventata, attraverso cui Paolo trova un ottimo
canale di rappresentazione delle dinamiche della sua famiglia reale, espri-
mendo i suoi vissuti ambivalenti e trovando di volta in volta possibili evolu-
zioni delle situazioni critiche, attraverso ’elaborazione dei conflitti e delle
dinamiche inferiorita/superiorita.

Come ¢ evidente nel caso riportato, in molte situazioni il lavoro psicote-
rapeutico sul sentimento di inferiorita, le compensazioni e la loro armoniz-
zazione con il sentimento sociale rappresenta uno step piu avanzato a cui il
bambino accede solo dopo aver raggiunto un livello di funzionamento psi-
chico piu maturo.

Per concludere possiamo affermare che, come per la terapia con ’adulto
& necessario conoscere il contesto culturale nel quale si muove e da cui e
influenzato a livello consapevole ed inconsapevole, in egual modo il tera-
peuta infantile deve conoscere e immergersi nei nuovi scenari dell’immagi-
nario infantile poiché attraverso I’azione terapeutica entrera in contatto con
quei passaggi evolutivi che conducono da un’illusoria posizione onnipotente
ad un coraggioso agire nella realta.

I “NUuovI BAMBINI” IN PSICOTERAPIA
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Q_ urora si presenta al primo

incontro con [I’analista, che
avrebbe poi dovuto seguirla in un
percorso approfondito di psicotera-
pia analitica, con un caldo sorriso e
una vigorosa stretta di mano quasi a
voler sottolineare, non verbalmente,
quanto avrebbe raccontato nel corso
di quel primo colloquio.

La terapeuta era gia in possesso
di un’approfondita anamnesi, non-
ché di una valutazione psicodiagno-
stica, redatta da una competente
collega, della paziente, descritta
come una donna normo-nevrotica
con tendenze depressive e auto-sva-
lutanti.

Emerse subito chiaramente la
preoccupazione di Aurora di ben
apparire, soprattutto dal punto di
vista intellettivo, attraverso costanti
e minuziose verbalizzazioni di atte-
nuazione, interpretazione e spiega-
zione delle problematiche, prevalen-
temente relazionali, che l’avevano
condotta presso il nostro centro.

Dopo un paio d’anni di analisi
individuale, cominciai ad avvertire
una sorta di stagnazione del rap-
porto e, di conseguenza, sentii are-
narsi il lavoro, efficace fino a quel
momento, in una dinamica che ini-
ziava a riproporre se stessa e a spe-
gnere la nostra creativita che, fino
ad allora, aveva contribuito in
maniera efficiente e proficua.

Presso il nostro centro era ini-
ziata, da qualche tempo, una nuova
attivita terapeutica, principiata in
prima persona dal prof. Lino G.
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Grandi e da lui stesso denominata “socioanalisi di gruppo”. Tale denomina-
zione, coerente con I'approccio adleriano socialmente orientato, deriva dalla
constatazione che 'odierno essere umano, “lI'uomo della polis”, si trova a
dover gestire una complessita sempre crescente che soltanto un maturo con-
fronto con i propri simili puo contribuire ad affrontare.

Le dinamiche di gruppo e 'esistenza di varie forme di terapie che utiliz-
zano tali dinamiche erano, allora, patrimonio esclusivo della mia istruzione
universitaria, quindi teorica, e non supportata da alcuna esperienza giocata
in prima persona. Conoscevo pero, e intuitivamente ne avvertivo I'impor-
tanza in ambito terapeutico, la potenza del gruppo osservata durante la con-
duzione di gruppi nell’attivita di formazione.

Proposi quindi ad Aurora di entrare in un gruppo di socioanalisi per con-
tinuare il lavoro affiancandolo a quello individuale. In un primo momento
restia, e un po’ spaventata, accolse poi positivamente, con fiducia ed entu-
siasmo, la proposta e inizio la “nuova avventura”, come da lei stessa deno-
minata.

Il primo effetto che I’entrata in gruppo ebbe su Aurora fu il constatare,
attraverso 'ascolto delle altrui problematiche, che la propria sofferenza la
inseriva a pieno diritto nella “grande famiglia” dell'umanita sofferente e
cio le consenti di sperimentare I’attenuazione del sentimento di isolamento e
solitudine, che ogni dolore puo stimolare e rafforzare.

Le sedute individuali si arricchirono quindi di nuovi contenuti (vissuti ed
emozioni) e, gradualmente, uscirono dalla stagnazione in cui si erano prece-
dentemente impantanate.

L’ascolto, I’elaborazione e la gestione dei vissuti che i gruppi riuscivano a
stimolare nei partecipanti diventarono elementi quasi indispensabili, sicu-
ramente arricchenti, del lavoro individuale e incrementarono la mia perso-
nale esperienza di giovane terapeuta nonché fecero nascere in me un signifi-
cativo desiderio di parteciparvi direttamente.

L’occasione si presento presto quando il prof. Grandi mi propose di con-
dividere con lui la gestione di un gruppo con il ruolo di co-trainer. Tale pro-
posta mi onoro, mi rese felice e, nel contempo, mi spaventoé molto ma, ovvia-
mente, accettai.

Ricordo con tenerezza la prima seduta in cui una donna, all’ultimo mese
di gravidanza, condivise con il gruppo la paura del parto e il timore di non
diventare una mamma “sufficientemente buona”. Fu un approccio estrema-
mente emozionante e al di sopra delle mie piu rosee aspettative. La totale
mancanza di ogni ombra di giudizio e il livello di solidarieta, empatia, coin-
volgimento e incoraggiamento espresso dai vari membri del gruppo nei con-

fronti degli altri mi colpi profondamente e compresi che I'affermazione «il
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gruppo & qualcosa di piu e di diverso della somma delle sue parti» non era
un’affermazione meramente teorica. Provai un immediato e intenso deside-
rio di far parte di quel gruppo, cosi empatico ed accogliente, ma il ruolo che
mi apprestavo a svolgere avrebbe implicato un’emotivita gestita e non diret-
tamente espressa.

Mi fu inoltre immediatamente chiara la complessita del lavoro che mi
attendeva, ma la calda e competente presenza del prof. Grandi mi fece sen-
tire completamente supportata.

Gradualmente imparai gli adempimenti di ruolo che i conduttori devono
svolgere per permettere che il gruppo funzioni con efficacia ed efficienza,
seppur nella differenziazione delle azioni terapeutiche, messe in atto dal
trainer e dal co-trainer.

L’osservazione € la prima e fondamentale attivita che i trainer devono
svolgere per identificare nei soggetti, che si apprestano a una seduta di
gruppo, eventuali segni di disagio o sofferenza individuabili nell’espressione
facciale, nella postura e nella tonalita emotiva degli interventi.

Una delle pit importanti attivita dei conduttori é rappresentata inoltre
dall’ascolto attento dei contenuti dei discorsi che devono essere “rilanciati” e
utilizzati come stimolo per approfondimenti sul tema trattato usato come ele-
mento di riflessione su se stessi e sul proprio mondo interiore sia dell’intrap-
sichico sia nei confronti delle proprie modalita relazionali.

L'osservazione e ’ascolto attento, insieme, rappresentano il fulero dell’at-
tivita dei conduttori, la cui capacita di cogliere i segnali che il gruppo con-
tinuamente invia & correlata alla velocita ed efficacia degli interventi per
sedare o attenuare eventuali atteggiamenti apertamente aggressivi (piuttosto
rari in quanto prevedibili e previsti) nei confronti del gruppo o di uno o piu
partecipanti, per chiarire e/o integrare discorsi a volte nebulosi e per moni-
torare la dinamica del gruppo che non puo mai prescindere da precise regole
e dal rispetto che ogni partecipante deve dimostrare agli altri.

Gli interventi dei conduttori si rivolgono quasi sempre alla “mente di
gruppo” e sottendono la gestione della dinamica anche quando (apparen-
temente) sono diretti ad un singolo componente. Molto importante é I’ini-
zio della seduta che ha spesso bisogno di un po’ d’incoraggiamento per par-
tire ma che, altrettanto frequentemente, una volta avviata, non necessita
di eccessivi solleciti se non per riequilibrare, all’interno del gruppo, gli
eccessivi “chiacchieroni” ed i “silenziosi”. A questo proposito, s’interviene
per sollecitare chi ha la tendenza a non parlare e per contenere chi tende a
monopolizzare la discussione.

Aurora, che per un certo periodo mantenne in gruppo la tendenza a non
intervenire spontaneamente, mi parlava spesso del disagio che provava a
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esprimere le proprie problematiche in quanto ritenute non degne di nota,
sciocche o scarsamente interessanti per gli altri. Inoltre si autolimitava
anche negli interventi rispondenti a stimoli offerti da altri membri o dai con-
duttori perché giudicati dalla stessa non sufficientemente pertinenti all’ar-
gomento trattato, se non addirittura troppo superficiali, rispetto a quelli dei
componenti del gruppo maggiormente esperti.

L’atteggiamento appena descritto € non certo raro durante i primi mesi
di frequentazione. I nostri gruppi infatti, pur essendo disomogenei al loro
interno, cioé formati da individui la cui richiesta di aiuto si differenzia da
un componente ad un altro, presentano una caratteristica che accomuna
sovente molti membri. I problemi relazionali di vario genere e a vari livelli
rappresentano il “Leitmotiv” della frequentazione dei gruppi di socioanalisi
la cui efficacia, nel corso del tempo, é resa evidente dall’evoluzione del livello
degli interventi, dalla modifica degli atteggiamenti di ogni singolo membro
nei confronti del gruppo, dall’aumento della capacita introspettiva.

I1 gruppo permette ai partecipanti di osservare le proprie modalita rela-
zionali mentre si attuano e tale osservazione avviene con dei “testimoni”
che permettono 'immediato confronto tra vissuti, emotivamente condizio-
nati, e I'oggettiva realta. Esso puo riattivare e porre in evidenza il bisogno
di appartenenza che molti individui avvertono ma che, per vari motivi, non
sono riusciti a sperimentare in famiglia e/o non sono riusciti a costruire in
altri ambienti.

La famiglia, & risaputo, permette I'esperienza “primaria” di un sociale
espresso attraverso i componenti, pitt 0 meno numerosi, con presenza o
assenza di fratelli e sorelle. Il gruppo di socioanalisi permette anche il rivis-
suto di dinamiche sperimentate in famiglia e gli altri possono diventare, ad
esempio, le sorelle che non si hanno o la madre le cui richieste affettive sono
state vissute come soffocanti oppure il fratello tanto amato o tanto detestato.

Negli ultimi anni un’importante ricerca in ambito neuro-scientifico ha
scoperto i “neuroni specchio”, cellule nervose che ci consentono di entrare
in empatia con i nostri simili. Inizialmente individuati nella corteccia moto-
ria delle scimmie, si ¢ visto che la loro attivazione avveniva anche in assenza
di movimenti direttamente effettuati ma era sufficiente che un’altra scimmia
eseguisse un’azione. Analogamente nell’'uomo i neuroni specchio permettono
di provare le stesse emozioni che sperimenta una persona in una certa situa-
zione anche se soltanto osservata.

Il gruppo sicuramente mette in funzione i neuroni specchio rendendo pos-
sibile, ai vari partecipanti, di provare emozioni in seguito a racconti altrui
e permette, attraverso le stesse emozioni, la riattivazione di vissuti ed espe-

rienze parzialmente o totalmente rimosse. La condivisione dei contenuti cosi
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riemersi dal rimosso fornisce nuovo “materiale” e ulteriori stimoli alle suc-
cessive elaborazioni e riflessioni condotte dai trainer.

L’aver seguito, in analisi individuale, diverse persone frequentanti
gruppi di socioanalisi mi ha offerto la straordinaria opportunita di consta-
tare direttamente dai racconti di alcuni partecipanti il risultato dell’attiva-
zione dei neuroni specchio e di quanti e quali contenuti si siano arricchite le
riflessioni e le elaborazioni condivise negli incontri individuali.

Molto spesso ho ascoltato espressioni di soddisfazione per questo “spa-
zio di liberta” in cui € possibile esprimere cio che si sente nella mente e
nel cuore, senza timore che la propria espressivita possa nuocere, offendere
qualcuno o venire male interpretata. Tale “libera” espressivita, confinata
naturalmente all’interno di precise regole, ¢ anche favorita dal fatto che i
componenti sono tra loro estranei e non hanno relazioni o interessi comuni
al di fuori del gruppo stesso.

Analogamente a quanto succede in natura dove la biodiversita & una ric-
chezza irrinunciabile ed ecologicamente auspicabile, il gruppo di socioana-
lisi ¢ composto da persone molto diverse tra loro per eta, professione, per-
sonalita, orientamento sessuale e problematiche che le hanno condotte in
terapia o in analisi. La scelta di lavorare con gruppi cosi formati favorisce
I’analisi di un sociale che ogni giorno diventa piu complesso e impone diffi-
cili compromessi con I'intrapsichico costretto ad adattarsi per non soccom-
bere a un collettivo sempre piu pressante.

Il confronto, all’interno dei nostri eterogenei gruppi, risulta estrema-
mente ricco di opinioni e punti di vista e i temi trattati abbracciano tutto
cio che costituisce esperienza interessante di uno o pitt membri in grado di
coinvolgere gli altri e fornire stimoli di riflessione a tutti. Tali temi possono
riguardare anche vissuti positivi che sottolineano la promozione del benes-
sere e il bergsoniano “élan vital”, obiettivi principi dei nostri interventi.

Nonostante non vengano scartate le positivita, sono le problematiche, a
vari livelli di gravita, profondita ed urgenza che riempiono prevalentemente
i nostri incontri; la sofferenza che sottende tali problematiche deve infatti
essere affrontata e gestita.

«La sofferenza vissuta degnamente € un grande fattore di crescita, biso-
gna saper soffrire per sconfiggere la sofferenza. Bisogna avere consapevo-
lezza della morte per sconfiggerla e per assaporare il vero valore della vita»
(CrAupio PAGLIARA, La via della guarigione).

Sono completamente d’accordo con 'affermazione di Pagliara a cui ne
aggiungo un’altra, frutto di una mia diretta esperienza, che la sofferenza va
coraggiosamente “attraversata” pena I'annientamento.

E tale attraversamento risulta molto piu semplice se non si é soli.
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Introduzione

‘ [ iaggio e teatro: prendendo a

prestito le suggestioni di queste
due immagini, le utilizzeremo come
metafore allo scopo di ripercorrere
un cammino di psicoterapia; il filo
conduttore sara il tema del ricono-
scimento, utilizzando come spunto
una tesi di specialita (Franchino
Ezia, Atteggiamenti e contro atteg-
giamenti in terapia. Il riconosci-
mento reciproco come elemento di
cambiamento, 2017), in un dialogo
continuo e a piu voci.

Gli attori principali che si muo-
vono sulla scena sono la coppia tera-
peutica Ezia-Susanna: proprio nel
ripercorrere il loro viaggio fanno
la comparsa persone fuori campo.
La voce di Paul Ricoeur e il dia-
logo — costante nella nostra forma-
zione — con il prof. Lino G. Grandi,
ci accompagneranno a esplorare il
complesso tema del riconoscimento,
argomento centrale, che affonda le
radici nell’antichita e che ¢ parte
fondante dell’identita di una per-
sona. Il riconoscimento puo essere
definito come un processo che porta
due soggetti a riconoscere l'altrui
libera soggettivita e rappresenta,
dunque, una meta relazionale.

In senso piu ampio, il termine
“riconoscimento” & anche una delle
parole chiave del lessico filosofico-
politico contemporaneo che ritro-
viamo nelle lotte politiche dei gruppi
etnici minoritari, come anche nel
pensiero della differenza sessuale,

nelle rivendicazioni di taluni movi-
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menti religiosi che aspirano a entrare nello spazio pubblico e ancora nelle
richieste di rispetto e stima sociale che spesso sono volte a denunciare i limiti
delle politiche redistributive. In questa prospettiva, in Europa, il dibattito
sul riconoscimento si é sviluppato attorno a una questione di maggiore spes-
sore e ampiezza: quella delle radici del legame sociale e delle fonti della soli-
darieta e dell’ospitalita.

Si cerchera, in particolare, di illustrare la teoria sul riconoscimento
postulata da Paul Ricoeur, di calarla all’interno dello svolgersi di una psico-
terapia e di fornire un valore aggiunto, con gli interventi fatti a tal proposito
dal prof. Grandi in un’intervista su questo tema. In ogni paragrafo ci sara
una prima parte, che rappresenta la teorizzazione di Ricoeur sulla rela-
tiva fase del suo Parcours, e una seconda in cui la ripresa di alcuni momenti
del cammino terapeutico fatto con Susanna verranno messi in dialogo con
il prof. Grandi, per consentire una rivisitazione non solo del paziente, ma
anche del terapeuta.

Il riconoscimento secondo Ricoeur

L’ultimo lavoro di Paul Ricoeur, Parcours de la reconnaissance, é certa-
mente uno dei momenti piu importanti del dibattito filosofico europeo con-
temporaneo sul tema del riconoscimento e sta esercitando una notevole
influenza sulla filosofia morale e politica contemporanea. In questo libro, il
novantenne filosofo francese, con lucidita e creativita, intreccia il problema
dell’identita alla questione della memoria, del perdono, all’attualizzazione
della tematica hegeliana del riconoscimento, giocando sull’ambiguita del
termine francese reconnaissance, che significa insieme “riconoscimento” e
“riconoscenza”.

In questo suo lavoro Ricoeur parte dalla considerazione che esistono piu
teorie della conoscenza, ma non esiste alcuna teoria del riconoscimento.

Il termine “parcours”, secondo il filosofo, esprime un itinerario speci-
fico, un itinerario concettuale, che rappresenterebbe il suo contributo alla
discussione per affrontare il problema. Questo percorso inizia dalle impli-
cazioni del verbo “riconoscere” usato in forma attiva — come riconoscere per
esempio qualcosa, degli oggetti, delle persone, se stessi o un altro — fino ad
arrivare a quelle legate al suo uso in forma passiva — e quindi essere rico-
nosciuto e domandare di essere riconosciuto. Tale capovolgimento a livello
grammaticale porta in sé la traccia di un rivolgimento della stessa ampiezza
anche a livello filosofico. La sua opera €, in qualche modo, un invito a intra-

prendere un cammino ermeneutico del quale si possa scoprire gradualmente
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il filo conduttore. Ricoeur sceglie, dunque, un punto di partenza metodo-
logico molto particolare e cioé spostare lo sguardo verso 'uso del termine
“riconoscimento” nel linguaggio quotidiano, tenendo conto delle molteplici
accezioni del termine. La sfida proposta dall’autore é quella di scoprire una
coerenza concettuale tra gli usi che il dizionario indica; il linguaggio quoti-
diano, infatti, contempla una variegata diversita di usi del termine “ricono-
scimento’”: dalla semplice identificazione di un oggetto, passando per i signi-
ficati che normalmente sono usati nella discussione filosofica, nella sua forma
attiva, ma anche in quella passiva, sino ad arrivare ad un uso che attribui-
sce al termine “riconoscere” anche il significato di “ringraziare”. Ricoeur,
in sostanza, si chiede se sia possibile trovare un filo conduttore che leghi tra
loro in modo coerente tutti questi significati cosi diversi, e la sua risposta e
che il miglior modo per esprimere questa coerenza é immaginare, come fa
lui, un vero “percorso” concettuale.

Il percorso di Ricoeur si compone di tre tappe: “Il riconoscimento come
identificazione”, “Riconoscere se stesso” e “Il mutuo riconoscimento”, che
sono poi i titoli dei tre libri che compongono il suo lavoro — e che rappre-
senteranno per noi le tre tappe in cui si dividera il cammino di terapia con
Susanna.

Cio che il filosofo spiega é il passaggio dal primo significato — quello
dell’identificazione — al terzo — cioé il mutuo riconoscimento — utilizzando
una strategia hegeliana che ci fa concepire I'ultimo punto non solo come
punto di arrivo, ma anche come contesto della giusta comprensione di tutto
il discorso, che é poiil concetto attraverso la svolta semantica che si produce
quando si passa dalla forma attiva a quella passiva, dal riconoscere all’es-

sere riconosciuto.

Il riconoscimento come identificazione

Il punto di partenza dell’analisi di Ricoeur € il significato della parola “rico-
noscimento”, quello citato sempre al primo posto nei dizionari, che si rife-
risce all’identificazione di un oggetto o di una persona. In questa accezione,
riconoscere qualcosa vuol dire identificarla, cioé capire I'identita dell’og-
getto che, per definizione, sta in una relazione di esclusione rispetto al sog-
getto. Da questa prospettiva non sembra esserci una differenza sostanziale
tra riconoscere e conoscere, bensi piuttosto una differenza di tempo o di
grado. Ma il riconoscimento inteso come identificazione presuppone la capa-

cita e 'operazione del giudizio.
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Conoscere Susanna

Sicuramente il primo passaggio del percorso di Ricoeur si puo collocare nei
periodi iniziali di una psicoterapia. Susanna, infatti, quando arriva in con-
sultazione, non ha nemmeno chiaro cosa voglia dire affrontare un percorso
di questo tipo e non ha mai avuto alcuna esperienza con uno psicologo.

La ragazza ha diciassette anni, un disturbo dell’apprendimento com-
plesso e vissuto con forte senso di inferiorita, una famiglia complicata, con
un fratello considerato dalla famiglia come intelligente e degno di stima e due
genitori presenti, ma poco supportivi e incapaci di accogliere e gestire le sue
difficolta. La ragazzina ha bisogno di essere “vista” e lo fa attraverso moda-
lita disfunzionali ed egocentriche. Si sente sempre inadeguata e compensa
questo vissuto attraverso accessi di rabbia che non riesce a controllare. Le
sue relazioni sono difficoltose, le desidera moltissimo ma poi fa fatica a man-
tenerle. La sua struttura di personalita ha dei tratti narecisistici molto mar-
cati e uno degli interrogativi nati nel corso della stesura della tesi riguardava
proprio come riuscire a coniugare narcisismo e riconoscimento all’interno di
una psicoterapia.

Il suo percorso terapeutico puo essere quindi rivisitato attraverso le
tappe tracciate da Ricoeur e con degli spunti di riflessione indicati dal prof.
Grandi.

Nel primo periodo della terapia la ragazza, nel corso della seduta, non
toglie mai la giacca e il cappello. La ragazza & molto difesa, gia a partire
dagli atteggiamenti non verbali che mette in atto; é chiusa nella sua rabbia,
sempre manifesta, nei suoi musi lunghi, nelle sue espressioni serie, a volte
sofferenti e anche nella sua diffidenza verso tutto cio che le si dice; non é
facile raggiungerla. I primi mesi sono caratterizzati soprattutto dai suoi rac-
conti, talvolta confusi, dalle sue emozioni, forti e contrastanti; la ragazza
ha bisogno di parlare, ma non accetta interventi. Il rimanere seduta con
giacca e cappello sembra proprio indicare il suo difendersi da tutto cio che
dall’esterno puo arrivare. E quindi la si puo solo ascoltare. E non é facile.
Perché i racconti non sono semplici da comprendere. Il suo punto di vista
non é facile da decodificare.

Nel corso di tutta la psicoterapia Susanna ripetera di non sentirsi all’al-
tezza degli altri e di attribuire questo suo sentimento d’inferiorita al DSA
che I’ha resa insicura, fragile e comunque diversa dagli altri. Nella fase ini-
ziale degli incontri la ragazza vive molta rabbia rispetto a questo suo sentirsi
diversa, cosi forte da chiedersi perché non sia capitato ad altri piuttosto che
a lei; il suo locus of control ¢ completamente proiettato all’esterno e la colpa
di cio che di brutto le accade é sempre dell’Altro. Nei primi mesi di terapia,

quindi, la ragazza € concentrata interamente su se stessa, oltretutto in modo
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poco consapevole, non mediato dal pensiero, ma quasi esclusivamente attra-
verso il corpo.

randi sottolinea come, in queste prime fasi della psicoterapia, sia fon-

Grandi sottol , t fasi dell t , sia f

dante il concetto di “paradigma indiziario” che va sviluppato in modo pun-
tuale e senza timore di scandagliare anche quelle aree di vita che possono
essere un problema gia per il terapeuta stesso, il quale potra crescere ade-
guatamente solo se fara una sua analisi didattica. Il permettere al paziente
di raccontarsi rappresenta gia la prima forma di riconoscimento all’interno

del percorso terapeutico.

Riconoscere sé stesso

Il secondo momento del percorso si concentra sull’accezione del termine
come “riconoscimento di se stesso”.

Questa posizione mediana, che lo studio del riconoscimento di sé occupa
tra il riconoscimento/identificazione e il mutuo riconoscimento, si basa sul
passaggio lessicale da riconoscimento/identificazione a riconoscimento/atte-
stazione e si spiega in base al fatto che il soggetto diventa capace di ricono-
scere componenti d’alterita: il soggetto “capace” é colui che parla, che agisce,
che si racconta, che promette e che ¢ responsabile.

In questa sua riflessione, Ricoeur introduce la dimensione dell’“alterita”,
nel senso che il soggetto riconosce sé stesso. Si € ancora nella forma attiva del
riconoscere, ma, in questa fase, all’interno di un movimento riflessivo piu
complesso, in cui 'oggetto e il soggetto del riconoscimento s’identificano; per
riconoscere sé stesso, il soggetto deve prima definirsi come il protagonista di
un’azione, ma deve essere allo stesso tempo suscettibile di responsabilita.

E proprio in questo senso che il riconoscimento di sé potra essere carat-
terizzato dalla capacita di parola, capacita di azione e d’identita narrativa.
Ma nel proprio riconoscimento I'individuo dovra anche prendere coscienza
del ruolo che tanto la memoria (cioe il passato) quanto la promessa (cioé I'im-
pegno verso il futuro) giocano nella sua esperienza del riconoscimento di sé,
poiché 'una e I'altra sono costitutive di sé stesso.

Nella parte finale di questo suo secondo studio sul riconoscimento,
Ricoeur introduce anche un concetto che implica la valutazione sociale delle
capacita effettive di agire, gettando in tal modo un ponte tra le capacita indi-
viduali e le forme sociali, che rendono possibile il passaggio dal riconoscersi
al mutuo riconoscimento. Sullo sfondo della potenza di agire di un indivi-
duo, il concetto di capacita diventa ancora pitu complesso perché, dalla capa-
cita individuale di dire, di fare e di esserne responsabile, a quella di pro-
mettere e ricordare, fino ad arrivare alle capacita sociali, il discorso si spo-
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sta sia sul piano dell’identita che su quello della rivendicazione del diritto
di certe capacita. Tale rivendicazione riporta anche a una nozione di giusti-
zia sociale e nel contempo apre una dimensione di conflittualita tra cio che e
alterita, pluralita e azione reciproca, che si ritrovano al centro del terzo stu-

dio sul mutuo riconoscimento.

Susanna conosce sé stessa

Nel percorso terapeutico di Susanna la fase di riconoscimento di sé stessa
avviene in tempi molto recenti; ¢ una conquista a cui la ragazza arriva con
grande fatica. Oscillera per molto tempo tra un semplice riconoscimento/
conoscenza della sua situazione a vedersi invece come persona bisognosa di
sentirsi validata, valorizzata e accettata per quello che é e non per quello che
avrebbe potuto essere. In questa fase € necessario aver consolidato, attra-
verso la memoria e la progettazione per il futuro, una dimensione identita-
ria piu solida e meno frammentata.

La ragazza ripete spesso:

«Ho bisogno che tu mi riconosca quello che faccio perché da sola non ci
riesco»;

«Ho bisogno di qualcuno che mi faccia riflettere sulle cose che faccio.
Prima non mi soffermavo su nulla».

Questa richiesta — che secondo la teoria di Ricoeur indicherebbe il pas-
saggio da una fase attiva del riconoscimento a una piu passiva, nella quale
il soggetto domanda espressamente di essere riconosciuto — mi viene rivolta
da Susanna per tutto il tempo del nostro viaggio insieme. Ma cio che cam-
bia nel tempo é la sua consapevolezza rispetto a quello che le viene restituito
e la profondita sempre maggiore della sua comprensione. La metodologia
che Stefania preferisce e la riformulazione che a fine seduta cerchiamo di
fare, rispetto a cio che ha raccontato nel corso dell’incontro. La sua diffi-
colta & quella di mettere in ordine, temporale e di significato, gli eventi che le
occorrono. Quando questo ordine viene fatto, lei riesce a scorgere significati
importanti in quello che confusamente ha riportato. Spesso non riesce nem-
meno a gioire dei suoi successi, proprio perché incapace di dar loro il giusto
peso e perché sempre presa dal suo senso d’inadeguatezza che non le fa mai
sembrare abbastanza quello che raggiunge, anche se conscia di aver profuso
grandi quantita di energia.

Caudana: 11 tema del riconoscimento lo si vede riportato su quelli che
sono stati i legami, le relazioni all’interno della famiglia, e quindi quanto
lei abbia bisogno di sentirsi riconosciuta e quanto riconosca I’altro. Ma mi
veniva in mente anche cio che noi riconosciamo dentro la seduta.
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Ed é dal paradigma indiziario che si passa: oltre ad indagare quello che fa
parte della sua storia, & attraverso piu campi che si incrociano che si giunge
ad un adeguato contatto con la realta esistenziale ed ambientale della per-
sona; ed € davvero importante proprio quello che capita li, in seduta, e se io,
terapeuta, I’ho riconosciuto.

Grandi: Quello che tu devi sapere pero & che quello che ti dice una per-
sona, anche se ti sembra pesante da sopportare, & spesso un falso, non per-
ché il soggetto ti racconti una bugia, ma perché il soggetto “si racconta
bugie” — e a volte c’¢ chi le racconta deliberatamente — ma la maggior parte
dei pazienti si raccontano bugie e possono essere smascherate unicamente
dal paradigma indiziario, quindi da un’attitudine costantemente sollecitata
all’aspetto dell’indagine e anche da una notevole creativita da parte del tera-
peuta che conduce I'indagine.

Grandi: Seconde te quali sono gli indicatori di un riconoscimento e che
cosa possiamo intendere pensando a questa ragazza che dice «voglio essere
riconosciuta»?

Franchino: La ragazza richiede espressamente il riconoscimento, e que-
sto fin dall’inizio, quando mi diceva che le piaceva e le serviva molto, di
fronte al suo raccontare piuttosto confuso, riordinare gli eventi che portava.
«Mi piace quello che mi restituisci»; che poi la restituzione ¢é la riformula-
zione che faccio a fine seduta; ma questa riformulazione a lei sembrava pro-
prio costituire un collante capace di mettere a posto i tasselli.

Grandi: Ma perché quella restituzione é il primo indicatore che ho rico-
nosciuto la sua presenza nell’hic et nunc delle sue caratteristiche. In ogni
tipo di lavoro bisogna sempre cercare degli indicatori e bisogna sempre
tenerne conto, perché poi questi indicatori possono essere frutto di coper-
ture e il nostro lavoro € vedere se invece la realta non & quella, ma ¢ una
copertura di altre realta; quindi anche sull’indicatore occorre poi applicare
il processo che nella Psicologia Individuale ¢ chiamato lo «smascheramento
delle finzioni».

Quindi nel momento in cui dai una restituzione alla ragazza, tu le dai un
riconoscimento, le trasmetti che I’hai sentita, I’hai vista, I’hai osservata e a
questo punto devi controllare: quando do questa restituzione vedo in lei note
di piacere? Vedo in lei note di soddisfazione? Cosa mi dicono queste note di
piacere e di soddisfazione?

Il mutuo riconoscimento

Nel capitolo conclusivo del suo lavoro, Ricoeur fa un bilancio del percorso
che ha realizzato e afferma che i tre momenti di questo itinerario concet-
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tuale potrebbero anche denominarsi: il momento dell’*identita”, il momento
dell’*“alterita” e il momento della “dialettica tra il riconoscimento ed il non-
riconoscimento”.

Ricoeur affronta qui la tematica hegeliana del riconoscimento, ma con un
cambiamento di paradigma, perché, mentre Hegel interpreta la lotta come la
ricerca di una reciproca intesa e non come momento di individualismo d’in-
teressi, il passaggio alla forma passiva di Ricoeur — quella di essere ricono-
sciuto — non ¢é solo I'espressione della reciprocita implicita nel nuovo para-
digma morale, ma ¢ anche un modo di formulare I'impegno dell’individuo
per far valere i suoi diritti.

Ricoeur, in breve, ribadisce che I'identita personale si costituisce a livello
intersoggettivo attraverso il riconoscimento. E nell’esperienza del riconosci-
mento dell’amore che puo derivare la fiducia in sé; nell’esperienza del ricono-
scimento giuridico puo nascere il rispetto di sé; nel riconoscimento sociale,
infine, si puo avere la stima in sé. Su un piano intersoggettivo questi poteri si
traducono nell’aver fiducia, rispettare e stimare anche gli altri.

Il punto centrale del suo dibattito ¢ la metafora bellica della lotta, alla
quale Ricoeur vuole, pero, contrapporre una sua metafora pacifista, attra-
verso I'evocazione delle esperienze di pace grazie alle quali il riconoscimento
puo porre fine al suo percorso.

11 suo pensiero si fonda sul presupposto che non € piu possible chiudere
il cerchio del riconoscimento come lo fece Hegel, cioé, facendo appello alla
presa di coscienza collettiva della liberta all’interno dello Stato, ma occorre
chiedersi quando € che un soggetto potra considerarsi veramente e final-
mente riconosciuto. Secondo Ricoeur per contrastare e risolvere la carenza
strutturale del paradigma bellico della lotta di Hegel, quello di cui abbiamo
bisogno & di poterci aggrappare e fare appello all’esperienza effettiva e a
quelle che lui chiama «situazioni di pace», cioé a forme conerete di mutuo
riconoscimento, vissute in modo pacifico e in senso affermativo. Innanzi-
tutto egli propone una distinzione concettuale: al tipo di riconoscimento pro-
mosso dal principio della lotta egli attribuisce il concetto di “reciprocita”,
mentre a quello che appoggia sull’esperienza di pace il concetto di “mutua-
lita”; e mentre la reciprocita sarebbe egualitarista e rivendicativa, la mutua-
lita invece asimmetrica e generosa. Da questa prospettiva, il riconoscimento
che Ricoeur vuole proporre ¢ ovviamente un riconoscimento mutuo e non
uno semplicemente reciproco.

Per spiegare in cosa consiste il riconoscimento mutuo, Ricoeur ricorre a
due vie diverse ma complementari tra loro. Da un lato rammenta i concetti
greci e greco-cristiani composti da philia, eros e agape, tre forme diverse
d’amore, e si concentra in particolare sull’ultima, I’dgape, che esprime pie-
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namente il senso del dono; il dono che non si aspetta nulla in cambio e che
quindi si trova agli antipodi della logica vendicatrice della reciprocita. L'al-
tra via che segue é piu scientifica e deriva dall’antropologia culturale, la
quale ha analizzato il ruolo del dono nella struttura delle relazioni delle
societa primitive. Gli antropologi hanno infatti sviluppato un interessante
dibattito rispetto alla logica dello scambio dei doni nelle societa primitive,
dimostrando l’esistenza di un interessante meccanismo che sembrerebbe esi-
stere fra il donare, il ricevere ed il restituire cio che ¢ stato donato.

Ricoeur si propone, nella sua tesi, di unire le due piste esposte e suggeri-
sce che il miglior modo per poter capire il significato dello scambio dei doni
é sottolineato in particolar modo dal ruolo del ricevere, al di sopra di quello
di donare e di restituire. Secondo lui, chi vive 'amore dell’agape, assume
Iatteggiamento di chi ha ricevuto un dono e desidera dimostrare la sua gra-
titudine.

I1 dono, cosi come il perdono, citato in un altro passo di quest’opera,
diventa un momento di pacificazione, di sospensione della lotta, che proba-
bilmente sarebbe interminabile, ma la cui motivazione morale rimane gra-
zie ad essi riconoscibile; sono proprio il dono e il perdono che ricordano che
la lotta per il riconoscimento non deve essere condotta in nome della fame di
potere o del fascino della violenza.

Il riconoscimento mutuo, seguendo questo suo ragionamento, inteso
quindi in modo positivo e generoso, soprattutto slegato dalla logica della
rivendicazione reciproca, sarebbe allora proprio I'espressione di un’etica
della gratitudine.

E ritornando al parallelo percorso di tipo lessicale seguito da Ricoeur,
una delle accezioni registrate in francese (e in italiano) del termine “ricono-
scimento” e proprio quella di “gratitudine”, inteso quindi anche come atteg-
giamento etico piu significativo. Si racchiude cosi I'arco dei significati del
concetto che erano stati proposti come una sfida sin dall’inizio, e si conclude
cosl il percorso del riconoscimento fissando il punto di arrivo.

Susanna riconosce gli altri?

Questa ultima fase del riconoscimento € quella piu alta, pit matura, quella
che mira a muovere da una logica di tipo narcisistico per imboccare, invece,
una strada che permetta di uscire dalla chiusura in se stessi e aprirsi verso
I’Altro.

Nel percorso terapeutico di Susanna il vero “mutuo riconoscimento” non
si raggiunge mai. La ragazza continuera, anche per struttura di personalita
molto rigida, a rimanere chiusa in sé stessa e incapace di una totale apertura
all’esterno e in favore dell’Altro.
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«Ma cosa serve un’altra prospettiva se il fatto accaduto é sempre lo
stesso?».

Questo pensiero, espresso esplicitamente piu volte, sfida la proposta di
provare a osservare cio che le accade, ma soprattutto cosa possono provare
gli altri in talune situazioni. Susanna non é interessata a immedesimarsi in
altre persone, lei sa di avere ragione — questo ¢ cio che ripete — e quando ha
ragione non le interessano le altre prospettive; questo glielo dice il suo buon
senso. All'inizio ho sempre pensato a delle resistenze molto forti, ma a un
certo punto ho dovuto fare i conti con la sua reale incapacita di “mettersi
nei panni degli altri”. Non é rimasta immobile in questa posizione, € vero,
ma quando ci siamo salutate a fine terapia, non se ne era poi distanziata cosi
tanto. Ne parlava, parlava del fatto che forse avrebbe potuto ogni tanto pro-
vare a pensare a cosa sentono gli altri quando vivono la stessa esperienza,
ma di fatto non ci ¢ mai riuscita. Le sue relazioni qualitativamente defici-
tarie sono il risultato di questa sua incapacita di andare incontro all’altro,
di capirlo, di entrare empaticamente nel suo vissuto. Forse perché in fondo
Susanna ha sempre fatto fatica ad entrare persino nel suo di vissuto.

Caudana: L'aspetto centrale & che non puo avvenire un processo di rico-
noscimento se non riconosco, pertanto non posso nemmeno riconoscere me.
Quindil'idea é quella di confrontarsi tra riconoscimento e narcisismo e inca-
pacita di vedere I’altro, su come possano stare insieme questi aspetti.

Grandi: Bisognerebbe lavorare su che cosa lei, la ragazza, seppure in
modo abbozzato, conosce di se stessa. Quali cose pensa di se stessa e in quali
cose si riconosce. E pertanto necessario che con il terapeuta si sia svilup-
pato un clima di fiducia, di affetto, di stima, anche un po’ di processo iden-
tificatorio, che permetta quella liberta di potersi dire: «lo credo di essere
fatta in questo modo piuttosto che in un altro». Questa é una parte impor-
tante: «Prova a descriverti», che non é una cosa facile, nemmeno per il tera-
peuta stesso; anche se per lui, sarebbe il primo passo per dirsi davvero psi-
coterapeuta.

Considerazioni conclusive

11 percorso tracciato da Ricceur mira a far uscire da una logica di tipo nar-
cisistico e identitaria il soggetto autoreferenziale, che usa il legame sociale
solo per fini egoistici, lanciando invece una scommessa, guardando al dono,
proprio per le sue caratteristiche di multidimensionalita, e il risultato é una
visione e un paradigma nuovo ed alternativo alla cultura utilitarista ed effi-
cientista. Ricoeur in questa sua opera cerca di legare sapientemente il tema
fenomenologico-hegeliano della lotta per il riconoscimento a quello del dono.
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I1 percorso del riconoscimento di sé fino ad arrivare a quello dell’altro pro-
cede in parallelo con una vita etica, che & pero sempre esposta alla tenta-
zione del misconoscimento. Il percorso conduce e approda al dono, dove non
¢ fondamentale 'oggetto donato ma il fatto che nel dono ¢’¢ anche il dona-
tore. Di fronte ad un mondo basato sul relativismo e sull’utilitarismo Ricoeur
propone 'alternativa di percorrere una strada che permetta di uscire dalla
chiusura in noi stessi verso un’apertura totale all’altro.

«Ilviaggio, nella stanza del terapeuta, propone ampie potenzialita di cono-
scenza, poiché I'interrelazione favorisce la ricerca, I'opportunita di nuovi
spazi d’indagine, é fascio di luce che illumina le zone oscure. Si apprende a
guardare, a vedere... a sconfiggere la paura come fa il bambino che chiede
alla mamma di parlare perché la sua voce faccia scomparire il buio... ¢ il
ritrovamento reciproco che avvia la differenziazione... Con il ritrovamento
nel mondo esterno di quanto & presente nel mondo interno, poesia e sugge-
stione del viaggio, si attuano i ri-conoscimenti e si costruisce la realta dell’To
e i suoi simboli» (Grandi L.G., 2016).

«...Tutta la storia della sofferenza grida
e domanda di essere raccontata»
(Ricoeur, 2008)
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I Modello evolutivo-elementale

nasce come modello ermeneu-
tico del Test del villaggio (Bosco,
2018a), ma puo essere esteso a rifles-
sioni piu generali (che riprendono
per alcuni aspetti la cosiddetta “psi-
cologia alchemica”). I Quattro Ele-
menti — Terra, Fuoco, Aria e Acqua
— sono presenti universalmente nelle
tradizioni occidentali ed orientali.
Essi sono Archetipi Originari che
rappresentano le matrici fondamen-
tali della Creazione ed altrettanti
regni del Cosmo (Ash, 2007).

In sintesi, in alchimia la Terra
¢ un elemento femminile, matrice
su cui poggia la Creazione. La sua
dimensione sotterranea (ctonia) la
rende un simbolo efficace delle pro-
fondita dell’inconscio (infatti, come
si vedra, lo poniamo nel quadrante
inferiore, al culi centro ha inizio
la spirale evolutiva). Il corpo ne
¢ la sede, tanto ¢ vero che il mate-
riale che non raggiunge il piano di
coscienza pud manifestarsi attra-
verso i sintomi fisici.

Il Fuoco, in Alchimia, ¢ un
elemento maschile attivo, crea-
tivo, vivace, ascendente (infatti, lo
poniamo nel quadrante superiore);
dato il suo potere trasformativo, ci
puo condurre dal corpo/concreto
(Terra) al pensiero/astratto (Aria),
cosi come in alchimia ¢ I'unico
agente in grado di compiere la tra-
smutazione dei metalli. Puo diven-
tare pericoloso se sfugge al controllo
mentale (Aria) e se non é diretto
verso mete di amore e condivisione
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(Acqua) o, con Adler, se la volonta di potenza (Fuoco) non é equilibrata dal
sentimento sociale (Aria + Acqua).

L’Aria, in Alchimia, ¢ un elemento maschile. E il respiro cosmico che si
identifica col flusso del Verbo; é l’etere invisibile che pervade I'intero Uni-
verso e che noi assorbiamo con la respirazione. All’Aria corrispondono tutte
le facolta della mente e dell’intelletto sia intuitivo che razionale.

I’Acqua, in Alchimia, é¢ un elemento femminile. E un elemento vitale:
nell’Acqua nasce la vita che poi si fa corpo attraverso la Terra. Come i corsi
d’acqua tendono a incontrarsi, a riunirsi, a crescere insieme, cosi 'Acqua
tende ai legami, all’'unione. I’Acqua vince cedendo e cambiando forma,
senza opporre resistenza, ma adattandosi.

Per procedere con l'analisi elementale, manteniamo come base lo
“schema-tavolo”, ovvero la sintesi delle concettualizzazioni inscritta in
uno o piu schemi rettangolari, attraverso le proporzioni auree del tavolo
su cui viene costruito il villaggio. La prima suddivisione schematica dello
schema-tavolo € appunto quella Elementale: il tavolo viene suddiviso in
due meta orizzontalmente e verticalmente, al fine di comporre uno schema
che preveda quattro rettangoli, ognuno dei quali rappresenta un Elemento

(fig. D).

FUOCO ARIA

TERRA ACQUA

Fig. 1: Suddivisione topografica del tavolo: i quattro elementi

Nel Quadrante Terra (T) posizioniamo ’Area Materna, I’attitudine che ho
denominato “lo senza gli altri/Gli altri per me”, le radici, il ritorno al pas-
sato, i bisogni, la fusionalita e la dipendenza. Tra le caratteristiche “posi-
tive” possiamo indicare: radicamento, concretezza, fertilita, prosperita,
nutrimento, costanza, appagamento, equilibrio, pazienza, fiducia, rispetto,
sincerita, puntualita, tenacia, responsabilita, tolleranza. Tra le caratteristi-
che “negative™: apatia, diffidenza, falsita, inaffidabilita, inerzia, lentezza,
noia, pessimismo, avidita materiale.
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Nel Quadrante Fuoco (F) posizioniamo I’Area Paterna, I'attitudine che ho
denominato “lo piu degli altri”, gli slanci istintivi, la volonta di potenza e
I’aspirazione alla superiorita, lo slancio vitale (élan vital), I'aggressivita,
I'onnipotenza, gli aspetti relativi al rapporto con l'autorita e con il potere.
Tra le caratteristiche “positive” indichiamo: azione, potere, forza, passione,
calore, coraggio, determinazione, entusiasmo, creativita, attivita, dinami-
cita, trasformazione, autorita, indipendenza, creazione, curiosita, movi-
mento, produttivita. Tra le caratteristiche “negative”: violenza, distruzione,

avidita, irritabilita, distruzione, intolleranza, gelosia, odio.

Nel Quadrante Aria (A) posizioniamo I’Area Amicale, I'attitudine che
ho denominato “lo come gli altri”, gli aspetti relativi alla comunicazione
ed espressione, alle relazioni e alla socializzazione, all’indipendenza e
all’autonomia; riguarda il controllo dell’azione, il pensiero, il giudizio, la
volonta. Tra le caratteristiche “positive” indichiamo: comunicazione, ispi-
razione, socievolezza, scambio, intelligenza, saggezza, vivacita, accortezza,
allegria, diligenza, gentilezza, giocosita, gioia, ispirazione, poteri psichici
e mentali, ottimismo. Tra le caratteristiche “negative”: ansia, dispersione,
superficialita, debolezza, disprezzo, indecisione, inettitudine, fuga dalla
realta.

Nel Quadrante Acqua (H) posizioniamo ’Area Coniugale, I’attitudine che ho
denominato “lo con gli altri”, gli aspetti relativi ai sentimenti, alle emozioni,
all’amore; piu in generale, la relazione empatica con gli altri, la comparteci-
pazione emotiva, la sensibilita, 'emotivita. Tra le caratteristiche “positive”
indichiamo: flessibilita, recettivita, passivita, tendenza alla caduta, sessua-
lita, purificazione, altruismo, capacita di abbandono, sogni, ricordi, intu-
ito, emozioni, sentimenti, compassione, condivisione. Tra le caratteristiche
“negative”: dipendenza, passivita, sensi di colpa, attaccamento, emoziona-
lita incontrollata, lunaticita.
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Onnipotenza Socializzazione
Controdipendenza / Indipendenza /
Aggressivita Distacco

lo piu degli altri . .

P 8 lo come gli altri
Essere potente .
Essere sociale

SE o prepotente AMBIENTE
«Gli altri lo senza gli altri / . ) «lo
lo con gli altri . .
per me» L'altro per me per gli altri»

. Essere sentimentale /
Essere impotente

. sensibile
o in-potenza
Fusionalita Empatia
Dipendenza / Interdipendenza /
Attaccamento Riattaccamento

Fig. 2: Rapporto lo-Aliri (le quattro attitudini)

L’essere umano ¢ spinto da cio che si muove nelle quattro zone (fig. 3), ed ¢
dalla soddisfazione o meno dei suoi bisogni, dalla risoluzione o meno dei suoi
conflitti, dalla realizzazione o meno dei suoi progeiti, dall’ascolto o meno
dato ai suoi desideri e dalla risposta data alle sue nostalgie, che rileviamo
le caratteristiche distintive del singolo individuo. Ed é dall’equilibrio dina-
mico fra queste istanze che pensiamo di poter tendere verso il benessere
psichico. E il rimanere incistati in una sola di queste spinte interne, che ci
costringe ad esasperare le caratteristiche di un solo Elemento, che ci porta
verso il disequilibrio, il malessere e finanche la patologia. L'occuparei siste-
maticamente e armonicamente di tutte e quattro le spinte porta ad utiliz-
zare tutti e quattro gli Elementi, e cio consente di minimizzare o compensare
gli esiti “negativi”, e al contempo permette di produrre effetti “positivi” sul
nostro sistema psico-fisic-affettivo.

Idealita
Valori affettivi Conflitti Progetti Valori sociali
/ Affettivita / o / Socialita /
Interiorita Bisogni NOSt? gle' / Esteriorita
Desideri

Realta concreta

Fig. 3: Schema delle quattro zone

MATURITA E BENESSERE PSICHICO ALLA LUCE DEL MODELLO EVOLUTIVO-ELEMENTALE



Nella meta sinistra dello schema-tavolo individuiamo la Macroarea Geni-
toriale (Intrafamiliare-Intradomestica), dato che il lato sinistro & quello
che, simbolicamente, rappresenta cio da cui proveniamo (genesi, passato).
La meta destra del tavolo viene denominata Macroarea Sociale (Extrafami-
liare-Extradomestica), poiché I’evoluzione la pensiamo in senso diacronico
come un movimento che, dall’infanzia, dall’area di influenza genitoriale, di
dipendenza (T) e scoperta delle proprie potenzialita (F), porta verso l'eta
adulta ed il futuro, in un processo di sempre maggiore autonomizzazione e
realizzazione sociale (A), nonché di svincolo dalla famiglia di origine e di
costruzione di nuovi rapporti privilegiati (H).

Le attitudini profonde del soggetto sono sintetizzate in modo paradigma-
tico da nove tipi (mutuati dai “Modi incarnazionali” di Iraca, 2004) che ci
guidano nell’interpretazione degli aspetti di carattere, struttura e tendenza
a particolari aspetti psicologici, emotivi, relazionali, etici e psicopatologici

(fig. 4).

EroicorEsteta
Ribelle
Terapeutico-Didattico
Efferato
Cieco
PassionaletViscerale Virtuoso-Ascetico

Fig. 4: Le posizioni esistenziali sulla spirale evolutiva

E possibile ricavare un rapporto tra la “posizione esistenziale” occupata
dal soggetto (che non corrisponde necessariamente con la fase di vita e I’eta
reale), con le caratteristiche che definiscono le diverse eta (dai primi mesi di
vita alla vecchiaia), e il particolare modus che lo contraddistingue a livello
struttuale (fig. 5).

Fig. 5: Le fasi del ciclo di vita sulla spirale evolutiva
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Seconda infanzia

Prima infanzia

Preadolescenza

Adolescenza

Prima eta adulta

Eta adulta

Primi
di vita

Primojanno
di vita

Vecchiaia

Rimandando ai nostri precedenti lavori (Bosco, 2018a, Bosco, 2018b) la

spiegazione piu approfondita di questi aspetti gia ampiamente trattati, in

uesta sede forniamo solo una breve sintesi (tab. 1), per poi proporre un’ul-
q » Per pol1 prop

teriore riflessione.

FASE DEL POSIZIONI CARATTERISTICHE E COMPITI ELEMENTI
CICLO DI VITA ESISTENZIALI | DELLA FASE DI VITA
Primi mesi . Totale dipendenza dall’altro.
.. Cieco . .
divita Non-integrazione
Primo anno Viscerale - Attaccamento, fusionalita,
.. . L Terra
di vita passionale invischiamento
Prlma . Efferato Onnlpotgnza. ‘ '
infanzia Esplorazione, sperimentazione
Seconda . Ribellione,
. . Ribelle . N .
infanzia separazione-individuazione
Eroi s del : il Fuoco
Preadolescenza roico - copertg el proprio potenziale.
Esteta Controdipendenza
Bisogno di far parte di un gruppo,
Adolescenza Laico di conformarsi, di essere
riconosciuto. Emancipazione Aria
. R Terapeutico - | Autonomizzazione, indipendenza,
Prima eta adulta ) . . . . . .
Didattico realizzazione sociale, integrazione
Et3 adulta Zelante Maturlta,‘|nter§||pendenza, .
cooperazione, interconnessione
Vi Acqua
Vecchiaia lrtuqso i Bilancio. Distacco. Uscita
Ascetico

MATURITA E

Tab. 1: Schema sintetico dei nove tipi
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Nel nostro modello la maturita non é legata indissolubilmente alle “posi-
zioni esistenziali” collocate nella parte finale della spirale o nella meta destra
dello schema-tavolo, bensi all’integrazione equilibrata dei quattro Elementi
e alla possibilita di aver vissuto in modo armonico ogni fase della vita.

Cio intende superare la fuorviante idea che i traguardi evolutivi piu
avanzati e maggiormente complessi siano necessariamente piu importanti di
quelli precoci, poiché

«nella nostra cultura & sempre difficile contrastare ’equivalenza tra “piu
avanzato” e “migliore”. L’etica del progresso ci richiede uno sforzo aggiun-
tivo per ricordare che gli stadi precoci (come quello della comunicazione
non-verbale) sono assolutamente essenziali e hanno un loro specifico valore»
(Altman et al., 2002, p. 100).

Per fare un esempio, possiamo ricordare come nel modello kleiniano la
maturita non sia raggiunta in modo definitivo con il sopraggiungere della
posizione depressiva. Questa permette si al soggetto di “storicizzarsi”, diven-
tando portatore di una storia personale ('oggetto cattivo che oggi odio ¢ lo
stesso che ieri ho amato; mentre nella posizione schizo-paranoide 'oggetto é
solo buono o solo cattivo); cio porta ad un aumento della riflessivita e della
consapevolezza, tuttavia

«un’esistenza dominata unicamente dalla posizione depressiva, senza il con-
tributo di passione e spontaneita apportato dalla posizione schizo-para-

noide, sarebbe orribilmente ossessiva» (ibidem, p. 99).

Dunque, il Modus Viscerale-Passionale della prima infanzia, il Modus
Ribelle della seconda infanzia, il Modus Laico dell’adolescenza, non hanno
meno valore rispetto ai Modi dell’eta adulta o della vecchiaia. E cio sia per-
ché in ogni fase & possibile rivivere aspetti tipici delle fasi precedenti, ma
anche perché la “maturita” la intendiamo in senso integrativo, e semmai di
riformulazione, e non gia di superamento tout-court o di rimozione della fase
precedente. In effetti, il processo di separazione-individuazione (Mahler et
al., 1975), lungi dall’essere relegato ai primi anni di vita, possiamo consi-
derarlo come il continuo aggiustamento e tendere, nel corso dell’intera vita,
verso un’ideale maturita, connotata da elementi di indipendenza e autono-
mia, nonché da un Sé integrato, armonicamente individuato, pur nella natu-
rale molteplicita caleidoscopica che caratterizza lo psichismo di ogni indivi-
duo (a maggior ragione oggigiorno, dato che siamo immersi in una societa
frastagliata e complessa).

C’e poi da considerare che le variabili socio-culturali, insieme ai processi
identificativi e proiettivi dei genitori, influiscono in maniera determinante
su come I'individuo interpreta il proprio muoversi lungo la linea evolutiva.
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Nel mondo occidentale, ad esempio, I'indipendenza assume un valore
determinante, e il nostro modello infatti la pone tra gli obiettivi dell’eta
adulta. Al contrario, in molte culture tradizionali i figli non si allontanano
dalla famiglia di origine e rimangono in seno alla comunita di appartenenza,
lavorando per essa e unendosi in matrimonio all’interno di essa.

La cultura occidentale tollera, e in qualche caso favorisce, un certo grado
di ribellione dei figli nei confronti dell’autorita genitoriale, cosa che nelle
culture tradizionali verrebbe considerata inappropriata.

Nel nostro modello ammettiamo una certa quota di “passione” (Modus
Viscerale-Passionale) e di “ribellione” (Modus Ribelle) del bambino e poi
dell’adolescente, un agire “di pancia” e d’impulso, e un contrapporsi al
sistema di regole al fine di ricontrattare il sistema di potere. Questi moti, se
ben tollerati e contenuti dai genitori, possono permettere di integrare aspetti
Terra e Fuoco nell’organizzazione del Sé del futuro adulto. Queste caratte-
ristiche, o meglio, “spinte”, a loro volta riteniamo siano fondamentali per
permettere all’adolescente e al giovane adulto di conformarsi con il gruppo
di pari e la cultura di appartenenza e confrontarsi con il mondo esterno,
una societa complessa e in rapida evoluzione, per affrontare la quale occor-
rono non solo aspetti relativi all’Elemento Aria, tipici di questa fase del ciclo
di vita, ma anche quelli delle fasi precedenti: aspetti Terra acquisiti nella
relazione primaria, come sicurezza di base e fiducia, e aspetti Fuoco, come
coraggio e assertivita.

Il processo di autonomizzazione, che ha il suo culmine nel quadrante
Aria, rimarrebbe sterile e potrebbe portare ad un paradossale isolamento,
nonostante si sia “immersi nel sociale”, se non proseguisse a sua spinta verso
il quadrante Acqua. Affinché tutto cio che si é acquisito nei primi tre qua-
dranti sia messo a frutto, & necessario integrare anche I’elemento Acqua.
In questo modo, per dirla in termini adleriani (Adler, 1920), il sentimento
sociale, la compartecipazione emotiva e 'immersione attiva nella societa
in quanto “Uomo della polis” (Grandi, 2005), andrebbero a bilanciare ad
esempio aspetti T di paura ed inferiorita, aspetti I di dominio e superiorita
(volonta di potenza), e aspetti A di superficialita nei rapporti sociali e di pro-
gettualita spesso poco partecipata emotivamente (A+H+T) o realizzata con-
cretamente (A+F+T).

Possiamo considerare le nove “posizioni esistenziali” alla stregua degli
stati dell’lo (Bambino, Adulto, Genitore) individuati da Berne (1964)
nell’ambito dell’Analisi Transazionale, come sistemi coerenti di sentimenti
con relativi insiemi di comportamenti. Ai fini della riflessione che stiamo
facendo sulla “maturita”, anche Berne sottolinea come il Bambino non defi-
nisca necessariamente qualcosa di negativo. Solo quando le caratteristiche
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Bambino sono fortemente prevalenti rispetto agli altri stati dell’To, possono
compromettere una sana organizzazione dell’individuo in termini di “matu-
rita” e “salute”.

Nel nostro modello possiamo ravvisare caratteristiche proprie del Bam-
bino in tutti e quattro gli Elementi: ’espressione dei bisogni, la ricerca di
soddisfazione e la capacita di godere (T); lo spontaneo impulso ad agire (F);
I'intuizione, la creativita e il gioco (A); la sensibilita e ’emotivita (H). Va da
sé che risulta opportuno, per un sano equilibrio adulto, possedere tutte que-
ste caratteristiche, che ovviamente non vengono dismesse una volta superata
la fase infantile.

Anche le nostre “posizioni esistenziali”, come abbiamo detto, sono sullo
stesso piano valoriale. L’adulto non & migliore o pit maturo in termini asso-
luti, ma sempre in relazione a quanto e come I'individuo € riuscito ad assi-

milare le posizioni precedenti e ad equilibrare i quatiro Elementi. Infatti,

«le difficolta specifiche per una data fase evolutiva, per esempio il disturbo
d’ansia di separazione, possono riflettere un conflitto che affligge persone di
tutte le eta, per quanto nelle diverse eta si manifesti in maniera differente»
(Altman et al., 2002, p. 126).

Prendere possesso dei diversi “stati del Sé” rappresenterebbe per Mitchell
(1993) sinonimo di salute. Tollerare la molteplicita di cio che nel nostro
modello chiamiamo “luoghi-Sé” o luoghi del Sé permette di pervenire ad un
senso di sé dinamicamente armonico e autentico, piuttosto che ricercare una
artificiosa coerenza, ma escludendo determinati aspetti del Sé.

Winnicott (1958) rilevava come occorra utilizzare in maniera creativa i
diversi stati del Sé. Da cio si evince come la “capacita di giocare” implichi
Iesperienza simultanea di diversi stati del Sé, e come il “benessere psichico”
risulti dalla capacita di trascendere un singolo stato del Sé, e fare esperienza
di sé in quanto soggetto attivo e creatore delle proprie percezioni, piu che
semplicemente reattivo.

Alcuni soggetti, soprattutto adulti, faticano ad armonizzare in maniera
creativa i diversi luoghi-Sé che caratterizzano il proprio mondo interno. La
“dissociazione” puo rappresentare una naturale risposta al trauma. Inoltre,
puo essere un tentativo di risoluzione del conflitto tra il bisogno di contatto
con l'altro, che rappresenta una minaccia di invischiamento, e il desiderio
di autonomia, che presenta la minaccia di isolamento profondo (Fairbain,
1952). Questi processi sono universali e non necessariamente patologici, dato
che la personalita di ciascuno di noi ¢ modellata dal modo in cui i genitori
si relazionano con le nostre potenzialita e qualita. Tuttavia, una difficile

relazione genitore-bambino puo intensificare la soluzione dissociativa, por-
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tando ad un distacco e ad uno scarso investimento nelle relazioni interper-
sonali (Altman et al., 2002). Al test del villaggio ¢ possibile osservare chia-
ramente questo fenomeno, e nel lavoro terapeutico col soggetto emergono in

effetti rigidita e meccanismi difensivi gia rilevati nella configurazione finale

data al villaggio (fig. 6).

Fig. 6: Esempi di villaggi con scarsa integrazione e armonizzazione dei luoghi-Sé

La dissociazione puo comportare che alcuni aspetti del Sé vissuti come
inaccettabili, o come espressione di emozioni inaccettabili, vengano rigida-
mente esclusi dalla consapevolezza. Sullivan (1953) parla di parti “non me”
per indicare quelle esperienze che, suscitando emozioni troppo negative,
vengono dissociate dal Sé.

La fig. 7 presenta il villaggio di un bambino di sei anni, figlio unico di
genitori problematici, seguiti dai servizi sociali. In particolare, il padre,
alcolista e violento, rappresenta per il figlio una minaccia, che egli al vil-
laggio tenta di allontanare da sé comprimendo il villaggio (ovvero se stesso)
nella parte in basso a destra, come se fosse risucchiato dall’angolo denomi-
nato “Uscita” (Bosco, 2018a; Quaglia, 2001), e sentisse che la resa sia I'unica
soluzione per porre termine ad una condizione traumatica. In alto a sini-
stra, nell’Area Paterna (Quadrante Fuoco), e quindi piu lontano possibile da
sé, pone il castello, come rappresentazione dell’autorita dominante. Davanti
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al castello pone molte assicelle poste alla rinfusa e dice che € materiale di
scarto. Sembrerebbe, dunque, “scartare” qualsiasi possibilita di avvicina-
mento e identificazione con la figura paterna, rifiutando quella parte di sé
che rappresenta il proprio legame con il padre, ovvero quelle emozioni inac-
cettabili di rabbia e paura nei confronti del genitore. In basso a sinistra, in
Area Materna (Quadrante Terra) pone un recinto con degli animali com-
pressi in uno spazio angusto, come se la madre potesse contenere o volesse
trattenere una parte di quegli aspetti affettivo-pulsionali che per il resto
paiono scivolare via, ingolfandosi nel Quadrante Acqua. Il tentativo di fuga
dalla meta sinistra del tavolo, che rappresenta gli aspetti intrafamiliari/
intradomestici, comporta un sovrainvestimento sulla parte destra del tavolo,
che dovrebbe rappresentare gli aspetti sociali. In questo caso, assistiamo ad
uno shilanciamento eccessivo su caratteristiche H, ma queste, non essendo
integrate con quelle degli altri Elementi, determinano ipersensibilita e irre-
quietezza, un senso di vaghezza e fragilita. Dunque, il bambino sembra
“liquido” e “sfuggente”, e solo con grande difficolta si fa “agganciare” con lo
sguardo e “contenere” fisicamente o col gioco, risucchiato com’é dal deside-
rio di fuggire da una realta cosi drammatica, e impegnato com’é a schivare

ogni relazione vissuta come potenzialmente pericolosa.

Fig. 7: Villaggio con una parte “non-me”

Nella fig. 8 una donna di trentacinque anni esclude completamente la
parte sinistra del tavolo, ponendo il villaggio al di la di una ferrovia che
taglia il tavolo perpendicolarmente. Sembra concentrarsi molto sulla fase
attuale di vita, inserendo le persone nella piazza centrale, dalla quale dipar-
tono strade (struttura raggiata) e case in formazione semiconcentrica. Le case
sono tutte rivolte verso il centro, in un tentativo di escludere dallo sguardo la
parte sinistra, il passato, la relazione con i genitori, il vissuto di sé bambina.
Si rimane nel presente, con uno sguardo aperto al futuro (destra), ma vago
e indefinito. Una strada parte dal centro e raggiunge ’angolo di “Uscita”, in
basso a destra, lasciata aperta come via di fuga in caso di necesita.
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Fig. 8: Villaggio che esclude una parte

Occorre sottolineare che la “salute psicologica” si realizza nella cosid-
detta intersoggetiivita (Benjamin, 1988). Questa richiede sia la capacita
di autoaffermazione, sia la capacita di riconoscere I'altro come persona di
valore e fonte di esperienza.

Rileviamo cio nell’articolazione tra volonta di potenza e sentimento
sociale (Adler, 1920), ovvero nell’armonizzazione degli Elementi F+A (autoaf-
fermazione) con quelli H (riconoscimento dell’altro). I’Elemento T completa
il tutto, fornendo concretezza e stabilita al rapporto, nonché la fiducia di
base necessaria per instaurarlo. Siamo, infatti, “corpi” in relazione, e la
vicinanza all’altro la decliniamo anche in base a come abbiamo vissuto la
relazione primaria e al senso di fiducia che ne abbiamo ricavato.

Alcune persone fanno fatica ad integrare gli Elementi, e permangono
in una condizione in cui uno solo di essi prevale: ad esempio, possono lot-
tare con grande foga per affermare se stessi (F), ma a scapito della possibi-
lita di sviluppare empatia o della capacita di collaborare con gli altri (H).
Viceversa, potremo trovare individui costantemente impegnati ad ascoltare
o ad accondiscendere gli altri (H) e a soddisfare i propri bisogni (T), a sca-
pito della propria affermazione personale (F) o della propria espressione o
liberta (A). Alcuni rimangono completamente invischiati o dipendenti (T)
e non attraversano indenni il processo di separazione-individuazione che
consente di giungere ad F e da qui uscire dalla Macroarea Genitoriale, per
immergersi nella Macroarea Sociale. Alcuni si chiudono in una posizione di
rinuncia e di chiusura, di profondo scoraggiamento e finanche di depres-
sione (H) senza riuscire a ricontattare gli altri Elementi che permettereb-

bero di uscire da tale condizione (fig. 9).
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Fig. 9: Villaggio “passivo-aggressivo”

Nella fig. 9 possiamo osservare come il soggetto adolescente, nel tenta-
tivo di opporsi pitt 0 meno esplicitamente al test e al percorso psicoterapeu-
tico, si sia trincerato in due ristrettissimi luoghi-Sé, relativi da un lato alla
parte F di rabbia e onnipotenza, e dall’altro alla parte H di forte scoraggia-
mento e chiusura. Gli angoli scelti sono denominati rispettivamente “Tana”
(o “Rifugio”) e “Uscita” (Bosco, 2018a; Quaglia, 2001). Nel primo, il sog-
getto sembra esprimere un tentativo di negare parti di sé considerate dete-
riori o poco sviluppate, per fuggire ad un sentimento di inferiorita, rifugian-
dosi in un ideale che lo aiuti ad avvicinarsi ad un modello, alla figura geni-
toriale dominante e piu forte, che potrebbe essere il padre (angolo Alto-Sx).
La connotazione finzionale di tale fuga dal proprio vero Sé comporta che egli
non raggiunga mai quell’ideale e come conseguenza scivoli con connotazioni
depressive verso I’angolo Basso-Dx. Questo ¢ il luogo della resa, della perdita
dell’illusione. Il soggetto, infatti, decidera di abbandonare la terapia. L uti-
lizzo esclusivo e numericamente limitato di alberi e assicelle descrive pun-
tualmente il bisogno del ragazzo di nascondersi. Questi pezzi del kit, infatti,
possono avere, tra le altre cose, proprio questa connotazione. La recinzione
e gli ammonticchiamenti di pezzi riflettono ancora la chiusura e in qualche
modo la sfida al terapeuta, nell’opporsi alla consegna del test, che prevedeva
di costruire un villaggio, tanto che potremmo definire questo villaggio come
“passivo-aggressivo”.

In questo caso, sembrano essere deficitarie quelle caratteristiche che con-
notano il benessere psichico, come la possibilita di esprimere se stesso e le
proprie emozioni, la capacita di tollerare la vulnerabilita, la capacita di men-
talizzazione e le capacita empatiche. Egli comprime la rabbia, in un silenzio

assordante, ben visibile nel vuoto lasciato sul tavolo, salvo utilizzarla come
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opposizione passiva al test e alla terapia, sostenendo di non averne bisogno.
Risulta evidente, in questo villaggio, il senso di scacco e il profondo sco-
raggiamento del ragazzo, che stanno sotto alla sfida lanciata al terapeuta,
approcciandosi difensivamente e/o con sufficienza al test.

«Lia rabbia puo configurarsi come un utile sostituto di altri sentimenti diffi-
cili, come I’ansia, la vulnerabilita e I'incertezza. A differenza di questi sen-
timenti cosi dolorosi, ai quali € intrinseco un senso di fragilita, la rabbia si
accompagna ad una sensazione di potenza e di certezza, e riesce a riportare
sotto controllo I'incertezza e I’'ansia» (Altman et al, 2002, pp. 151-152).

In conclusione, come abbiamo potuto osservare anche attraverso le esem-
plificazioni, investire sulla parte destra dello schema-tavolo, che é il luogo
dove arrivano le posizioni esistenziali adulte sulla spirale evolutiva, che rap-
presenta la Macroarea Sociale, la tensione verso 'autonomia e ’autorealiz-
zazione (A), cosl come verso la costruzione di rapporti maturi di coppia e lo
sviluppo di un senso di comunita attivo e partecipato (H), non necessaria-
mente & sinonimo di “benessere psichico” e di organizzazione equilibrata
del Sé.

Ribadiamo che é solo una sana armonizzazione dei quattro Elementi ad
avvicinarei a cio che puo essere inteso come “salute” e “maturita”. Natu-
ralmente, si tratta di un ideale verso cui tendere, di un costante lavoro di
“aggiustamento” che dobbiamo compiere quotidianamente e lungo tutto
I’arco della vita, giacché non si raggiunge una volta per tutte. E un lavoro di
conquista di quei luoghi-Sé dimenticati, sottoutilizzati, e di ridimensiona-
mento di quelle caratteristiche relative agli Elementi dominanti, eccessiva-
mente investiti.

Fare sperimentare all’individuo la possibilita di (ri)prendere possesso
di un Elemento o di determinati luoghi-Sé fortemente deprivati o trascu-
rati, se non del tutto rimossi o negati, puo essere compito dello psicotera-
peuta che lavori attraverso questo modello ermeneutico. Abbiamo notato,
nel corso degli anni, come la possibilita di riflettere col paziente su questa
simbologia potente (Elementi e spirale, in primis, ma anche quella intrin-
seca ai vari componenti del kit di costruzione del test del villaggio), con I’au-
silio del proprio villaggio disposto sul tavolo, determini degli insight rapidi
e puntuali sul proprio modo di essere, attraverso un vero e proprio rico-
noscimento di se stessi, a volte anche verbalizzato con frasi come: «Sono
proprio io». Costruendo il villaggio e ponendoci di fronte ad esso, infatti,
vediamo riflessa la nostra immagine; esso € uno specchio attraverso cui pos-
siamo guardarci, mettendo fuori e reificando il nostro mondo interno e la

nostra organizzazione del Sé, con la sua forma, i suoi contenuti, le sue difese,
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i suoi vuoti, le sue rigidita, ma anche con i suoi aspetti armonici, di equili-
brio, creativita e bellezza.

Il villaggio permette di vedere concretamente qual é il posto che pen-
siamo/sentiamo di occupare nel mondo, a seconda di come esso si espande e
distribuisce sul tavolo, e a seconda delle informazioni che emergono attra-
verso una prima fase di descrizione libera (assimilabile alle associazioni
libere su un sogno), dall’inchiesta e dall’eventuale storia sul villaggio rac-
contata dal soggetto. Ci aiuta a calarei nel nostro mondo interno, per esplo-
rarlo con la guida del terapeuta, a “mettere mano” nel caos (il mucchio di
pezzi iniziale) dandogli una forma e un senso, cosa che — a mio avviso — e gia

esso stesso un atto intrinsecamente terapeutico.
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ggi il bambino € investito di

maggiore attenzione e affetto
e di attese impegnative. Di recente
si & sottolineata 'importanza non
solo sul comportamento, ma sulla
strutturazione della personalita,
che i limiti imposti dall’educazione
hanno; in assenza di vincoli e di
difficolta da superare la persona-
lita rimane debole, immatura, e
puo evolvere verso disturbi di fun-
zionamento e patologie manife-
ste. Cio significa nel modo piu evi-
dente che senza un ambiente ade-
guato le potenzialita innate non si
sviluppano (Canestrari, 1984). Se
si vogliono schematizzare delle aree
di bisogno per lo sviluppo, possiamo
anzitutto menzionare le necessita
fisiche. In carenza di alimenta-
zione e igiene corrette il bambino
va incontro a una serie di rischi, da
quelli circa la stessa sopravvivenza,
ad altri forse meno considerati,
ma che attraverso l'indebolimento
fisico ostacolano la crescita. Consi-
derata quella dei bisogni fisici come
la prima area da esplorare, una
seconda é quella dei bisogni affet-
tivi. La centralita del ruolo femmi-
nile-materno nelle societa primi-
tive, che noi possiamo ricostruire
attraverso 1 miti, le favole, le raffi-
gurazioni artistiche, fa ritenere che
intuitivamente 'uomo abbia da sem-
pre considerato il legame madre-
bambino come il piu significativo
ed essenziale fra i bisogni umani.
Bowlby ha teorizzato la presenza
di un istinto di attaccamento, pre-
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sente nell’'nomo come negli animali, secondo cui nella funzione del legame
il nutrimento stesso ha un ruolo marginale, mentre la protezione rappre-
senta lo scopo piu rilevante (Bowlby, 1979). 1l bambino ha bisogno di “una
base sicura” per poter procedere alla esplorazione dell’ambiente, attraverso
I'incoraggiamento e la condivisione delle esperienze con la figura di attac-
camento (1988). Winnicoti (1958) a sua volta studio le prime fasi del legame
madre-bambino, puntualizzando la necessita che la madre si metta al servi-
zio del neonato, con un atteggiamento di passivita, una sorta di regressione
fisiologica, detta “preoccupazione materna primaria” atta a favorire il supe-
ramento del trauma del distacco fisico, e a sopperire con il rapporto affet-
tivo. Ancora, Winnicott studio come tale legame richieda, per stabilirsi, una
corretta manipolazione del bambino, che sappia trasmettergli calore, sicu-
rezza, sostegno. Pur affermando la centralita di un buon legame affettivo
per uno sviluppo sano, va sottolineato un altro aspetto fondante dell’alleva-
mento, che & ’applicazione di regole; tali da introdurre il concetto di limite,
che interiorizzato diventa strutturante la personalita, al pari della sicurezza
affettiva (Anzieu, 1985). L'imposizione di regole, e la frustrazione che deriva
dagli obblighi e dai divieti a cui il bambino é sottoposto mentre cresce e pro-
gredisce nelle sue abilita motorie e cognitive, contribuiscono a rafforzare le
competenze attraverso I'opposizione, i tentativi di superare gli ostacoli, la
imitazione, quindi I'introiezione, del modello paterno. Una eccessiva per-
missivita, esente da imposizione di regole, e viceversa una rigidita troppo
prescrittiva, conducono paradossalmente a risultati simili (Adler, 1930), di
passivita del bambino di fronte agli impegni, di scarsa motivazione al suc-
cesso, dinon obiettiva valutazione delle proprie risorse e dei pericoli dell’am-
biente, con conseguente dipendenza prolungata. Nella stessa direzione pato-
logica vanno le situazioni di carenza affettiva, e quelle in cui le figure adulte,
siano i modelli primari (genitori) o quelli secondari (insegnanti, educatori),
non sono all’altezza del ruolo per incompetenza, incapacita, malattia, immo-
ralita. Pur sottolineando la continua interdipendenza fra aree di sviluppo
e quindi di intervento, possiamo individuare una quarta area di bisogni
evolutivi. Si afferma che senza una corretta stimolazione delle potenzia-
lita cognitive esse non si sviluppano. Gli stimoli necessari variano con l'eta,
e saranno via via quelli che costituiscono prerequisiti per la letto-scrittura,
le conoscenze linguistiche che permettono la comunicazione nel gruppo dei
pari e gli apprendimenti del programma scolastico, la interazione sociale,
la fruizione dei mezzi audiovisivi e delle pubblicazioni seritte, in un allar-
gamento progressivo delle cognizioni che deve accompagnarsi alla progres-
siva autonomia nel mondo. Durante la crescita, in corrispondenza con lo

sviluppo di nuove potenzialita, il bambino ha bisogno che I'ambiente asse-
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condi con gli stimoli adatti la sua intraprendenza. Curiosita, desiderio di
conoscenza, slancio verso il futuro sono caratteristiche connaturate alla psi-
che infantile, purché trovino rispondenza nell’ambiente e vengano incorag-
giate (Adler, 1920). L’incoraggiamento puo essere ritenuto quindi l'atteggia-
mento essenziale, che non deve mai venir meno anche nei momenti di fru-
strazione. Esso testimonia la fiducia che gli adulti hanno nel bambino e nelle
sue possibilita di fare sempre di piu e meglio. Adler contribui in modo deter-
minante al sorgere di una nuova impostazione pedagogica, derivata dalla
cultura psicodinamica che si andava affermando, piu rispettosa delle diffe-
renze e dell’autonomia di ogni individuo.

Secondo la Psicologia Individuale il solo modo per capire un individuo
consiste nell’osservare i comportamenti che adotta per risolvere i suoi pro-
blemi di vita. E necessario capire come si muove e perché compie certi movi-
menti. All'inizio della vita ogni individuo puo contare su proprie possibilita
di evoluzione. Cio che si osserva all’inizio della vita ¢ gia fortemente influen-
zato dalle circostanze esterne sin dal primo giorno di vita. Nella sua ricerca
della via di sviluppo il bambino utilizza fin dalla nascita un duplice influsso:
quello dell’eredita e quello dell’ambiente. Pero é impossibile imboccare una
via e seguire una direzione senza avere una meta. La meta della psiche
umana é [Dinsieme di] successo, perfezione, sicurezza, superiorita (Adler).
Nell’utilizzare gli influssi il bambino deve ricorrere al proprio potere crea-
tivo, al proprio intuito, per trovare la sua via. La sua concezione della vita,
che ¢ alla base del suo atteggiamento, ¢ il suo personale capolavoro. Questo
stile di vita si forma quasi sempre in una situazione nella quale per il bam-
bino il sostegno é sicuro.

La Psicologia Individuale ha tentato di dare una soluzione all’atteggia-
mento giusto da adottare di fronte ai problemi della vita attraverso due
punti: un pensiero, un comportamento, un sentimento devono essere ritenuti
giusti solo quando sono giusti; la soluzione deve immancabilmente mirare al
bene comune. I tre grandi problemi della vita, che Adler identifica come i tre
compiti vitali, sono la societa, il lavoro e 'amore. La Psicologia Individuale
¢ una psicologia d’uso ed é consapevole del fatto che la mente dell’'nomo per
risolvere in qualche modo i problemi prova, ricerca e compie un’opera che ¢
frutto della sua creativita, nasce dal suo stile di vita.

Quando cerchiamo le radici del sentimento sociale e le modalita che
nell’'uomo ne rendono possibile lo sviluppo, ci imbattiamo per prima cosa
nella madre. La madre & la prima guida e il fattore piu importante. Fra
madre e bambino esiste un rapporto di cooperazione, d’intima comunanza
di vita e di lavoro. Prima il bambino sa di potersi fidare degli altri, prima
impara a collaborare e prima sara propenso a cooperare autonomamente e
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senza riserve. Se, invece, la madre lo vizia e lo esonera dalla cooperazione,
il bambino avra uno sviluppo parassitario e si aspettera tutto dagli altri.
Porra sempre se stesso al centro di ogni situazione e aspirera a sotto-
mettere tutti gli altri. Sviluppera tendenze egoistiche e si credera in diritto
di sopraffare il prossimo. Bastano uno o due anni di questo tipo di educa-
zione per bloccare lo sviluppo del senso sociale e la disponibilita a coope-
rare. Il soggetto viziato finisce per corazzare contro la resistenza di chi non
accetta il suo stile di vita. Quando le sue illusioni sono cadute accusa gli altri
e avverte soltanto ostilita nella vita. E facile capire che le diverse componenti
del carattere non sono solo innate, ma esprimono soprattutto rapporti per-
fettamente allineati con lo stile di vita. Sono il prodotto della creativita del
bambino. Il bambino sviluppera diversi tratti egoistici: invidia, gelosia, avi-
dita e manifestera ostilita, intolleranza e irascibilita verso l’altro. La con-
dotta di un individuo viziato & difficilmente interpretabile nelle situazioni
favorevoli, ma in quelle sfavorevoli il soggetto & sottoposto a prova, cioé deve
dimostrare il livello del suo sentimento sociale. In questi casi egli assume un
atteggiamento esitante o rimane lontano dal problema, perché non capace
ad affrontarle. Pur di eludere il compito preferiscono condurre una vita
da eremiti, oppure lo affrontano solo parzialmente, nella misura consentita
dal loro complesso di inferiorita. L’individuo viziato si serve degli amici, del
lavoro e dell’amore unicamente a proprio vantaggio, agisce con estrema arro-
ganza. Il bambino psichicamente sano, invece, sviluppa coraggio, un modo
di ragionare universalmente valido e una buona capacita di adattamento
alla realta. Il bambino viziato € privo di queste qualita, é vile e bugiardo; ha
una visione ristretta del mondo. Il mondo fittizio degli individui viziati, le
loro aspettative e opinioni sono molto lontane dal mondo reale, in continuo
conflitto con la vita. Sono bambini troppo attivi o troppo passivi, profon-
damente insoddisfatti di se stessi, provano invidia per il successo degli altri
e hanno paura della sconfitta. S’interessano a una sola persona e vogliono
essere aiutati sempre da quella persona. Qualunque cosa essi sperimentano
nell’ambito di questa forma di vita viene da loro assimilata secondo il loro
stile di vita; vedono il mondo con i propri occhi, hanno una concezione loro
propria della vita, si appoggiano agli altri, vogliono un successo immediato,
e falliscono quando devono fare uno sforzo. La mancanza d’indipendenza si
manifesta lungo tutto il corso della vita: tutto & troppo difficile, non hanno
fiducia in se stessi. Questa € 'origine di tutti i difetti dell’anima nostra: senso
di debolezza e la mancanza di fiducia nelle nostre forze. La specularita nar-
cisistica ha preso gradualmente il posto della differenza generazionale e del
conflitto che inevitabilmente la anima. Il bambino ha piegato I'ordine fami-
liare alle sue esigenze narcisistiche; anziché adattarsi alle leggi simboliche e
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ai tempi della famiglia, I'idolo bambino impone alla famiglia di modellarsi
attorno alla legge arbitraria del suo capriccio. Il nostro tempo, enfatizzando
unilateralmente i diritti universali del bambino, finisce per considerare
con sospetto ogni azione educativa che si assuma la responsabilita verticale
della sua formazione. Come se ribadire la centralita di una azione respon-
sabilmente educativa significasse automaticamente recuperare un nostal-
gico modello disciplinare ed autoritario dell’educazione anziché cogliere la
necessita che il bambino esprime di essere aiutato a formarsi come soggetto,
di poter diventare un soggetto grazie all’azione dell’Altro.

Esiste una seconda categoria di bambini, quelli che nascono con poca
salute, considerano il mondo una valle di lacrime e non dimostrano quella
gioia dello sviluppo che noi apprezziamo tanto negli altri. Siamo perfetta-
mente in grado di capire perché questi bambini, che si sentono sopraffatti,
che sentono il loro corpo come un fardello e trovano la vita opprimente, s’in-
teressano molto di piu alla propria persona che agli altri: si crea in essi uno
stato di panico e ognuno fa parte a sé, mostrando tratti egoistici che ostaco-
lano lo sviluppo del sentimento sociale. La terza categoria ¢ composta dai
bambini che si sentono anch’essi sopraffatti in partenza, e non riescono ad
interessarsi ai loro simili: gli odiati. Essi hanno imparato a loro spese che
cos’¢ il loro prossimo. Ce n’¢ una quantita enorme: gli illegittimi, i non desi-
derati, gli orfani; la nostra civilta non ha creato le condizioni di vita neces-
sarie per essi. Ci sono poi i bambini brutti, che imparano presto come la
gente non sia ben disposta nei loro confronti. E pertanto facile capire per-
ché ci sono tanti esseri umani brutti fra i criminali e gli ubriaconi. Esistono
anche individui belli in questo gruppo, ma si tratta di bambini viziati. Essi
costituiscono un’elevata percentuale d’individui afflitti da problemi, i quali
con il loro contegno tradiscono la mancanza d’interesse verso gli altri. Non
sono in grado di partecipare alla vita. I nevrotici e gli squilibrati cercano di
uscire violentemente dalla struttura sociale perché questi compiti appaiono
loro insolubili. Anch’essi, tuttavia, manifestano una propria concezione del
mondo, una concezione che cosi si esprime: «Ho bisogno di un altro pianeta
in cui non ci sia lo sforzo quotidiano, dove si trovi tutto quello che si vuole».

Il punto di partenza della psicologia adleriana é stato 'analisi dell’infe-
riorita degli organi e dell’'influenza che un’inferiorita d’organo esercita sulla
psiche. L’inferiorita organica indica qualsiasi deficienza dell’organismo che
condiziona la crescita psicologica individuale e il carattere si esprime attra-
verso l'organizzazione psicologica che si rivela nell’interazione tra indivi-
duo e ambiente. L'esistenza umana é orientata allo scopo dell’adattamento
a un ambiente sociale. 'uomo é un essere sociale e questo lo porta a orga-
nizzare la sua vita psichica. La prima relazione sociale ¢ con la madre, in
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seguito con altri della famiglia che costituiscono dei prototipi delle future
relazioni sociali. Alla nascita il bambino prova inferiorita: ha bisogno degli
altri per la sopravvivenza e dipende dagli adulti per le necessita. Il bam-
bino avverte che nella relazione interpersonale con gli adulti egli é in una
posizione d’inferiorita soprattutto psicologica. Si avra una lotta per il supe-
ramento del senso d’inferiorita utilizzando la compensazione, che caratte-
rizza ogni persona ed é chiamata “stile di vita” e si sviluppa verso i quat-
tro/cinque anni. Questa tendenza alla compensazione non rimane confinata
nell’interno del copa (soma), ma agisce sulla psiche dell’individuo. L’'infe-
riorita di un organo puo influenzare ’azione e il pensiero, manifestandosi
nei sogni, nelle scelte della professione, nelle tendenze artistiche o puo pro-
durre compensazioni o super-compensazioni psichiche indirette. Ogni indi-
viduo € spinto a realizzare la propria personalita da una forza, il “Sé crea-
tivo”. Egli ritiene che, in psicoterapia, € utile riorientare il paziente rispetto
al rapporto che egli ha con la realta attraverso incoraggiamento e comparte-
cipazione emotiva dell’analista.

Parallelamente al sentimento d’inferiorita provocato dall’insufficienza
degli organi, esiste un sentimento di inferiorita che non ¢ condizionato da
situazioni somatiche, ma da situazioni sociali. Esso nasce nell'infanzia per
lo stato di dipendenza e insicurezza del fanciullo e puo accentuarsi nel corso
della vita per opera di molti fattori e situazioni esistenziali come l’essere
viziati o trascurati, 'appartenere ad un ceto sociale disagiato, ad una mino-
ranza etnica o religiosa, 'andare incontro ad insuccessi. Sotto lo stimolo
del sentimento d’inferiorita I'uomo tende a passare da una situazione infe-
riore ad una superiore. 1l sentimento d’inferiorita si palesa in modo acuto
con manifestazioni di angoscia ogni qualvolta 'individuo deve affrontare un
compito e risolvere un qualsiasi problema in cui € in gioco il suo prestigio
o che si puo risolvere in un insuccesso o in una umiliazione. Quando il sen-
timento d’inferiorita anziché essere la molla che sprona 'uvomo verso situa-
zioni di superiorita lo blocca nelle sue espressioni, facendogli ritenere di
non essere capace di risolvere i problemi fondamentali della vita, il senti-
mento si trasforma da “normale” in “patologico™: gli adleriani usano parlare
in tal caso di complesso d’inferiorita. 11 complesso d’inferiorita € conside-
rato il centro delle nevrosi. La nevrosi é un tentativo errato di liberarsi dal
sentimento d’inferiorita e di raggiungere la meta finale di una superiorita
virile. Il secondo parametro che acquista un valore particolare nella psico-
logia di Adler per la comprensione della personalita é il sentimento sociale o
comunitario. Adler non considera I'individuo in se stesso, ma come un essere
sociale e pertanto il sentimento che lega I'individuo alla societa diventa un
fattore della personalita da cui non si puo prescindere. Una concezione che
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prenda in considerazione I'uomo in se stesso, isolatamente, avulso dal conte-
sto sociale non ha senso: la vita psichica puo essere concepita soltanto come
vita associata. Per emettere un giudizio sulla personalita di un individuo,
afferma Adler, bisogna giudicarlo e comprenderlo nella sua situazione. Biso-
gna giudicarlo nel suo mondo, nei suoi rapporti interpersonali, nel modo in
cui affronta i problemi della vita. La Psicologia Individuale s’inserisce per
i suoi principi tra i pitt moderni orientamenti della psicologia sociale e delle
scuole culturalistiche e psichiatriche che hanno posto a fuoco I'importanza
della relazione interpersonale per la formazione della personalita normale
e patologica. Connesse con lo spirito sociale e con le tendenze finalistiche
dell’'uomo, nella logica del sistema adleriano sono le «qualificazioni» delle
mete perseguite. Vi € una meta che sta, secondo Adler, dal lato “utile della
vita” e una che sta dal lato “disutile della vita”. L.a meta egocentrica ¢ scelta
da coloro che non sono in grado di risolvere le grandi tematiche che vengono
proposte all'uomo. I motivi che determinano questa scelta devono essere
chiariti dall’analisi della personalita. Il fanciullo costruisce il suo stile di
vita, sino dai suoi primi anni, in funzione del suo patrimonio costituzionale,
delle stimolazioni che riceve dall’ambiente e dalla visione che si forma della
realta sociale. Nella sua formazione convergono tendenze consce e inconsce.
Egli elabora cosi la sua modalita di reagire all’ambiente e le tecniche par-
ticolari di cui si serve e servira per raggiungere i suoi fini. Fra le situazioni
che influiscono sullo stile di vita ha importanza la posizione dell’individuo
nella fratria.

La psicologia adleriana ¢ una psicologia del profondo. Essa ammette
influenze inconsce: lo stile di vita é determinato anche da influenze oscure
che bisogna rendere note al paziente. 'Inconscio di Adler non agisce in con-
trasto con la coscienza. Conscio e Inconscio contribuiscono assieme alla
formazione dello stile di vita. Il meccanismo della compensazione e della
super-compensazione di Adler ¢ un meccanismo di difesa e come tale risente

dell’influsso di Freud.
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Studio propedeutico
alla traduzione
della metafora

in un percorso
psicoterapeutico

A cura di Elisa Menchini
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Ri-cor-do dal latino: re- indie-
tro cor- cuore. Richiamare in
cuore. Non é memoria. Il ricordo
richiama nel presente del cuore
e del sentimento qualcosa che
non é pitt qui o non é piu adesso.
Non nella sua forma originale.
E che pero, per il solo tornare in
cuore, rivive non sogno fatuo o
Jantasticheria, ma sentimento
concreto, esperienza diretta. E
la possibilita di rivedere il pas-
sato, di interrogarlo, di poterlo
sentire nella pelle, non per fug-
gire malati di nostalgia, ma
per capire ed essere capaci di
cura e di responsabilita nel pre-
sente e nel futuro. Per armoniz-
zare ancora di pin il nostro lo
presente, passato e futuro. Per
non perdere niente di quello che
naturalmente esce dalla nostra
vita.

Niente e nessuno

S criveva Gabriel Garcia Mar-
quez: «La vita non e quella
vissuta, ma quella che si ricorda
e come la si ricorda per raccon-
tarla». Attraverso la parola, vei-
colo comunicativo ed anche trasfor-
mativo, i ricordi incarnati possono
venire alla luce. Con la parola pos-
siamo creare immagini, smuovere
gli animi e portare al cambiamento.
Con la parola possiamo creare le
metafore, affascinante e penetrante
strumento non solo letterario ma
anche psicoterapeutico. La Treccani
definisce cosi la metafora: s.f., lat.
metaphora, gr. petapoQd, propr.
«trasferimento», der. di PeTADGEQW
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«trasferire». Processo linguistico espressivo, e figura della retorica tradi-
zionale, basato su una similitudine sottintesa, ossia su un rapporto ana-
logico, per cui un vocabolo o una locuzione sono usati per esprimere un
concetto diverso da quello che normalmente esprimono. Cosi, attraverso la
metafora, tradotta in immagini verbali, film, disegni, musica, gioco, si tra-
sferisce e si esprime in modo velato il vissuto reale, intimo, che in modo
diretto avrebbe fatto fatica a emergere. Con i bambini si utilizza il gioco, tea-
tro simbolico dei vissuti, e con gli adulti si puo allo stesso modo giocare con i
simboli metaforici. La metafora, strumento complesso e delicato, puo aprire
il mondo interno, come avvenuto a me, durante ’analisi personale, arte che
il mio analista ha tentato mirabilmente di trasmettermi. Nel tempo, tramite
la pratica con i pazienti, I'arte della metafora sta entrando a far parte del
mio modo di pensare e soprattutto di immaginare; € un’arte che necessita
di allenamento. In questo seritto cerchero di descrivere come la metafora
possa diventare uno strumento di lavoro psicoterapeutico e psicoanalitico,
condicio sine qua non, ’aver vissuto la metafora come protagonisti nel pro-
prio percorso analitico.

Nella mia analisi personale I'analista € riuscito a entrare nel mio mondo
interno, attraverso la creazione di un nostro linguaggio condiviso, captando
il mio simbolico. Ho interiorizzato questo modo dilavorare, applicandolo con
i pazienti, giocando con loro nel creare qualcosa che possa essere un’unione
dei due stili di vita, come direbbe Adler, stili che s’incontrano per cinquanta
minuti alla settimana in una stanza; spazio circoscritto, ma allo stesso tempo
carico di un’immensa liberta d’espressione. L'utilizzo dello strumento meta-
forico puo trasmettere uno spunto riflessivo indiretto, che potra smuovere
pensieri e associazioni concrete nel paziente. La psicoterapia, d’altronde,
potrebbe essere letta come la metafora di una relazione passata, rivissuta nel
transfert e al contempo vera nel qui e ora nel rapporto paziente-terapeuta.
All’interno della psicoterapia c’¢ un viaggio, tra passato, presente e futuro;
anche in questo tipo di viaggio ¢’¢ un’ltaca, che € un passato a cui bisogna
tornare, per poter elaborare la propria vita, poi ¢’é¢ un’altra Itaca, la rela-
zione bonificatrice con il proprio psicoterapeuta/analista, con il quale si vive
il viaggio della psicoterapia/analisi; si ha la quasi paradossale possibilita di
rivivere la propria vita una seconda, terza, quarta volta, ridonandole signifi-
cato. Una rivelazione, quindi, che passa dalle emozioni diventando sguardi,
che si trasformano in parole, cambiando significato di narrazione in narra-
zione. La saggezza all’interno di ciascuna persona consiste nel vedere sia il
valore della ragione che quello dell’emozione, riconciliando il lato sinistro
e il lato destro del cervello, per arrivare al sentiero di mezzo. La metafora
nello specifico agisce sul lato destro del nostro cervello (Watzlawick, 1978)
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ed e il linguaggio dell’emisfero destro nel quale sono presenti la poesia, il
teatro, il linguaggio non verbale; questo linguaggio é relativo all’immagina-
zione, a differenza dell’emisfero sinistro legato al mondo logico e razionale.
Il cervello ha la base organico-chimica per recepire 'impatto della meta-
fora, permettendo di ritornare tramite I’attivazione delle connessioni neuro-
nali in un tempo che ormai non ¢’¢ piu; la nostra mente e il nostro cervello
sono fatti di tempo vissuto, irreversibile, la materia é gia stata, ma partendo
dalla materia propria del nostro cervello, hardware della nostra mente, si
puo far rivivere il passato, creando poesia e metafore che consentono di tor-
nare ad esistere nel presente con un altro tempo, che non tornera piu, che
puo essere riletto e rivissuto, ma proprio nel momento in cui torna vivo é gia
diverso da prima; ecco il potere della parola, che siincarna in cambiamento
psicoterapeutico. Il nostro modo di pensare puo essere modificato, possiamo
scegliere come e cosa pensare, passando attraverso le immagini, create o
ricordate, proviamo sensazioni ed emozioni, sentiamo gusti e odori; é cosi
che diamo senso al mondo. Il modo in cui interpretiamo il mondo influenza
il nostro stato mentale ed emotivo. In base alla modulazione dei nostri pen-
sieri, dei nostri ricordi, emozioni e immagini possiamo cambiare la lettura
del mondo, mirando al benessere. Per tale motivo, ho dato inizio a questo
scritto con I'etimologia della parola “ricordo”, poiché la metafora puo aiu-
tare a dare voce al ricordo e attraverso il calore del ricordo e dei racconti si
puo giungere alla parziale, poiché mai é completa, comprensione delle inter-
secate e carnali verita dell’animo umano. L'utilizzo della metafora nella psi-
coterapia richiede creativita, per sentirsi sicuri nei nostri rimandi, non va
mai dimenticata 'unicita del paziente e quindi ogni metafora o aneddoto
dovra calzare a pennello per la persona unica e irripetibile che intraprende
assieme a noi il viaggio nel proprio mondo interno. Nella pratica lo psicote-
rapeuta potrebbe chiedere al paziente di creare un’immagine, un racconto
per descrivere il proprio stato d’animo o un evento oppure se il paziente non
¢ ancora alfabetizzato sara il terapeuta, dopo un attento giudizio clinico,
a creare una metafora simile alla situazione del paziente. La metafora tra-
smette a livello inconscio uno stimolo simbolico, sia se creata dallo psicotera-
peuta sia se creata dal paziente. Le parole sono importanti, ogni parola con-
nessa alla relativa espressione corporea é importante per decifrare i vissuti
del paziente. Narrare aiuta la rielaborazione e I'interiorizzazione di espe-
rienze vissute in prima persona o vissute da altri, che grazie al loro racconto
trasmettono un messaggio emotivo che tocca I'animo, suscitando la rifles-
sione. Adler sosteneva che non esistono ricordi casuali: dal numero infinito
di stimoli che un individuo incontra, egli sceglie di ricordare soltanto quello
che sente, per quanto le emozioni confuse e oscure abbiano un rapporto con
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la sua situazione. 1l terapeuta deve fermarsi a indagare quale sia il desiderio
e il bisogno che muove il paziente nel mondo interno ed esterno: «Non basta
che il terapeuta sia vicino, non basta che una persona sia vicina per por-
tare al cambiamento dell’altro, é necessario che ci sia unione; quell’'unione
penetrante che riesce a rimanere impressa nell’animo e nella pelle, tanto da
diventare anche grazie all’'amore, motore per il rinnovamento».

La metafora nel decadentismo rimanda molto bene, a mio avviso,
all’utilizzo della creativita nella parola, per penetrare nell’ignoto del pro-
prio animo. Tuttavia, questo stile puo scemare nell’estetismo che é& 'uti-
lizzo esasperato del simbolo nella parola, solo per giungere a un bello este-
tico dell’arte poetica. Una metafora meramente estetica, se utilizzata mas-
sicciamente in psicoterapia, potrebbe essere considerata come una difesa
dall’entrare nell’intimo del proprio mondo interno, come una menzogna.
La metafora puo essere utilizzata come strumento creativo-terapeutico,
citando Grandi: «Il lavoro psicoterapeutico, laddove vi é incontro e scam-
bio, apre uno spazio d’ascolto per l'immaginazione creativa, co-costrui-
sce un ambiente e una cultura favorevoli allo sviluppo appunto della cre-
ativita, grazie ad opportune stimolazioni»; cosi, attraverso il racconto che
diventa dialogo, si potra immaginare e vivere assieme al paziente la sua uni-
cita e realta concreata, riuscendo a mettersi nei suoi panni, sentire nella
sua pelle immedesimandosi nell’evento raccontato, essere noi quel paziente
in quella determinata vita, per poi uscirne e rimandargli bonificato il vis-
suto che ha portato. Il dialogo, si spera, insito di élan vital, non solo per-
mette di trasmettere energia positiva all’altro, ma stimola lo scambio, sti-
mola il desiderio di creare e di condividere. Cosa se non la creativita ali-
menta e viene alimentata dall’élan vital, che permette di stare bene con se
stessi, di superare la fasi depressive e di donare affetto e amore agli altri?
Presumibilmente, 1’élan vital sta alla base della forza creativa che porta
la mente a dar vita alle metafore. La metafora, creata per quel determi-
nato paziente, una metafora che sa carezzare il sintomo, puo portare a
delle riflessioni maggiori nel paziente, puo divenire un’immagine chiarifi-
catrice ed anche un’immagine rassicurante da portare con sé e attingervi
nei momenti di difficolta, come una sorta di rappresentazione interna cre-
ativa, un oggetto transizionale astratto, custode di coraggio, forza e possi-
bilita di cambiamento. La metafora rende la parola suggestiva e capace di
entrare nel corpo dell’altro. Le parole scelte devono stimolare le libere asso-
ciazioni e per fare questo devono permettere la connessione tra un’imma-
gine efficace vicina al paziente e quello che desideriamo arrivi nell’inconscio
del paziente. Per creare delle metafore adeguate & necessario saper leggere
e aver desiderio di conoscere la simbologia del paziente, come nel caso di

STUDIO PROPEDEUTICO ALLA TRADUZIONE DELLA METAFORA



pazienti molto religiosi o chierici. La conoscenza dello psicoterapeuta deve
essere il pit ampia possibile per comprendere meglio i pazienti che possiamo
incontrare, cosi da poter entrare sempre di pit nel suo mondo e creare una
comunicazione a due, efficace. Come psicoterapeuti e psicoanalisti, occorre
avere una visione e conoscenza del mondo a 360°; poiché le metafore possono
essere create anche dal paziente o assieme al paziente, all’interno di un lin-
guaggio comune, e noi psicoterapeuti dovremmo essere in grado di coglierle.
Non a caso Danielle Quinodoz descrive una terapia che da la speranza, ria-
prendo il mondo interno, attraverso “parole che toccano”, parole cariche
d’immagini che restituiscono tutta la semantica, tutto il significato che ogni
parola veicola e cela nel contempo, attraverso una parola che si trasforma in
immagine e porta con sé emozioni. Il linguaggio conscio che tocca il verbale
inconscio. Ritengo fondamentale che I'utilizzo delle parole, del tono di voce
e delle relative immagini che si possono creare nell’altro e in noi crei quello
spazio intimo, interno, di raccoglimento, tenerezza e umilta, cosi da conce-
dere momenti e percorsi di profondita. La metafora aiuta ad aggirare ’an-
sia, con chi ha difficolta nell’espressione dei propri vissuti; I"utilizzo di sti-
moli visivi metaforici, come i film, gli aneddoti creati dal terapeuta, dise-
gni, musica, quadri, portano ad una riflessione terapeutica del vissuto, che
lo psicoterapeuta se non il paziente stesso dovra essere in grado di ricolle-
gare alla propria realta. Basti pensare che dall’ascoltare un suono o una
canzone, in automatico nella nostra mente partono libere associazioni, che
rimandano ad esperienze passate, fanno rivivere ricordi; oppure una can-
zone crea in noi delle reazioni fisiche come il battito cardiaco piu accelerato,
proprio perché associato inconsciamente a qualche evento carico di emo-
zioni, ma che abbiamo rimosso. Bateson sottolineava come I'individuo sano
di mente si distinguesse dall’individuo psicotico per la capacita di ragionare
per metafore e di pensare in termini di “come se”. Inoltre, se con i bam-
bini in psicoterapia giochiamo direttamente, con gli adulti possiamo giocare
con la parola e con le immagini, stimolando cosi, seguendo il pensiero di
Bion, «una forza creativa interna che rinforza Uautostima portando U'indi-
cibile verso il dicibile attraverso l'espressione metaforica». Sempre nella sua
opera sull’esperienza Bion sottolinea il determinante contributo delle emo-
zioni, come componente somato-psichica, al funzionamento mentale: «Per-
ché si possa apprendere dall’esperienza, la funzione alfa deve poter operare
sulla consapevolezza di una esperienza emotiva». Bion afferma che si pensa
solo in presenza di emozioni. Altrettanto importante senza compromessi €
Iaffermazione: «La ragione é schiava dell’emozione ed esiste per raziona-
lizzare Uesperienza emozionale». In ogni esistenza arrivera il momento di

affrontare I'incerto, anche durante il percorso di psicoterapia, con i nostri
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pazienti vivremo il silenzio, 'incertezza, aspetto che non dovra essere mani-
festato al paziente; proprio in questi momenti sara rassicurante per il nostro
animo avere delle immagini, delle parole che trasmettano forza e speranza
per uscire dalla crisi. Al riguardo penso a una metafora che rappresenta
perfettamente I'imparare a sostare nell’incertezza, nella crisi, per giungere
attraverso il silenzio nel lato piu profondo dell’animo, e li incontrare la forza
e il coraggio, per superare il dolore e crescere, rinnovarsi, combattendo
all’interno e al di fuori di noi, con la consapevolezza della propria e altrui
complessita che ci rende completi ed incompleti allo stesso tempo. Dal Van-
gelo di Marco: «In quel medesimo giorno, venuta la sera, disse loro: “Pas-
stamo all’altra riva”. E, congedata la folla, lo presero con sé, cosi com’era,
nella barca. C’erano anche altre barche con lui. Ci fu una grande tempesta
di vento e le onde si rovesciarono nella barca, tanto che ormai era piena.
Egli se ne stava a poppa, sul cuscino e dormiva. Allora lo svegliarono e gli
dissero: “Maestro, non t’importa che siamo perduti”. Si desto, minaccio il
vento e disse al mare: “Taci, calmati!”. Il vento cesso e ci fu grande bonac-
cia. Poi disse loro: “Perché avete paura? Non avete ancora fede?”. E furono
presi da grande timore e si dicevano Uun Ualtro: “Chi é dunque costui, che
anche il vento e il mare gli obbediscono?”». Il mare potrebbe rappresentare
la vita e 'animo di ognuno di noi, che se lo si osserva bene, non ¢ mai comple-
tamente calmo, a volte si cheta, ma a volte puo ruggire con numerose onde;
all’interno delle tempeste della vita € importante saper dire e dirci: «Taci,
calmati!», per permettere di lasciar fluire tutta ’ansia del momento di crisi,
saper attendere e poi riflettere per fare in modo che la barca vada avanti,
anche senza far nulla, un far nulla ponderato, un far nulla che in sé € azione
saggia. Nell’attesa, di primaria importanza é cercare di non far scarrocciare
la barca, ma di rimanere in equilibrio, pit o meno stabile.

Non va dimenticato che un utilizzo massiccio della metafora nella pro-
pria narrazione potrebbe essere letto come meccanismo di difesa, poiché e
bene non dimenticare e rimanere sempre attenti a come il paziente e noi psi-
coterapeuti utilizziamo questo strumento, per non farsi incantare solo dalla
bellezza del metodo. Alle volte utilizzare solo immagini astratte senza poi
entrare nel vivo del proprio vissuto personale potrebbe essere letto come una
razionalizzazione, una difesa poetica, artistica e impressionistica per svi-
colare dal focus che sarebbe necessario affrontare. lo potrei affermare che
mi sento come un lupo o che mi sento come un personaggio kafkiano nella
sua metamorfosi, pero poi se non sviscero questa immagine a livello emo-
tivo, ricollegandolo alla realta vissuta o presente, la metafora si riduce ad un
piacevole strumento intellettuale. 11 linguaggio metaforico é rilevante nella
comunicazione terapeutica, tenendo sempre in considerazione che la meta-
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fora, soprattutto se creata dal paziente, cela il desiderio che lo muove, e cio
implica la presenza dell’occultamento, resistenza, fino ad arrivare al disve-
lamento, quindi alla consapevolizzazione del vero obiettivo del paziente;
non va tralasciato che anche nell’utilizzo delle metafore create dal terapeuta
deve essere chiaro quale sia 'obiettivo e il desiderio che muove il suo ope-
rato. La forza persuasiva della metafora, aggiungendo la funzione catartica,
soprattutto nellutilizzo di esempi relativi ad altri pazienti o altre persone, &
promotore di cambiamento. Un tale percorso non ¢é percorribile da soli. In
senso ampio, dunque, ¢ la relazione terapeutica in se stessa, in particolare
nel fenomeno del transfert, che diventa spazio metaforico, inteso come luogo
in cui il paziente ed in parte anche il terapeuta sperimentano la possibilita
di conoscersi meglio e di accettarsi per quello che sono, per arrivare ad un
sano cambiamento, che non elimina il dolore, bensi lo rende armonico con la
totalita della persona, trasformandolo in un dolore buono, quasi «un dolore
che scalda il cuore», diventando forza per la costruzione di un futuro posi-
tivo. Ovviamente, con questa riflessione si tende a puntare alla perfezione,
ma nella vita nulla é perfetto, quindi andare, qualche volta, oltre la via di
mezzo, connettendosi all’istinto del piacere, come direbbe Freud ne Il disa-
gio della civilta, allevierebbe un po’ la frustrazione dell’'uomo; poiché non
va mai trascurato il piacere nella e della vita.

Il terapeuta deve sempre tenere conto di due livelli di comprensione della
storia del paziente: la comprensione intellettuale che si concentra sui fatti,
indaga come stiano realmente le cose e ricostruisce ’esatta dinamica dell’ac-
caduto, e la comprensione empatica che invece é piu sottile e complessa di
quella intellettuale e richiede una sensibilita molto fine e rara per essere
attuata; abilita del bravo terapeuta. Con la metafora si riesce a creare un
concerto di entrambi questi strumenti. La metafora in sé racchiude il prin-
cipio del piacere ed il principio del dovere, penetrando nel film della storia
di vita racchiuso nella nostra mente.
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Abbandono
e Istinti

A cura di
Sonia Cannavo
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«Nonno, perché gli uomini com-
battono?».

Il vecchio, parlo con voce calma.

«Ogni womo, prima o poi é chia-
mato a farlo. Per ogni uomo c’é
sempre una battaglia che aspetta
di essere combattuta da vincere o
da perdere. Perché lo scontro piu
Jeroce é quello che avviene fra i due
lupi».

«Quali lupi nonno?».

«Quelli che ogni womo porta
dentro di sé».

Il bambino non riusciva a capire.

Attese che il nonno rompesse l'at-
timo di silenzio che aveva lasciato
cadere tra loro, forse per accen-
dere la sua curiosita. Infine il vec-
chio che aveva deniro di sé la sag-
gezza del tempo riprese con il suo
tono calmo.

«Ci sono due lupi in ognuno di
noi.

Uno é cattivo e vive di odio, gelo-
sia, invidia, risentimento, falso
orgoglio, menzogna ed egoismo».

Il vecchio fece di nuwovo una
pausa, questa volta per darglimodo
di capire quello che aveva appena
detto.

«E Ualtro?».

«L'altro ¢é il lupo buono. Vive di
pace, amore, speranza, generositda,
compassione, umilta e fede».

Il bambino rimase a pensare
un istante a quello che il nonno gli
aveva appena raccontato. Poi diede
voce alla sua curiosita ed al suo
pensiero.

«E quale lupo vince?».



78

Il vecchio Cherokee si giro a guardarlo e rispose con occhi puliti.
«Quello che nutri di pit».
(La leggenda dei due lupi)

Daniela é una ragazza di diciannove anni, che soffre di anoressia e che
ha tentato il suicidio. E finita in un repartino psichiatrico in seguito all’atto
anticonservativo e ora € riuscita, nonostante il dolore e le difficolta, a supe-
rare Pesame di maturita studiando da casa. E stata la fidanzatina di un suo
compagno di classe, il quale metteva in atto comportamenti violenti nei suoi
confronti; oltre a spintonarla, maltrattarla, minacciarla, controllarla, eli-
minare ogni minima sua autodeterminazione, isolarla dagli amici e fami-
liari, questo ragazzo I’ha tradita piu volte, con diverse sue compagne di
classe. Daniela non sa che sta mettendo in atto un copione a lei conosciuto
da tempo. Suo papa ha abbandonato il nucleo familiare per stare con un’al-
tra donna che ha gia una figlia per la quale tradiva la moglie sin dai primi
anni di matrimonio. Daniela ha, sin da piccola, vissuto momenti di violenza
e sofferenza all’interno della coppia genitoriale. Ha appreso che non biso-
gna fidarsi di nessuno, che la figura maschile é inaffidabile, mente, manipola
e inganna. Nel Rorschach, alla tavola 1V, ha interpretato la macchia come:
«Un gigante con gli artigli che muove con movenze malvagie» e, girandola:
«Il diavolo con sotto il fumo, e gli occhi all’interno della sfumatura della
macchia». Al termine della somministrazione, alla richiesta di indicare
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quale tavola sia piaciuta di piu o di meno, Daniela indico la I'V come quella
che le piaceva di meno, ma, ci rifletté su, era anche quella che le piaceva di
pit, perché si sentiva attirata da questo diavolo. L’atteggiamento di questa
paziente nei confronti della tavola IV e dell'imago della figura paterna asso-
ciata a essa, rappresenta 'atteggiamento dell’Uomo verso il mondo del per-
turbante. Qualcosa, cioé, di angoscioso, terrificante, da cui vorremmo fug-
gire ma che allo stesso tempo un po’ ci & familiare, ci ricorda qualcosa di
viscerale, purtuttavia allo stesso tempo é qualcosa di inspiegabile, ignoto,
oscuro, che ci attira, spinge la nostra curiosita ad andare oltre. Al concetto
di perturbante, si collegano le seguenti parole chiave: gli istinti, la follia,
I’inconscio, ’angoscia, il terrore e I’ignoto, tutto quello, cioé, che concerne il
Lato Oscuro presente in ciascuno di noi. Ecco, quindi, che ¢ possibile spie-
gare come mai ci sia cosi confidente questo perturbante. L'etimologia stessa
del termine, infatti, rimanda a un doppio binario di significato, quello della
familiarita, dell’agio, e quella del nascondere, del tener celato. La parola
tedesca ‘unheimlich’ (perturbante) é evidentemente 'antitesi di ‘heimlich’
(confortevole, tranquillo, da Heim, casa), heimisch (patrio, nativo), e quindi
familiare, abituale; & ovvio dedurre che se qualcosa suscita spavento € pro-
prio perché non é noto e familiare. Naturalmente, pero, non tutto ci6 che é
nuovo e inconsueto & spaventoso, la relazione non é reversibile; si puo dire
soltanto che c¢i6 che é nuovo diventa facilmente spaventoso e perturbante;
alcune cose nuove sono spaventose, ma certo non tutte. Bisogna aggiungere
qualcosa al nuovo e all’inconsueto perché diventi perturbante. Il pertur-
bante sarebbe propriamente sempre qualcosa in cui per cosi dire non ci si
raccapezza. Quanto pitt un uomo si orienta nel mondo che lo circonda, tanto
meno facilmente ricevera un’impressione di turbamento (Unheimlichkeit)
da cose o eventi. Chi ha trattato del perturbante, al di fuori della lettera-
tura, ¢ stato S. Freud in Il perturbante in un racconto di Hoffman, nelle pp.
82-87. Esaminando il concetto in altre lingue, il termine perturbante riman-
derebbe ai seguenti aspetti:

LATINO (dizionario di K.E.Georges, 1898): un luogo “unheimlich”, locus
sospectus; in un’ora “unheimlich” della notte, intempesta nocte.

GRECO (dizionari di Rost e di Schenkl): dal greco, straniero, estraneo.

INGLESE (dizionari di Lucas, Bellow, Fliigel, Muret-Sanders ): uncon-
fortable, uneasy, gloomy, dismall, uncanny, ghastly; detto di una casa, haun-
ted; detto di un uomo, a repulsive fellow.

FRANCESE (Sachs-Villatte): inquiétant, sinistre, lucubre, mal a son
aise.

SPAGNOLO (Tollhausen 1889): suspechoso de mal auguéro, lugubre,

siniestro.
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Nel vocabolario della lingua tedesca di Daniel Sanders troviamo alla
parola “heimlich” le indicazioni seguenti:

< appartenente alla casa, non straniero, familiare, domestico fidato e
intimo;

% nascosto, tenuto, celato, in modo da non farlo sapere ad altri o da non far

sapere la ragione per cui lo si intende celare.

«E detto unheimlich tutto cid che potrebbe restare [...] segreto, nascosto,
e che é invece affiorato» (Schelling).

Un po’ come Cappuccetto Rosso che si addentra nel bosco, noi uomini ci
spingiamo nell’oscurita di questo perturbante, e ne usciamo cambiati. Que-
sto perturbante potrebbe essere rappresentato da diverse simbologie: dalla
foresta, dal buio e l'oscurita, o come per Alice nel Paese delle Meraviglie,
dallo Stregatto, dal Cappellaio Matto e dal Bianconiglio, questi ultimi per
indicare la follia, che tanto ci spaventa, ma che allo stesso tempo rimanda
ad aspetti insiti in noi; da considerare inoltre il tema del Doppio, il cosid-
detto “Dubbelganger” (“Doppelginger”), un termine mutuato dal tedesco,
composto da doppel, “doppio”, e Ginger, “che va”, “che passa” (da gehen,
“andare”).

11 tema del Doppio ¢é stato toccato anche nelle discussioni avvenute nel
corso dei diversi Cineforum condotti da Gian Piero Grandi (“Nella tana
dell’inconscio: il lupo allo specchio” e in “Secret Window”). Il Dubbelgan-
ger & generalmente un qualsiasi doppio o sosia di una persona, piu comu-
nemente in relazione al cosiddetto gemello maligno o alla bilocazione;
descrive anche il fenomeno nel quale si vede la propria immagine con la
coda dell’occhio. In leggende e romanzi ¢ un duplicato spettrale o reale di
una persona vivente.

I1 tema del doppio € stato affrontato abbondantemente in letteratura:

Lo strano caso del Dr. Jekyll e Mr. Hyde di Robert Louis Stevenson;

Il ritratto di Dorian Gray di Oscar Wilde;

Il sosia di Fédor Michajlovi¢ Dostoevskij;

Il doppio: un poema di San Pietroburgo di Fédor Michajlovi¢ Dostoevskij;

Frankenstein di Mary Shelley, la Creatura viene spesso vista come un
Doppelginger di Victor Frankenstein;

Dracula di Bram Stoker;

William Wilson di Edgar Allan Poe;

Il barone rampante di Italo Calvino;

La meta oscura di Stephen King;

The Secret Window un film del 2004 diretto da David Koepp, tratto dal
racconto Finestra segreta, giardino segreto di Stephen King.
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Nonché nei fumetti e dai manga, sempre per citarne alcuni: Death Note,
Devil Man, L’inquilino del terzo piano, in Dylan Dog, Sailor Moon, One
Piece, Naruto;

Per non parlare dei film:

L’altro uomo, diretto da Alfred Hitchcock (1951);

La donna che visse due volie, diretto da Alfred Hitchcock (1958);

Macbeth, diretto da Roman Polanski (1971);

Shining, diretto da Stanley Kubrick (1980);

Strade perdute, diretto da David Lynch (1997);

Eyes Wide Shut, diretto da Stanley Kubrick (1999);

Fight Club, diretto da David Fincher (1999);

Io, me & Irene, diretto da Peter e Bobby Farrelly (2000);

Una sconosciuta nell’'ombra, diretto da Jeff Renfroe (2009);

Il cigno nero, diretto da Darren Aronofsky (2010).

Al Doppio é legata anche una categoria diagnostica, la piu discussa di
tutte sulla sua esistenza epidemiologia, il Disturbo di Personalita Mul-
tipla 0, com’¢ denominato oggi, il Disturbo Dissociativo dell’Identita, per
sottolineare che il disturbo insorge da un’unica identita ovviando, quindi,
fraintendimenti semantici. In Una stanza piena di gente, un romanzo best
seller che ha riempito i bancali delle biblioteche di tutto il mondo, e dal quale
verra probabilmente realizzato un film con l'attore Leonardo Di Caprio,
racconta la vera storia di Billy Milligan, un uomo che possedeva ben venti-
sei personalita. Una storia che fece scalpore negli anni 90°, dove si schiera-
rono chi a favore chi contro I'assoluzione dai suoi reati per infermita men-
tale. Pochi credevano alla storia di Billy, molti psicologi e psichiatri I’hanno
valutato, osservato, hanno svolto colloqui con lui. Molti si sono ricreduti di
fronte a quello che hanno trovato davanti ai loro occhi. Una manifestazione
cosl palese di questo disturbo psichiatrico raramente era avvenuta prima,
ma (uesta storia ha scosso gli animi del popolo americano e non solo, tanto
da almeno sollevare la questione sulle origini, le cause e I'esistenza di questa
manifestazione clinica e sinistra del Doppio.

In tutti gli vomini esiste la cosiddetta zona d’Ombra (C.G. Jung), che
rischiarata parzialmente dall’analisi personale e di gruppo ci influenza sem-
pre in qualche modo, e spesso capita di vederla uscire fuori, in circostanze
che la sollecitano. E da affrontare in analisi I'accettazione e la gestione di
questa zona d’Ombra e non la sua soppressione:

«Raramente ci fermiamo a pensare quanto male possiamo fare. Anche chi
non ha mai compiuto veramente del male, puo essere sicuro che nelle pro-
Jfondita del suo essere non ci sia un qualcosa che, se toccato, risvegliato, sol-

lecitato, non lo porterebbe a farlo? Cosa ci garantisce di esserne del tutto
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esenti? Quanto conosciamo di noi stessi? Siamo cosi sicuri di essere incorrut-
tibili? Siamo cosi sicuri di essere l'insieme della perfezione? Tutte le nostre
parti oscure, non puo essere che a oggi non siano venute fuori perché non c’e
stata l'occasione impetuosa per stimolarle? Questo, chiunque, uno psicote-
rapeuta soprattutto, lo deve capire, perché chi non capisce, chi non avverte
questo, giudica. E indica strade. Pin diciamo, no, non potremmo mai fare
nulla di male, pit siamo rigidamente convinti di questo, tanto piit siamo a
rischio. Quello che ci puo salvare é la consapevolezza che anche noi pos-
stamo cadere. La consapevolezza che nel piu intimo e istintuale di ognuno
di noi ¢’é un qualcosa, ¢’é un’area oscura che, se per fatalita é sollecitata,
puo prendere il sopravvento su tutto quello che si é impostato» (L.G. GRANDI,
Miseria e Nobilta, ne «Il Sagittario», nn. 38-39, p. 10, 2017).

«Ogniuwomo ha dei ricordi che racconterebbe solo agli amici. Ha anche delle
cose nella mente che non rivelerebbe neanche agli amici, ma solo a se stesso,
e in segreto. Ma ci sono altre cose che un uomo ha paura di rivelare per-
sino a se stesso, e ogni womo perbene ha un certo numero di cose del genere
accantonate nella mente» (F. Dostojevskiy, Memorie dal sottosuolo, in L.G.
GRANDI, Miseria e Nobilta, ne «Il1 Sagittario», nn. 38-39, p. 8, 2017).

Questo nostro Lato Oscuro, che tanto ci spaventa e attrae allo stesso
tempo, come lo gestiamo? Emerge qui I'importanza del lavoro su se stessi
e il tema del controllo. La comprensione e I'assenza di giudizio sono i punti
cardinali sui quali lo psicoterapeuta deve orientarsi per gestire le Ombre
dei pazienti. Partendo dal presupposto che anche lo psicoterapeuta pos-
siede delle zone d’Ombra, risulta automatico assentarsi dal giudicare quelle
altrui. Non stiamo parlando necessariamente di psicopatologia. Fa parte
dell’animo umano, perché € insito nell’inconscio, uno spazio dove coesistono
il caos, I'ordine e le contraddizioni, lo spazio-tempo non risulta cosi lineare,
e la realta non si distingue dalla fantasia. Il contagio emotivo e invischiante,
dove I’Altro non esiste, e vi é solo un’entita indistinta, € un altro aspetto del
quale il perturbante necessita per manifestarsi. Cosi come per Daniela che
non riesce ad accettare un’esistenza senza ’Altro abusante ma allo stesso
tempo indispensabile, anche Dracula, con il suo tono composto, seduttivo
e ammaliante di un fascino del dandy, contagia Mina, fino a farle perdere
la volonta dei propri gesti (tant’e¢ che le vittime del Conte sembrano ipno-
tizzate). Deve essere presente, cioe, quell’alone di confusione e assenza dei
limiti che ha il gusto della psicosi.

Parlando di Lato Oscuro, come non citare Batman? Nella serie di
Netflix che propone la storia di Bruce Wayne e dei principali personaggi
prima ancora di diventare Batman, & ben esplicata, in tutti i personaggi,
il tema della follia (una follia di stampo psicotico) e il tema del Doppio.
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Tutti i protagonisti, da Bruce, all’insospettabile Alfred, al Detective Gor-
don e ai personaggi appartenenti al mondo del erimine, come Pinguino,
Cat Woman, Joker, emerge la parte Oscura. Ciascuno di loro riconosce un
rispecchiamento nell’Altro (il buono nel cattivo e viceversa) di questa Oscu-
rita, temuta o espressa nel suo apice. Cos’¢ quindi che differenzia il detec-
tive Gordon, un idealista che vorrebbe liberare Gotham dal caos e dalla
corruzione, da Joker, che sceglie invece di voler far regnare il caos e I'istin-
tualita? La scelta. Gordon guarda in faccia la sua parte Oscura ma sceglie
di perseguire la Luce. Joker, invece, ha abbracciato totalmente I’Oscurita,
é folle, irrazionale, imprevedibile, vuole far regnare I'inconscio, il caos su
Gotham:

Bruce (BATMAN): C’¢ un piano dietro questa pazzia?

Jerome (JOKER): Questa gente non vuole un piano, vuole un pretesto.
La madre che sogna di strangolare il figlio. Il marito che vuole accoltellare
la moglie. Quello che vogliono é qualcuno che dica loro: «Si, fallo. Uccidili
pure. Non ha importanza». Non ne ha.

Bruce: Quindi qual é il punto?

Jerome: Il punto é che tutte quelle persone la fuori, che saccheggiano,
rapinano, uccidono, sono le persone che ti lavano Uauto, che ti versano il
caffeé o portano via i rifiuti. E cos’é successo quando la luce si é spenta?
Hanno rivelato le loro vere facce. E vogliono in gran fretta aprire le
venuzze di un ragazzino molto ricco per farsi il bagno nel tuo sangue blu.
Ecco qual é il punto.

Bruce: Questo non é vero. (i sono brave persone a Gotham.

|

Questo sono io!

IL SAGITTARIO | ¢1UGNO / DICEMBRE 2018

83



84

E stata sempréluba tua sceltal

(Gotham, Season 3, Netflix’s TV Series)

La presenza dell’Ombra, quindi, non fa distinguere chi ¢ buono da chi ¢
cattivo. E solo cosa scegliamo di fare, e questo scegliere nasce dal compren-
dere chi siamo noi veramente e dove vogliamo andare. Gordon, prima di sce-
gliere, ha un’allucinazione causata da una sostanza psicotropa, durante la
quale ha una conversazione con il suo defunto padre. Costui gli dice che lo
trova smarrito, confuso e questo perché, gli riferisce, non ricorda chi lui sia.
11 padre, allora, gli mostra un anello con su scritto in latino: «Finché respi-
reremo, difenderemo». Al risveglio, il detective ha piu chiaro cosa deve fare:
tornare nella squadra di Polizia e far tornare la Luce a Gotham.

Gli uomini di tutte le eta e le epoche, bambini, adolescenti, ma anche
adulti, sono incuriositi e affascinati dall’Oscurita, da tutto cio che suscita
terrore, dall’invisibile e dall’ignoto. Cercando di viverlo e di immergersi in
questo ignoto, si tenta, forse, di comprenderlo e di poterlo controllare, o
quanto meno di possedere la fantasia che non ci possa far del male.

Gli adolescenti che si vestono di nero e che seguono il filone gothico, ma
non solo, tutti quelli che si crogiolano nel dolore e nel male di vivere, tentano
in questo modo di controllare I’Oscurita, affrontano la Morte e tutto quello
che angoscia di pit, un po’ come nei comportamenti contro-fobici. Tutti gli
adolescenti, infatti, si sentono onnipotenti: si sentono forti, hanno mille pos-
sibilita ancora davanti a loro. C’¢ chi mette alla prova la propria immorta-
lita con la guida spericolata, il provare droghe, e ¢’¢ chi, invece, segue lo stile
gothico per vivere la Morte. Lo stile dark non é approvato dalla societa (cosi
come altri stili di vita, tipo il punk), e sono probabilmente anche strategie
identitarie per sentirsi diversi dagli altri, per essere anti-conformisti, e per
farsi vivere dagli altri in modo perturbante, e quindi, impersonificare qual-
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cosa di affascinante e terrificante. Possiamo ipotizzare che lo scegliere di
affacciarsi su tutto cio che riguarda il Lato Oscuro sia un tentativo di supe-
rare un sentimento d’impotenza di fronte a questo lato non visibile e difficile
da gestire e controllare. Specialmente in adolescenza dove gli impulsi e I’e-
motivita sono prorompenti, impetuosi e fan paura.

Legato allo stile gothico, il concetto di perturbante rimanderebbe episte-
mologicamente anche al concetto di estetica; difatti, lo stile dandy e ricer-
cato di dettagli fa parte del fascino e dell’alone di mistero che aleggia intorno
a personaggi Oscuri come Oscar Wilde, Dracula, o Andrea Sperelli; un’este-
tica atta a camuffare, a nascondere la propria natura demoniaca e a fingere
di essere qualcos’altro per attirare le proprie prede.

=
(In “Dracula”, sotto, Vlad Tepes si finge vivo, in pieno stile dandy,
sopra, il vero volto di Dracula)

Nella favola di Barbablu, egli, per attirare le attenzioni delle donne, le
portava a cavallo, organizzava loro dei banchetti sfarzosi, si mostrava dispo-
nibile, gentile, e in questo modo «anche la Barba sembrava meno blu». Bar-
bablu alla fine riusci a ingannare la piu giovane delle sorelle, che per un pelo
sfuggi alla sorte delle precedenti consorti, cioé la decapitazione nelle cantine
del suo castello.
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Daniela ¢ attratta da U. anche perché lui € benestante, la porta nei posti
migliori della Torino bene, non le fa mancare nulla dal punto di vista mate-
riale, e le fa i regali piu costosi, oltre a essere un bel ragazzo dal viso pulito
e dallo sguardo dolce. A che prezzo pero Daniela sta pagando tutto questo?

C’¢ anche un proverbio: il Diavolo si nasconde nei dettagli. Come non
accostare questo concetto con la ricerca dell’estetica e della sfarzosita in
maniera ossessiva come fanno questi personaggi oscuri o in chi cerca nello
stile gotico il proprio modus vivendi?

L'uomo si spinge oltre, per sentirsi meno impotente. Il sentimento d’infe-
riorita, se portato all’estremo, diventa la parte piu oscura di noi: in un’epoca
regnata dalle intelligenze artificiali, quanto ci sentiamo Dio nel pensare di
poter creare delle creature pensanti?

Non ¢ forse la superbia il capostipite dei vizi capitali? Non sono forse i
peccati capitali i sovrani dell’istintualita e della perdizione umana versus la
razionalita e il controllo sano degli impulsi nel rispetto del vivere comune?

Tutti gli vomini di tutte le eta ricercano I'ignoto, lo sfogo degli istinti,
la parte Oscura e invisibile che ci angoscia. Gli appassionati di esoterismo,
ovvero chi partecipa, ad esempio, alle sedute spiritiche, o chi si reca nei
cimiteri abbandonati o nelle case infestate; chi fa parte delle sette satani-
che; chi si rivolge a fattucchieri, stregoni, preveggenti, si affida ai déja-vu,
o ai sogni premonitori, rimandano ad un unico probabile scopo: la ricerca
dell’ignoto per non temerlo piu, per illudersi di controllarlo. Mossi seppure
da un tentativo di fuga dalla realta, dall’adrenalina che si prova o per for-
nire un senso all'inspiegabile. La ricerca della Morte e del Male sono una
ricerca all’esterno del mondo perturbante che é dentro I’'animo di tutti gli
uvomini e dell’Universo che ci circonda.

Ancora oggi a Torino sono organizzati tour di stampo esoterico nelle
vie e nei sotterranei della citta, considerata una delle punte del triangolo
della magia bianca e della magia nera che collegano alcune citta in Europa
(insieme a Praga e Lione il triangolo della magia bianca, e con Londra e San
Francisco il triangolo della magia nera). Esiste anche un tour che si chiama
“il Lato Oscuro di Torino”.

La ricerca dell’Oscurita € sempre stata presente sin dall’antichita e attra-
verso le epoche si struttura a seconda delle esigenze del tempo. Al giorno
d’oggi, dove non si tollera la frustrazione, il ritmo di vita é sopprimente, la
ricerca della perfezione e dell’apparire schiacciano 'individualita e I'isola-
mento sociale diventa sempre piu diffuso, ecco che la fuga dalla realta per
addentrarsi in un mondo tetro, angosciante e affascinante sembra "unico

modo per sentirsi padroni di se stessi e potenti. Gia nel 1994 era emersa la
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necessita di fuggire dal modus vivendi che nel nostro millennio e divenuto
quotidiano e scontato:

«Nei pressi di Piazza Vittorio, in uno scantinato impregnato di muffa i bac-
canali a Satana sono all’ordine del giorno. “L vero, non ci sono pit i pre-
supposti sociali di ribellione del medioevo — dice la sua Giovanni Marongiu
—ma la vita oggi per la maggior parte é schiavizzata da altri fattori altret-
tanto pericolosi: il ritmo di vita, l'incubo del licenziamento, la svalutazione
della lira, la vanificazione dei risparmi, l'annientamento di ogni ideale,
U'incognita della pensione, il terrore dell’ispezione fiscale, della prepotenza
della magistratura. [...] Perché ci troviamo qui? E un tentativo di libera-
zione, tuffarci nel mistero dei sensi e lasciarci trasportare da ogni per-
missivita. La nuova regola é quella dell’edonismo non degli affetti. Non ci
si deve affezionare a nulla: questa é la prima norma per non soffrire. Carpe

Diem» (De Rolandis, pp. 29-30, 1994).

«Mi sono interessata dell’occulto da quando ho iniziato a fare ricerca sulla
natura dell’'uomo — racconta Antonella Grandi, impiegata. [...] Ho parte-
cipato a numerose sedute spiritiche, dapprima per pura curiosita, poi per
studio. Ero ansiosa di nuovi eventi, nuove emozioni. E questo desiderio del
conoscere che mi ha condotto ad assistere ad un Sabba. E indubbio che si
rimane contagiati. Le forze demoniache entrano realmente nel corpo, ma
Jfrancamente non credo che ci possano condurre a compiere atti malvagi.
Forse di disinibizione, ma oggi qualsiasi spiaggia é una palestra in cui ci si
spoglia liberamente. Queste esperienze mi danno sicurezza, non mi fanno
temere la morte e sono certa che possono aiutarmi in caso di necessita.
Insomma, se il male mi e alleato, il male non mi puo colpire» (De Rolan-
dis, p. 29, 1994).

Ecco che abbandonarsi al Lato Oscuro, proprio come ha fatto Joker,
comporta la scelta dell’abbandono agli istinti, all’edonismo, al contagio, al
controllo di qualcosa d’intangibile, un pensiero magico infantile mai asso-
pito.

Come non collegare questa necessita di abbandono all’istintualita e alla
fuga dalla realta con le patologie borderline sempre piu diffuse nella societa
odierna? Come non vedere che questa societa ci porta a rivelare il nostro
Lato Oscuro?

«Voglio che tu sia te stesso. Lasciatelo dire: il senso di colpa é come un sacco
pieno di mattoni, non devi fare aliro che scaricarlo! Perché ti accolli tutti
quei mattoni? Dio... non é cosi? Ti voglio dare una piccola informazione
confidenziale a proposito di Dio. A lui piace guardare: é un guardone gio-
cherellone! Lui da all’'uomo gli istinti, concede questo straordinario dono,
poi che fa? Ti assicuro che lo fa per il suo puro divertimento, per farsi il suo

cosmico spot pubblicitario... fissa le regole in contraddizione: guarda, ma
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non toccare! Tocca, ma non gustare! Gusta, ma non inghiottire! E mentre tu
saltelli da un piede all’aliro, lui che fa? Se ne sta li a sbellicarsi dalle matte
risate, perché é un moralista! Eun gran sadico! E un padrone assenteista,
ecco cosa é! E uno dovrebbe adorarlo? No, mai!

Meglio regnare all’Inferno, che servire in Paradiso: non é cosi?

Perché no? Io sto qui col naso ficcato nella terra e ci sto fin dall’inizio dei
tempi. Ho coltivato ogni sensazione che l'uomo é stato creato per provare. A
me interessava quello che l'uomo desiderava e non I’ho mai giudicato. E sai
perché? Perché io non I’ho mai rifiutato, nonostante le sue maledette imper-
fezioni. lo sono un fanatico dell'uomo, sono un umanista! Sono probabil-
mente l'ultimo degli umanisti! E chi, sano di mente, potra mai negare che il

XX secolo é stato interamente mio?» (L’Avvocato del Diavolo, 1997)

I nostri pazienti, ma non solo, hanno sempre piu paura di loro stessi, sono
impulsivi, esplosivi, autolesionisti, schizoidi, narcisisti, orientati alla perfe-
zione spasmodica, all’edonismo privo di etica o morale, dove le perversioni
schiacciano i valori solidi che sorreggevano le principali istituzioni. E come
non associare il perturbante con la follia? Non e forse questo che temiamo di
piu oltre la morte?

Come possiamo riportare la Luce?

La risposta e riportata all’inizio della trattazione, all’interno della Leg-
genda dei due lupi. Conosciamo questo Lato Oscuro di noi, comprendiamolo.
Ma prima, nutriamo la nostra Luce, i nostri punti di forza. E uno degli obiet-
tivi principali del cammino psicoterapico: il rinforzo dell’lo passa attraverso
il rinforzo delle nostre parti sane. Dobbiamo conoscere noi stessi e le circo-
stanze in cui questa parte oscura puo emergere, perché non potra mai asso-
pirsi. Il compito di un terapeuta é quello di schiarire il pit possibile queste
zone d’Ombra, ma non si riuscira mai del tutto. La parte Oscura, se cono-
sciuta e gestita in modo sano, puo diventare persino un’alleata. Non dimen-
tichiamo che il nostro inconscio é un alleato di per sé, basti pensare ai mec-
canismi di difesa, quelli evoluti. La nostra parte piu istintuale, terrificante,
angosciosa, allora, diverra meno perturbante e piu risorsa. D’altronde, lo
diceva gia Winnicott: «Saremmo davvero poveri se fossimo soltanto sani»

(D. Winnicott).

ABBANDONO E ISTINTI
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Colpa e
senso di colpa

Alice Di Nunzio
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Premessa
«Oh,

un’azione infernale,

io avevo commesso
e doveva
portare a tutti disgrazia: perché
tutti lo affermavano, io avevo
ucciso 'uccello che faceva sof-
fiare la brezza. Ah, disgraziato,
dicevano, ha ammazzato 1'uc-
cello che faceva spirare il buon
vento.
[...] Ohime! che sguardi terribili
mi gettavano, giovani e vecchi!
In luogo di croce, mi fu appeso al
collo I’Albatro che avevo ucciso.
[...] E immediatamente questa
mia persona fu torturata in una
tremenda agonia che mi obbligo
a raccontar la mia storia; e sola-
mente dopo averla narrata, mi
sentii sollevato.
Fin d’allora, a un’epoca indeter-
minata, riprovo quell’agonia; e
finché non ho rifatto lo spaven-
toso racconto, il cuore mi brucia
nel petto.
lo passo, come la notte, di terra
in terra, e ho una strana facolta
diparola. Appenalo vedoin viso,
riconosco subito I'nomo desti-
nato ad udirmi; e gli comincio a
dire I'edificante mia storia».

(cit. S.T. Coleridge,

The Rime

of the Ancient Mariner)

Ho scelto di cominciare questo ela-
borato con una citazione letteraria
per sottolineare come il tema della
colpa abbia da sempre percorso,
trasversalmente, molte riflessioni
sull’'uomo, siano esse psicologiche,
teologiche, antropologiche, filosofi-

che o, appunto, letterarie.
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Freud stesso era solito sostenere che la ricerca letteraria precede quella
scientifica, affermando come i poeti, nelle cose dello spirito, sorpassassero
di gran lunga i comuni mortali, poiché sapevano attingere a fonti dove la
scienza ancora non era arrivata. Ho quindi ripensato a come, prima di spe-
rimentarmi in ambito clinico, I'incontro con il tema della colpa, nel mio
caso, sia avvenuto proprio grazie ai personaggi letterari che piu ho amato e
che hanno preso vita nella mia mente attraverso le pagine dei loro ideatori.

Nella storia del romanzo contemporaneo, si individuano in particolare
due assi fondamentali lungo cui si ¢ delineato il tema della colpa, quello
dostoevskiano, in cui essa va a cercareil proprio castigo (cfr. Delitto e castigo,
I demoni), e quello che si potrebbe chiamare kafkiano, in cui ¢ il castigo che
va a cercare la propria colpa (cfr. Il processo). Ma ulteriori esempi si hanno
nella tragedia, cosi come nel romanzo francese.

«Via, macchia maledetta! Via dico e queste mani, non saranno mai
pulite?» recita Lady MacBeth, mettendo in scena la colpa e il senso di colpa
e le loro mortali conseguenze; ma ancora, non € sempre il senso di colpa a
muovere Jean Valjean nel suo cammino di redenzione, guidato dalla luce di
una coppia di candelabri («Non possiamo impedire al pensiero di tornare su
un’idea pit di quanto possiamo impedire al mare di tornare a un lido: per il
marinaio si chiama marea, per il colpevole rimorso», V. Hugo, I miserabili)?

Il vecchio marinaio da me citato &, cosi, solo uno dei molteplici personaggi
letterari assunti a emblema della colpa e del percorso di redenzione. Quello
cantato da Coleridge ¢ un atto reale, assurdo e gratuito verso una creatura
“pia e buona”, che porta 'uomo all’*agony”, intesa come “lotta” interiore. Il
marinaio dimostra, inoltre, come si possa giungere alla consapevolezza solo
dopo un lungo percorso: nel suo caso, dopo aver portato appeso al collo I'al-
batro come una croce e aver attraversato il deserto della colpa che, alla fine,
si rivela per lui una felix culpa, necessaria al suo naufragio e alla sua rina-
scita.

La ballata mi ha colpito, infine, per il riferimento ad uno “strano potere
di linguaggio” conferito al vecchio marinaio: quando il ricordo della colpa
torna a tormentarlo, il cuore gli arde dentro finché non ha finito di nar-
rare la sua “storia spettrale”. La ballata rappresenta il suo purgatorio e tale
potere é quello della poesia, della narrazione, a cui é riconosciuto un ruolo
chiave anche nel percorso psicoterapeutico.

11 mio lavoro non nasce solo dall’interesse verso il tema della colpa, un
interesse scaturito e aceresciuto dall’incontro con queste ed altre molteplici
figure, letterarie prima e reali poi, ragazzi e genitori conosciuti grazie al Ser-
vizio di Psicologia dell’eta evolutiva dell’Asl Tol dove svolgo tirocinio. L'inte-
resse ¢ stato anche sostenuto da interrogativi e dubbi sorti, sul piano opera-
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tivo, confrontandomi con la colpa e i sensi di colpa portati dagli utenti; nello
specifico, € stato il recente lavoro di sostegno con genitori di bambini disabili
o sofferenti a farmi incontrare il tema della colpa e a spingermi a riflettere
ed interrogarmi sul possibile ruolo della narrazione quale strumento tera-
peutico che, come per il vecchio marinaio, permettesse una rinascita e I’inte-
grazione del passato con il nuovo. Come descritto dalla dottoressa Bastianini
(2007) «[...] qualunque cosa sia successa, non é illusorio, in un percorso psi-
coterapeutico, il riconquistare la liberta di reinventarsi, riscrivere la pro-
pria storia, trasformando il passato in un futuro ricco anche della soffe-
renza e delle difficolta superate», nell’idea che «la funzione dello speciali-
sta, sia in ambito diagnostico che terapeutico, é riattivare la possibilita di
un raccontare, come ricerca di un senso degli eventi».

Ad ogni seduta, a mia volta, sono stata coinvolta in un lavoro di rifles-
sione e di rielaborazione delle emozioni e dei vissuti che emergevano nei col-
loqui. In tal senso, una delle maggiori difficolta che sempre incontro é riu-
scire a mantenere la “giusta distanza” con i clienti, sapendo si immedesi-
marmi nell’altro, arrivare a «vedere con gli occhi dell’Altro, sentire con le
sue orecchie e palpitare con il suo cuore», ma sapendo poi interrogarmi e
discriminare i suoi vissuti, senza alludere o proiettare miei pensieri ed emo-
zioni.

All’interno di questo lavoro, nella prima parte si prendera in esame
il concetto di senso di colpa in un confronto tra le posizioni piu classiche
da Freud a Jung, fino alla riflessione su quello di colpa proposta dal prof.
Grandi, con un rimando al pensiero di Buber. Una piccola parentesi verra
aperta rispetto al panorama contemporaneo e al modo in cui la colpa viene
oggi vissuta ed elaborata nell’attuale contesto sociale ed educativo.

I1 secondo capitolo trattera il tema specifico della colpa nel caso di disabi-
lita a partire dall’esperienza di tirocinio in corso, quindi una riflessione su

possibilita e obiettivi del lavoro psicoterapeutico con la colpa.

Capitolo 1 — Colpa e senso di colpa
Colpa e senso di colpa, da Freud alla Psicologia Individuale

«Chi voglia udire la voce sincera della
coscienza, bisogna che sappia fare silenzio
intorno a sé e dentro di sé».

Arturo Graf

Riflettere sul concetto di colpa significa muoversi lungo complicati percorsi,

sia nell’interiorita della persona, sia nei suoi itinerari sociali, giuridici e
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religiosi. Soffermarsi su tale contenuto porta inoltre ad interrogarsi sui temi
della coscienza, della responsabilita e dell’intenzionalita, sulla limitatezza e
sulla finitudine umana e su come tali dimensioni siano inevitabilmente sog-
gette all’influenza del contesto sociale e culturale.

Nel panorama moderno, € stato forse Martin Buber uno degli studiosi
che maggiormente si & dedicato al tema della colpa e che, a partire dalla sua
posizione filosofica, ha posto interessanti interrogativi cireca il suo tratta-
mento in ambito clinico. Ma per analizzare tali interrogativi, risulta essen-
ziale partire da una riflessione sulla colpa, considerando alcune posizioni
storiche di studio e intervento.

Sulla scia del pensiero di Buber, in virtu di una logica del confronto e
dell’integrazione, ¢ stato durante il seminario residenziale di quest’anno che
il prof. Grandi ci ha invitato a riflettere su come la questione della colpa sia
stata affrontata nella tradizione psicoanalitica, sia a livello teorico che nei
suoi risvolti operativi.

In estrema sintesi, non solo storicamente la psicologia del profondo si e
concentrata soltanto sulle reazioni interne dell’individuo, quindi sul senso
di colpa quale formazione psichica della colpa, ma ancora oggi si fatica ad
abbracciare una prospettiva di pit ampio respiro, che consideri anche il col-
legamento con 'esperienza reale, con gli eventi reali che influenzano I'indi-
viduo e stanno a fondamento della colpa vissuta.

Come descritto dal prof. Grandi (2009, 2016), un terapeuta che voglia
essere promotore di benessere, che voglia porsi al servizio e a vantaggio del
paziente, non puo astenersi dall’entrare nel campo di forze in cui la per-
sona é inserita e considerare, quindi, il collegamento con la realta. 1'im-
postazione ambientalista propria della psicologia individual-comparata,
invece, fa si che la ricerca con il cliente e la comprensione del suo peculiare
funzionamento psichico comprendano necessariamente 'indagine dell’am-
biente di vita, in quanto «gli accadimenti del vivere in un mondo di rela-
zioni, le persone con cui si é in contatto, determinano fortemente la vita di
un paziente; ne consegue che é importante per lo psicoterapeuta compene-
trarsi nel campo di forze di chi si é affidato» (Grandi L., 2016, pp. 123-124).

Tale discorso si potrebbe applicare perfettamente al lavoro clinico con la
colpa; ciononostante le psicologie del profondo, ripeto, si sono storicamente
concentrate solo sulle formazioni intrapsichiche: né in Freud né in Jung vi
& posto per una colpa in senso ontico, ma si considera I’essere umano per se
stesso, le istanze intrapsichiche e, al massimo, il loro interscambio.

Freud considerava la colpa una conseguenza del complesso edipico con
un ruolo fondamentale nello sviluppo del Super-lo e con la funzione di man-
tenere il comportamento degli esseri umani in linea con le norme morali.

COLPA E SENSO DI COLPA



Nel dettaglio, egli la riconduce «alla trasgressione di tabu primordiali e
moderni, diistanze parentali e sociali, [...] compreso ormai solo come effetto
della paura della punizione e del rimprovero da parte di queste istanze,
come effetto del timore infantile della “perdita di amore” o invece, special-
mente dove si trattava di colpa immaginaria, come un “bisogno di puni-
zione” di tipo libidinoso, come “masochismo morale” al quale si aggiunge in
modo complementare il sadismo del Super-lo» (Grandi, 2016; Buber, 1958).

Jung invece, il cui modello di struttura psichica si fonda sul Sé, affronta
«la questione come “proiezione” della psiche, non come qualcosa di extra-
psichico incontrato nella psiche» (Grandi L., 2016, p. 124) e identifica la
colpa come una dimensione inevitabile dell’esistenza, che fonda il processo
di individuazione (Quaglino, 2008).

La Psicologia Individuale, invece, invita a considerare gli eventi colpe-
voli, ovvero a prendere le mosse dalla situazione in cui tale atto é avvenuto
cosl come le relazioni in cui si € inserito il paziente, in quanto é nella rela-
zione io-tu, nel tradire/danneggiare tale relazione, che scaturisce la colpa
autentica.

A tal proposito Buber offre un’utile distinzione tra colpa esistenziale e
colpa nevrotica.

La colpa esistenziale ¢ un evento, una frattura, che si manifesta laddove
I'individuo violi qualcosa dell’ordine umano, di quei fondamenti che sog-
giacciono all’esistenza umana e che egli conosce e riconosce, in quanto sono
stati da lui interiorizzati (Buber M., 1958; Grandi L., 2016). La colpa nevro-
tica & piu vicina al concetto di senso di colpa comunemente inteso che, per
la Psicologia Individuale, assume appunto una connotazione nevrotica ed é
considerato una finzione rafforzata, che porta ad un livello esasperato tutta
una serie di azioni, pensieri, progetti, relativi a svariati contenuti (Pagani,
2003).

L’invito é a porre attenzione alla dimensione autentica e oggettiva della
colpa, al suo essere evento che si situa «nell’insieme di fatti ed interazioni
tra il mondo dell’lo, il mondo del Tu e quello dell’Esso» (Grandi L., 2009).

Nel modello individual-psicologico, quindi, si supera la concezione di
uomo colpevole perché incapace di uniformarsi, di giungere a un compro-
messo fra i suoi istinti e le richieste superegoiche, per considerare, piutto-
sto, il problema dell’incontro e della condivisione umana (Grandi L., 2016).

A tal proposito, proprio Buber ha ben descritto I'importanza della rela-
zione lo-Tu, unica dimensione in cui I’lo sussiste, nonché del riconoscimento
di tale relazione reciproca che se mossa dalla sola volonta d’uso o di potenza,
quindi a prescindere dalla volonta di relazione, diviene una relazione stru-
mentale fautrice di colpa. In estrema sintesi, il filosofo (1958) spiega come
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ogni essere umano sia in rapporto oggettivo con gli altri e I'insieme di tali
rapporti costituisca «la sua vita come partecipante all’essere del mondo e
al suo ordine», di cui si assume cosi la responsabilita. Un rapporto ogget-
tivo tra esseri umani puo divenire relazione, la quale puo a sua volta essere
curata, trascurata o violata: tradire tale relazione corrisponde a violare ’or-
dine umano ed ¢ il principio di una colpa esistenziale.

La sofferenza, la psicopatologia, non & solo soggettiva ed individuale:
nasce nel campo relazionale, nel “tra”. Il senso di colpa, allo stesso modo,
nasce e riemerge nella relazione con I'altro, ovvero ¢ autentico solo «se é
ancorato alla realta relazionale; questo é possibile nella misura in cui vi sia
consapevolezza (intesa come capacita di essere presenti al confine di con-
tatto). Il senso di colpa “nevrotico” e tale in quanto non corrispondente alla
verita della relazione: esso é uno det modi in cui si manifesta la paura di
differenziarsi, di uscire dalle appartenenze. Il senso di colpa autentico é un
dolore sano perché sana la relazione» (Grandi L., 2009, 2016).

Tale prospettiva conduce anche a scelte operative molto differenti. 11
prof. Grandi scrive: «Il tra é il confine di contaito. Passare quindi ad un’ot-
tica radicalmente relazionale in psicopatologia consente di gettare una luce
diversa sul dolore e sul senso di colpa: il dolore relazionale se é insostenibile
diventa autodistruzione (disperazione) o anestesia (incapacita di percepire
affettivamente sé e l'altro). La prospettiva relazionale apre una dimensione
etica della psicoterapia: rendere sostenibile (e non anestetizzare) il dolore
nelle persone che incontriamo e di cui abbiamo cura significa ridurre il
male del mondo» (Grandi L., 2009, 2016).

Soffermarsi a lavorare sull’evento colpa, ovvero sulle dinamiche che
hanno condotto I'individuo a quell’evento, rendera necessario un passag-
gio attraverso il dolore e la tolleranza di tale sofferenza: lo scopo della psi-
coterapia non ¢ piu ridurre il senso di colpa, sollevarlo dal disagio passando
attraverso un’introiezione dell’interpretazione, quanto muovere ad un’inve-
stigazione della disposizione d’animo in cui 'azione é avvenuta, col fine di
recuperare la capacita di sentire la colpa, quale segno atteso e ricercato che
testimonia il recupero della dimensione relazionale, fondante ogni soggetti-
vita e segno di salute relazionale (Grandi L., 2009, 2016).

Ci muoviamo, in altre parole, nel campo della coscienza, quale capacita
umana di distinguere nel proprio comportamento passato e futuro cio che
¢ da approvare e cio che non lo €, i cui criteri, inoltre, non coincidono del
tutto con gli standard tramandati dalla societa o dalla comunita (Buber M.,
1958).

A tal proposito Buber (1968) ha affermato che «l'uomo é l'essere che é
capace di diventare colpevole e capace di rischiare la propria colpa; [...] la
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sua piu grande colpa non sono le sue cadute: la grande colpa dell’uomo é
che puo ricominciare in ogni momento e non lo fa».

Riecheggia qui I'idea che la frattura (la colpa) sia sempre legata a una
scelta, alla volonta. Il paradigma relazionale, proprio della Psicologia Indi-
viduale, delinea un uomo teleologicamente orientato e questo non solo apre
alla liberta e alla possibilita, ma anche al recupero del concetto di respon-
sabilita.

Richiamo in tal senso Viktor Frankl, la cui teoria si fonda sull’assunto
che ogni uomo debba dare un senso alla propria vita in qualunque situa-
zione storica o psicologica si trovi e configura un modello di uomo, quindi,
sospinto dalla volonta di significato, dalla ricerca di uno scopo e dal rispon-
dere ai compiti che gli sono stati affidati dalla vita stessa; egli e libero di sce-
gliere, ma tale scelta & «responsabilmente voluta».

Frankl ha infatti ritenuto la colpa uno degli elementi della tragica triade
e ha descritto come il presupposto necessario affinché essa e ’'angoscia siano
possibili é costituito proprio dalla liberta e dalla responsabilita dell’'uomo:
«Soltanto un uwomo libero di provare angoscia, soltanto un essere responsa-
bile puo diventare colpevole» (Frankl, 1978, p. 138). La coscienza, continua
Frankl, & un organo di significato: ogni scelta della coscienza non & arbi-
traria, ma libera e responsabile, in quanto I'uomo &, a un tempo, cosciente
e responsabile. L'obiettivo & quindi quello di aiutare 'individuo a passare
da un atteggiamento di patiens a una posizione di agens con I'assunzione di
tutte le responsabilita che consentono di conseguire i valori fondamentali
della vita (Ghidoni, 1998).

Grandi (2016, p. 262) scrive: «Luomo e naufrago e al contempo il nau-
fragio é liberta. [...] E libero perché da quando apre gli occhi sul mondo e
vi si percepisce come parte, e responsabile di tutto quel che fa». Tra queste
responsabilita, parafransando Jaspers, ¢’é quella di «assunzione delle pro-
prie colpe».

Il lavoro sulla colpa autentica ed esistenziale, cosi legata alla liberta e
alla responsabilita, va quindi oltre una semplice “presa di coscienza”. Sicu-
ramente un primo passaggio consiste nella definizione dell’atto colpevole,
per poi passare alla sua consapevolizzazione; Buber (1958) parla a tal pro-
posito di autorischiaramento della propria colpa nella dimensione esisten-
ziale, paragonando il processo a un’onda luminosa amplia e durevole che
illumina le zone d’ombra dell’io-con me stesso. Alla presa di consapevo-
lezza e all’assunzione di responsabilita deve seguire pero la perseveranza
nell’applicazione di modalita correttive, ovvero nell’espiazione: il colpevole,

in altre parole, muove per ristabilire I'ordine violato, affrontando le con-
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seguenze di tale atto. Infine, il rinnovato ed armonico stile di vita non solo
andra confermato, ma dovra essere mantenuto e curato.

Nell’ambito di un percorso psicoterapeutico, anche lavorando con la
colpa, il professor Grandi (2016) afferma che «individuare non significa risol-
vere»: obiettivo é ricomporre, riarmonizzare, sanare la frattura per rispri-
stinare un’esistenza degna di significato. In quell’area transizionale che si
crea tra terapeuta e paziente, € necessario coadiuvare affinché quest’ultimo
possa condividere i tratti salienti delle sue difficolta, comprendere e rivisi-
tare aspetti rimossi e negati, con I'obiettivo di riattivare I’élan vital e la sua
capacita di giocare, creare nuovi significati e riscrivere la propria storia. Al
terapeuta, portatore di sapere, saper fare ed essere, & cosi chiesto di svilup-
pare al massimo le potenzialita di empatia, ascolto, fiducia, attendendo con
fiducia che il desiderio del paziente rinasca o si rinvigorisca, che egli riat-
tinga alla sua dimensione creativa» (Grandi, 2016).

La colpa, ha affermato la scrittrice Anais Nin, é 'unico fardello che gli
esseri umani non possono sopportare da soli: cosi, «I’amico che ne sa di piu»
puo accompagnare il cliente in un «lavoro di consapevolezza, di trasforma-
zione della sofferenza in potenzialita vitale, di articolazione della confu-
sione emotiva in possibilita di pensiero, di gioco, di creazione, verso aper-
ture di realizzazione autentica con se stessi e con gli altri» (Bastianini,

2008).

La colpa nella societa contemporanea

«Non posso e non voglio tagliare la mia
coscienza perché si adatti alla moda di

quest’anno».

Lillian Hellman

Era il 1966 quando i Rockes cantavano la nascita di una «bella societa fon-
data sulla liberta» nel famoso brano Che colpa abbiamo noi. Oggi, a distanza
di cinquant’anni, si & passati ad un contesto sociale problematico e conflit-
tuale, immersi in quella che Zigmunt Bauman ha definito societa liquida,
una societa ovvero connotata da un estremo relativismo, individualismo e,
spesso, da un marecato nichilismo.

Uno sguardo a questa societa e al suo incessante mutamento puo mostrare
quanto i movimenti del contesto esterno entrino a far parte delle relazioni e
ad influenzare il modo in cui, oggi, ci si confronta (o non ci si confronta) con
il senso di colpa.

11 prof. Grandi (2007) sottolinea come si stia sempre pit promuovendo un
“Sé grandioso” a scapito del Noi, della collettivita. La personalita dell'nomo
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moderno é contraddistinta dal narcisismo, dalla smania per il potere e
dall’apparire: non esiste rinuncia, non esistono fatica e valori, ma assistiamo
invece ad un progressivo impoverimento nella qualita delle relazioni; vi é
minor decentramento, minore interesse ad incontrare I’altro, finanche una
minore capacita emotiva di intuire, sentire e assumere il punto di vista altrui
e di mediare tra i suoi bisogni ed i miei (Grandi, 2007; Fusaro, 2008).

La musica ancora una volta propone un’immagine interessante con
il brano L'esercito dei selfie, in cui Arisa canta una generazione che «si
abbronza con I'iPhone» ma, continua, «<non abbiamo piu contaiti/ Soltanto
like a un altro post/ ma tu mi manchi/ Mi manchi in carne ed ossal/ Mi man-
chi nella lista/ delle cose che non ho». Ascoltandola, mi ¢ venuto in mente
il concetto di affollata solitudine proposto da Bauman. L’'uomo moderno
¢ incapace di tollerare la solitudine, una solitudine che lo terrorizza e che
dispera (Grandi, 2013), ma, parallelamente, ha mercificato gli stessi rap-
porti umani, é divenuto incapace di curare relazioni, di riconoscere I’altro
da sé come portatore di emozioni, pensieri e bisogni diversi dai propri, e di
valorizzare quindi I'incontro con il “diverso”, il “tra” in cui muovono la cre-
scita e lo sviluppo delle nostre potenzialita.

La persona matura é colei che non ha bisogno della presenza dell’oggetto
amato, che puo stare e farcela da sola, ¢ autonoma o, meglio, autosufficiente
e responsabile. Oggi, invece, domina ci6 che Adler defini intelligenza pri-
vata, una logica di ricerca del vantaggio personale senza I’altro o dell’altro
come strumento (Fusaro, 2013). Cosi, il primato del «vissuto soggettivo apre
la porta al narcisismo: se ognuno si autoregola a partire soltanto dalla pro-
pria soggettivita, dai propri desideri, dalla propria autorealizzazione, il
legame diventa solo il limite da trascendere, da evitare» (Grandi, 2009).

Invece di portare I'attenzione su di sé ed impegnarsi per accorciare le
distanze rispetto all’altro, si é sempre piu convinti che gli altri debbano
essere a nostra disposizione e gratificarei quando ne abbiamo bisogno. L'im-
portante é essere felici subito e la parola “responsabilita” sembra suscitare
sdegno e repulsione.

I legami diventano sempre piu fragili e superficiali; ma, come la dotto-
ressa Fusaro (2008) ha sottolineato, per costituirsi come soggetto indivi-
duato e autonomo, la persona necessita di una vita relazionale. Tutto ¢io che
entra in relazione con noi, i luoghi, topos che si compenetrano nella nostra
vita, definiscono nel tempo un’identita storica e la capacita di assumere un
ordine interiore, di distinguere, regolare e separare, quali operazioni che,
appunto, si verificano grazie alla presenza dell’altro da me (Fusaro, 2009).

Il rimando é al problema della molteplicita che, come scrive la dottoressa
Fusaro (2008), «é dentro al soggetto e rappresenta un problema nuovo, non
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perché in passato l'unita fosse data per scontata, ma perché la maggior
unita nel mondo sociale e dei modelli di identificazione valorizzava la coe-
renza». Oggi, invece, la realta ¢ isolata, separata nelle sue varie dimensioni,
cosl come le relazioni e 'organizzazione emotiva: ciascuno attiva parti di sé
nella dimensione della parzialita, gestisce i propri bisogni e desideri in modo
isolato alimentando quel senso di potenza e di superiorita propri dell’infan-
zia, in cui I'altro € oggetto parziale senza che vi sia una fattiva riconoscenza
della sua alterita ed essenzialita, della reciprocita e della cooperazione, ma
un rapporto in cui ci si aspetta la soddisfazione di un bisogno proprio, che
ricalca lo stile di viziatura respirato in famiglia (Fusaro, 2009).

Ma dietro I'apparire si cela una grande sofferenza; scrive il prof. Grandi
(2009, p. 15): «L’individuo che si incaglia nel solipsismo, si muove in un uni-
verso di silenzio affettivo, di solitudine neppure percepita che é isolamento
e spaesamento, un deserto freddo dove ogni cosa e azione sono possibili
solo perché indifferenti. In questo naufragare nell’indifferenza, nell’isola-
mento che aliena, laddove quindi non c’é relazione, non c’e senso di colpa».
11 ripiegamento sul presente, unica prospettiva possibile su cui concentrare
i propri sforzi guidati dal principio del piacere, senza progettualita ma solo
ricercando la soddisfazione dei nostri bisogni (Grandi, 2007), ha cambiato il
concetto stesso di causalita: manca sempre di piu la comprensione e I'antici-
pazione degli eventi e delle loro conseguenze, nell’illusione che tutto sia possi-
bile, subito e ovunque, e che tutto cio che é possibile sia giusto (Fusaro, 2009).

Segmentare la realta, inoltre, porta a viverne solo gli aspetti positivi, il
bello e il giusto, a non integrare gli aspetti pit problematici e frustranti.
Cosi, il senso di colpa e di responsabilita, inteso anche come capacita di agire
attivamente nel mondo e di poter partecipare alla propria vita in maniera
matura e consapevole, vengono intaccati. La logica é quella della scissione
per cui si accetta la responsabilita delle cose buone che ci vedono protagoni-
sti, dissociandosi da quelle cattive al fine di salvaguardare il nostro sistema
di abitudini e la nostra pseudo-felicita; nel farlo allontaniamo la colpa o la
neutralizziamo: la percezione é che gli eventi accadano e non sia possibile
sottrarsi a certe situazioni perché non dipendono da noi, non ¢’¢ responsabi-
lita, la colpa & sempre degli altri e io non mi accorgo nemmeno del danno che
procuro, perché sono concentrato sui miei bisogni e non so entrare in empa-
tia con l’altro (Fusaro, 2009).

Prendere atto che siamo interpreti di un’azione, della nostra vita, signi-
fica mettere in discussione le nostre incapacita di renderci vivi e presenti
nella scena della quotidianita. Riconoscere limiti e fallibilita non é facile,
produce una ferita narcisistica e “il figlio Narciso” non € incline a tollerare le
frustrazioni: la caduta delle barriere e lo svelamento delle finzioni attivereb-
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bero il senso di impotenza, rabbia, vergogna e colpa, privi degli strumenti
per tollerare questo naufragio emotivo.

Bauman, in tal senso, ha riflettuto come, se in passato la felicita ¢ stata
prima una ricompensa per pochi eletti poi diritto universale che spettava ad
ogni persona, oggi essa stessa € divenuta un dovere: anche sentirsi infelici
provoca senso di colpa. La sofferenza, al limite, ¢ essa stesso oggetto di esibi-
zione, un evento sociale, non piu significativa sul piano relazionale (Fusaro,
2009).

A tal proposito, risaputo ¢ il cambiamento subito dalla stessa famiglia, il
cui stile educativo si € spostato su un registro affettivo-materno, teso ovvero
a trasmettere affetti e a far si che i figli “semplicemente” non soffrano e siano
felici (Lerda, 2013). Questo stile viziante ed iperprotettivo, poco attento
all'indipendenza e all’autonomia dei bambini (Bastianini, 2007), crea un
“figlio Narciso”, insofferente ad ogni frustrazione, che diventa poi I'nomo
senza desiderio, plastificato e apatico, affetto da quel malessere diffuso,
descritto come insoddisfazione, mancanza, senso di vuoto, di incapacita di
fare scelte e di responsabilita.

Il prof. Grandi (2016) parla di un difetto epocale di “soggettivazione”,
laddove la tanto agognata liberta e la possibilita di scelta sono divenute fonte
di angoscia, non di leggerezza. La logica che guida le scelte contemporanee ¢é
quella del «Why not?» che, sganciata dalla consapevolezza delle motivazioni
personali e delle conseguenze delle azioni, rende apparentemente liberi dai
sensi di colpa, ma, invero, espone al tema della colpa reale privi della forza
necessaria ad affrontarla (Fusaro, 2009).

Le persone si sentono svuotate e fragili, incapaci di affrontare la sfida
evolutiva della colpa, che richiama una scelta consapevole ed orientata in
cui si persegue il proprio progetto di vita in rapporto dialogico con I’altro,
riconosciuto nella sua totalita come soggetto autonomo e portatore di pari
dignita (Fusaro, 2009).

Da qui, la necessita terapeutica oggi, spiega il prof. Grandi (2016), ¢ dive-
nuta quindi proprio quella di recuperare o costituire la capacita di sentire
la colpa, di cogliere il proprio vissuto ed il vissuto dell’altro, il proprio e I’al-
trui dolore. E questo siimpara nel vivere, con coraggio, la relazione con I’al-

tro in una dimensione di apertura triadica.

Capitolo 2 — La colpa e il “non detto”
La disabilita come “luogo di colpa”

Da un sistema educativo basato sul senso di colpa e di responsabilita si & pas-
sati ad un tipo di educazione che mira all’autorealizzazione. Nella societa
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narcisista non basta essere “buoni”, bisogna essere perfetti, “dei vincenti”
se non i “migliori”, in ogni caso “speciali” agli occhi degli altri. Si punta
quindi all’eccezionalita in ogni ambito del vivere, che sia scolastico, lavora-
tivo o sportivo, ognuno deve mostrarsi al meglio.

Durante il mio tirocinio ho la possibilita di lavorare sia con bambini-
adolescenti, che con genitori. Noto in tal senso come i figli siano spesso vis-
suti come prolungamenti di sé, il “tramite” per ottenere il proprio bisogno
di realizzazione; ho incontrato genitori molto competitivi, anche sul piano
sportivo, il cui stile educativo si concentrava solo sulle prestazioni, sulle
competenze dei bambini, faticando a cogliere un lessico piu attento agli
aspetti emotivi e ai loro vissuti. E i bambini, molto stimolati perché emer-
gano e raggiungano l'ideale genitoriale e sociale, appaiono perfettamente
equipaggiati sul piano razionale, ma poi spaventati e bloccati dalla com-
plessita emotiva del rapporto con se stessi e con gli altri e privi degli stru-
menti emotivi con cui relazionarsi con il mondo (Bastianini, «Il Sagittario»,
19, 21). Adler ha descritto come I'ideale, prodotto dell’aspirazione alla per-
fezione, sia una finzione di per sé vitale e pragmatica, necessaria perché
guidi verso un continuo pro-tendere progettuale; per essere tale, tuttavia,
la finzione deve mantenere la sua caratteristica di “tendere verso”, secondo
il principio che “vitale” sia la spinta a ricercare, a perseguire un ideale di
vita, ovvero una continua progettualita rivolta verso e insieme all’Altro, a
partire dalla consapevolezza ed accettazione dei propri limiti ed imperfe-
zioni.

Ma cosa succede nella societa narcisista, quella del Sé grandioso e dell’ap-
parire, quando il nostro ideale di perfezione non viene raggiunto? E quando
il figlio € portatore di una disabilita fisica o psicologica, come la si affronta?

Durante I'ultimo anno di tirocinio mi sono confrontata con due casi in
cui il tema della colpa ha scandito le fasi del percorso. Due mamme: 'una,
che chiamero Anna, vittima di violenze domestiche che si sente colpevole per
I'epilessia e il ritardo diagnosticato a sua figlia; I’altra, Silvia, per I'ipoacusia
monolaterale congenita del figlio. A questi si aggiunge la mia recente espe-
rienza personale come maestra di sostegno di Gio, un bimbo di sette anni
con un grave ritardo mentale.

In un articolo del 2003, Silvia Pagani riflette su come in molti genitori con
bambini portatori di handicap «le finzioni in vario grado rafforzate della
sventura e della colpa guidino la loro vita e quella dei figli, sani e disabili,
verso una direzione mortifera e non creativo-protensiva dell’esistenza».

Con il riconoscimento della disabilita o di un disagio di un bambino, I'im-
magine ideale si scontra duramente con quella reale e molti genitori vengono

travolti dal senso di sventura e di colpa.
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Nei casi da me seguiti, la colpa non ha assunto tanto la forma di un’os-
sessiva ricerca del colpevole, individuato nel medico, nell’istituzione o nel
partner, quanto nell’autocolpevolizzazione da parte di queste mamme, che
si & declinata poi in comportamenti di espiazione quotidiana e/o allontana-
mento del bambino o in processi di negazione. Silvia, fin dai primi collo-
qui di sostegno, ha espresso apertamente i suoi sensi di colpa per I'ipoacusia
monolaterale del figlio, una malattia non genetica e di causa non accertata
ma probabilmente riconducibile alle difficolta durante il parto; una colpa,
vissuta ancora piu amaramente dal non aver riconosciuto il problema per
cinque anni dalla nascita del figlio e per aver poi reso tale disabilita un tabu,
che oggi necessita di essere sciolto a fronte del forte disagio emotivo vissuto
dal bimbo.

Con Anna, trovandoci ancora in fase diagnostica, la colpa € emersa solo
superficialmente nei nostri colloqui, ancorata per di piu al sentirsi responsa-
bile per la trasmissione della malattia alla figlia e per non riuscire ad accet-
tare la sua difficolta cognitiva, attuando poi dinamiche di allontanamento o
iperprotezione nei suoi riguardi.

Mi soffermero, quindi, specialmente sul caso di Silvia, avendo con lei
iniziato gia da tempo un percorso di sostegno alla genitorialita. Nei primi
anni dopo la scoperta, Silvia ha incarnato il modello di mamma descritto da
Pagani (2003), ossessionata dalla disabilita, dedita solo alla cura del figlio,
a salvaguardarlo in un fare ripetitivo e immobile. Nel percepire i figli solo
come oggetti di cura, al fine di espiare la propria colpa, il rischio principale
é pero proprio quello di perdere di vista gli obiettivi fondamentali dello svi-
luppo, ovvero la crescita armoniosa, il benessere dei bambini ed il ricono-
scimento delle loro caratteristiche e dei loro reali bisogni evolutivi, cosi da
poterli accompagnare nell’inserimento nel mondo e nella societa (Ornato, «I1
Sagittario», 21, 2008). Questo sarebbe ancora piu essenziale nel caso di disa-
bilita, che nei casi proposti diviene invece “luogo di colpa” e di indifferenza,
intesa come non-differenza, non delimitazione di confini precisi tra sé e I’al-
tro, quindi di estraneita e disattenzione (Pagani, 2003).

La letteratura evidenzia, inoltre, come la colpa generi spesso un’altra fin-
zione, ovvero quella della “riabilitazione eterna”, tipica nelle disabilita piu
gravi con possibili margini di recupero come ho assistito nel caso di Gio, in
cui i genitori possono prima rappresentarsi e poi attendersi dal figlio pro-
gressi e livelli di autonomia sempre maggiori, spesso irrealistici. Sovente
i genitori sono mossi da sentimenti di inferiorita e inadeguatezza, laddove
la riabilitazione puo quindi divenire strumento di compensazione per rag-
giungere una maggiore sicurezza; a tal proposito, Adler ha descritto come
«quanto piu forte e intenso é il senso di inferiorita, tanto piu grande é il
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bisogno di ricorrere a una linea di orientamento, che emergera sempre piu
distintamente e avra come fine ultimo la sicurezza» (in Ansbacher, 1997).

Talvolta poi il senso di colpa si sostanzia fino a condurre i genitori a
deformare la realta e ad allontanarsi dall’ambiente circostante, in un mondo
chiuso e isolato; questo a scapito del sentimento sociale, della qualita delle
relazioni e dell’espressione affettiva, nonché dei compiti vitali che, soprat-
tutto per le donne, vengono dimenticati a favore della presunta colpa ed
espiazione.

Pur nella loro diversita, i due casi da me seguiti erano inoltre accomunati
da un “non detto”, dall’aver trasformato la disabilita non solo in un segreto
familiare, ma in un tabu all’interno della stessa famiglia, impedendo la con-
divisione dei vissuti emotivi ad essa legati.

In un articolo del 2009, Canestrari e Vidotto affrontano il tema della
colpa da un punto di vista transgenerazionale, soffermandosi proprio su
quelle trasmissioni che «non sono esplicitate, sono segreti, non-detti, cose
taciute, nascoste, talvolta interdette persino al pensiero (“impensate e
impensabili”) (che) si trasmettono ai discendenti senza essere pensate, pia-
nificate e metabolizzate». Gli autori sottolineano inoltre come non sempre il
semplice svelamento sia sufficiente a ristabilire ’equilibrio familiare, ren-
dendosi piuttosto necessarie profonde rielaborazioni.

Nello specifico, i non detti corrispondono ad un segreto che non si puo
rivelare, un qualcosa di vergognoso, di equivoco, di non buono che é stato
interpretato o vissuto come portatore di disgrazia e vergogna per la fami-
glia, tanto da rendere impossibile qualsiasi rappresentazione mentale (Cane-
strari, 2009). Attraverso il tirocinio, mi confronto spesso con la difficolta dei
genitori, e dei bambini stessi, di accettare una diagnosi che li espone al senso
di inadeguatezza e ai limiti che ogni essere umano porta con sé; il disagio, la
sofferenza e, ancor piu, la disabilita, sono vissuti spesso come una macchia,
in una commistione tra colpa, vergogna, tristezza e rabbia, che deve essere
taciuta il piu possibile, per salvaguardare I'apparenza e la perfezione tanto
valorizzate socialmente.

Nel breve sostegno genitoriale con Silvia e il marito, stiamo lavorando
molto su quanto la sordita di E. fosse sempre stata vissuta e trattata come un
tabu da tutta la famiglia, con esclusione ed evitamento, come un qualcosa di
indicibile e impensabile. Non c’era mai stata all’interno della famiglia una
condivisione della storia e della diagnosi, semplicemente perché «E. non ha
mai chiesto nulla», né € stato colto che dietro il non chiedere, per un bam-
bino, si cela un mare di vissuti, di richieste di chiarezza e di narrazione e,
nel caso di E., il suo bisogno di riconoscimento e di rassicurazione sull’amore

parentale. La sofferenza emotiva di E., per il suo viversi «diverso, senza riu-
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scire a parlarne», per il suo sentirsi «non all’altezza dei desideri» dei geni-
tori, € poi sfociato in una forte aggressivita auto ed etero diretta e in una
dismorfofobia, motivo di consultazione in Asl.

Come psicoterapeuta in formazione, ho sentito da subito la comples-
sita insita in questo caso: da un lato la responsabilita di restituire a questo
bimbo la possibilita di una narrazione che illuminasse la sua storia, i tanti
non-detti familiari e lo rassicurasse rispetto all’'amore parentale, dall’altra
quella di sostenere questi genitori, la mamma soprattutto, fortemente in dif-
ficolta nella relazione con il figlio, provando a cercare insieme un racconto
possibile. Ma prima ancora é emersa con prepotenza la questione della colpa
vissuta da Silvia, il suo sentirsi responsabile delle problematiche del figlio. E
allora che una domanda sorge spontanea... che fare?

Un viaggio attraverso la colpa

La particolare prospettiva di conoscenza dell'uomo, proposta da Alfred
Adler, ci permette di avvicinarci agli ambiti di vita e di cura con una proget-
tualita chiara e concreta (Grandi, 2016); nella cornice offerta da un setting
incoraggiante ed empatico, la relazione con il terapeuta pué muovere verso
la creazione di quello spazio transizionale promotore di cambiamento.

Come precedentemente accennato, il prof. Grandi (2009) descrive come
il lavoro con la colpa non possa piu ignorare ’evento reale a favore delle sole
formazioni psichiche in atto; nell’attuale societa narcisista, a fronte dei feno-
meni di responsabilizzazione che la caratterizzano (Fusaro, 2009), spesso il
lavoro si declina in un aiutare il cliente a ritrovare la stessa capacita di sen-
tire la colpa, quale segno atteso e ricercato che testimonia il recupero della
dimensione relazionale, fondante ogni soggettivita e segno di salute relazio-
nale (Grandi L., 2009, 2016).

A livello operativo, I'invito & quello di muovere dapprima ad una ricerca
dell’evento reale fautore di colpa e li soffermarsi, per analizzare con il cliente
le dinamiche concrete dell’evento e, quindi, quali effettivamente possano
essere state le responsabilita che il cliente si addossa.

La stessa logica si puo in parte applicare nel caso in cui la colpa sia legata
ad una disabilita; il lavoro con Silvia ¢ infatti iniziato proprio da qui, con-
centrandoci sulla malattia del figlio, sul ricordo della gravidanza, del parto,
fino alla scoperta del deficit e ai vissuti ad esso collegati, sviscerando tutti
i dubbi e gli interrogativi che, per anni, hanno affollato la sua mente. Sara
un percorso graduale e complesso, che andra ben oltre i pochi incontri di
sostegno a nostra disposizione e non potra prescindere da un lavoro perso-
nale sulla difficile storia di Silvia, come figlia-madre di genitori da lei defi-

b G e s e N N . .
niti “psichiatrici”; potra pero essere, forse, un trampolino per aprire ad una
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narrazione familiare e alla consapevolizzazione di quelle dinamiche rela-
zionali ripetitive messe da lei in scena, incentrate sulla cura dell’altro come
espiazione della colpa.

Pagani (2003) suggerisce che uno dei possibili percorsi di adattamento
alla rottura di vita generata dalla nascita o dal riconoscimento della disa-
bilita di un figlio possa essere «la rivitalizzazione del Sé creativo-proten-
stvo e con essa la riattivazione nei genitori del desiderio di riprogettarsi nel
flusso dell’esistere e del divenire». 1l concetto di Sé creativo é individuato
da Adler per descrivere quella forza creatrice che muove ogni individuo da
una situazione di inferiorita a una di superiorita: é un Sé in prospettiva,
che dona trascendenza, ovvero rappresenta la capacita di ognuno di imma-
ginare, rappresentare e narrare se stesso, di progettare e sperimentare sem-
pre e di nuovo, in modo avventuroso e creativo, la propria esistenza, esplo-
rando la realta, nel tempo e nello spazio, rendendo la vita non solo essere,
ma divenire (Pagani, 2003; Ansbacher, 1997). Un compito del terapeuta puo
essere, quindi, proprio quello di aiutare i genitori a guardare “sempre e di
nuovo” il mondo, il figlio e se stessi con direzione e trascendenza, a guardare
la vita come un «impegno dinamico» e poetico, non soli ma insieme ad altri
sguardi (Pagani, 2003).

La disponibilita ad affrontare creativamente il proprio “naufragio”
(Grandi, 2016), tuttavia, implica il coraggio di lasciare le proprie sicurezze
e le proprie abitudini, per ridare corpo al divenire, con speranza e fidu-
cia. Quest’ultimi, tuttavia, sono ingredienti spesso difficili da trovare in una
societa votata all'individualismo e alla riuscita ad ogni costo. Se la dere-
sponsabilizzazione sociale rappresenta la chiave di volta che sostiene rigide
ma fragili costruzioni finzionali, il setting va visto allora come una attenta e
paziente operazione di rassicurazione e di incoraggiamento verso la matura-
zione di una autentica autostima (Grandi, 2016).

Il prof. Grandi é solito ribadire come il terapeuta debba essere porta-
tore non solo di élan vital, ma anche di speranza e di “caritas”, deve ovvero
sapersi donare all’altro, mettere tutto se stesso al suo servizio, accogliendo
con sguardo benevolo anche le sue varie sfumature, fino a riuscire ad amare,
a voler bene al proprio cliente. L'incoraggiamento, allora, non va certo inteso
come un generale atteggiamento ottimistico che esclude le criticita, né tanto
meno va ridotto ad una importante, ma limitata metodologia pedagogica.
Incoraggiare significa saper individuare le risorse e la potenzialita insite in
ogni persona nel suo divenire e trasmettere questo riconoscimento, permet-
tendo a sua volta al cliente di cogliere le sue risorse con tutte le loro impli-
cazioni per il futuro; quindi, vuol dire disporre il proprio animo alla spe-
ranza, come stato psichico che apre alle possibilita di dare una forma al pro-
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prio futuro. Questo € ancora piu vero nei casi di disabilita e nel lavoro con i
genitori, che possono essere aiutati a riconoscere e valorizzare le risorse pro-
prie e del figlio, restituendo loro «il senso e la possibilita di sentirsi ed essere
genitori positivi, capaci di comprendere e di godere la comunicazione con i
loro bambini» (Bastianini, 2011).

Essenziale, se ci apprestiamo ad accompagnare il cliente nel naufragio
scaturito dalla colpa, sara sviluppare in noi le potenzialita di fiducia ed
empatia, perché «senza la capacita di collocarci dentro il pathos degli aliri
per viverlo, sentirlo e comprenderlo come se fosse il nostro pathos, non é
possibile vera comunicazione né autentico incontro, scambio, dialogo, reci-
procita e legame fra anime» (Ferrigno, 2004, p. 2).

All’interno di un setting incoraggiante ed empatico, il cliente puo quindi
andare a rileggere, insieme ad un affidabile compagno di letture, i capitoli
del proprio romanzo, individuando i sottofondi e le cadute, coglierne i signi-
ficati (Cacciatori, 2011), finanche a rileggere con luce diversa I'evento colpa
e le sue complessita.

I1 professor Grandi (2009b) invita a considerare il processo terapeutico
nel suo dispiegarsi, dedicandosi ad «un’operazione di ricostruzione storica,
non disgiunta dall’impegno allo svelamento di quanto si agita nelle pro-
fondita dell’inconscio, (fino ad) elaborare la narrazione, spesso influenzata
da fantasmatizzazioni, a migliorare 'impiego degli strumenti pitt consoni
ad arginare, predisponendo consone modalita di contenimento, soprat-
tutto relativamente alla spesso improvvida capacita trasformativa delle
protoemozioni, considerabili quali lapilli che possono esplodere ed incen-
diare con modalita del tutto inaspettate la realta psichica del paziente».

Inoltre, il terapeuta «deve individuare un referente che possa stimolare
il racconto personale, favorendo cosi la ricerca di coincidenze fra mondo
interno e mondo esterno». L'obiettivo & la ri-creazione del mondo esterno
e la ri-lettura degli oggetti interni nell’ambito della relazione terapeutica,
ovvero in quell’area transizionale tra la vita fantasmatica e il mondo esterno,
tra il passato e il presente, grazie a cui il paziente puo muovere verso una
nuova e ritrovata consapevolezza di sé, verso la creazione di nuovi significati
e ritrovare il senso del suo essere nel mondo (Grandi, 2007b). Per far cio il
terapeuta dovra essere abbastanza forte da tollerare la sofferenza, comuni-
care amore per la vita e, anche nei momenti piu difficili, mantenere fede al
progetto della persona e riuscire a sostenere «un paziente che si sente dispe-
rato e privo di risorse, attendendo che il suo desiderio di vivere si presenti
nuovamente» (Grandi, 2007b).

Un clima di accoglimento, condivisione e fiducia, con un terapeuta a cui
piaccia giocare, puo facilitare la ripresa della spinta creativa, intesa come
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capacita di dare significato e valore al proprio esistere, di imprimere la pro-
pria impronta, capacita di desiderio, di direzione, di forza (Grandi, 2016).

Conclusioni

Nella premessa mi chiedevo come la narrazione potesse costituire uno stru-
mento terapeutico utile al lavoro con la colpa, specie quella vissuta da geni-
tori come Silvia o Anna, che quotidianamente si confrontano con la disabi-
lita e la sofferenza dei propri figli. Ho cercato inoltre di riflettere su quanto
la loro colpa e la loro resistenza a parlare di tale condizione fossero legate al
contesto socio-culturale.

Come descritto dalla dottoressa Bastianini (2009), molte difficolta dei
genitori sono oggi connesse con la moderna mentalita narcisista, che valo-
rizza «l'immagine di un bimbo sempre piacevole, funzionante, capace, in
gamba, mentre é decisamente problematico per i genitori 'impatto e la
relazione con gli aspetti meno “splendenti” di ogni bimbo, legati alle paure,
alle incertezze, alle sofferenze». Nel caso di disabilita, o di deficit piti 0 meno
gravi, questo e particolarmente evidente.

Nei casi presentati, il modo in cui i genitori hanno risposto alla disabilita
dei figli, le modalita relazionali messe in atto quotidianamente hanno intac-
cato fortemente la fiducia di base e il senso di adeguatezza di questi bam-
bini. Attraverso la relazione con i genitori, infatti, i figli ricevono il senso e
il significato del loro essere-nel mondo, nel rispetto delle specificita e com-
plessita che ciascun bimbo porta con sé e avendo cura delle sue peculiari esi-
genze emozionali (Ornato, 2008).

La colpa, come quella vissuta da queste mamme, € respirata nell’am-
biente di vita dai figli, ma spesso € solo quando essa assume la forma di
una sofferenza psichica cosi disturbante da non potere essere ignorata che
«lintera famiglia, anche se non sempre, puo arrivare da uno specialista e
lasciarsi condurre nel dipanare i fili di sofferenze antiche, confluite incon-
sapevolmente nelle dinamiche di funzionamenio dei genitori, del bambino e
della loro relazione» (Bastianini, in «Il Sagittario», 19, 2007).

In un articolo del 2008, la dottoressa Bastianini scrive che «la funzione
dello specialista, sia in ambito diagnostico che terapeutico, é riattivare la
possibilita di un raccontare, come ricerca di un senso degli eventi» e il rac-
contare, continua, ¢ la capacita di «dare un senso personale agli eventi, col-
legando passaio, presente e futuro cogliendo le emozioni, le intenzionalita e
le finalita, le trasformazioni personali e degli altri. Implica il potersi muo-
vere senza troppo timore nel proprio mondo emotivo, poter dar forma a
sensazioni e vissuti trasformati in immagini, in parole, in sequenze condivi-
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sibili, con la disponibilita e il piacere di incontrare laliro, in un reciproco
gioco di risonanze emotive». Nel lavoro con la colpa credo che per arrivare a
riattivare tale capacita sia prima necessario, come descrive il prof. Grandi,
partire dall’evento reale e li soffermarsi, presentando multiformi possibi-
lita di lettura degli accadimenti, favorendo man mano la liberazione dalla
rigidita e permettendo al paziente di accedere ad un suo Sé creativo con una
positiva ricaduta sulla sua autostima e quindi sul suo personale modo di
affrontare i tre compiti vitali (Grandi, 2007b). Lavorare con questi genitori
ha significato cimentarmi in un ambito clinico diverso dal solito, imparando
a collegare, come afferma il prof. Grandi, una modalita romantica con una
classica; fondamentale, in tal senso, sono state poi le supervisioni individuali
e di piccolo gruppo, cosi come il lavoro personale di analisi.

Concludendo, credo tuttavia che, alla luce dell’attuale societa, sia neces-
sario considerare un ultimo aspetto. La colpa, spiega Bastianini (2009), si
colloca nella dimensione dell’azione, non dell’emozione: non si & colpevoli di
cio che si prova, ma di cio che si fa/mon si fa. Per lavorare sulla colpa, devo
quindi essere in grado di distinguere non solo tra emozione e azione, ma
anche riconoscere in me emozioni positive e negative; solo cosi posso dive-
nire responsabile dei miei atti, scegliere con coscienza e, se sbaglio, ristabi-
lire una relazione emotiva soddisfacente attraverso il perdono e la ripara-
zione (Bastianini, 2009).

Oggi sembra proprio mancare I’attitudine, a fronte di una globale inca-
pacita di riconoscere, ad accettare e integrare non solo le parti di sé effetti-
vamente deficitarie, ma anche solo verso i limiti umani e parti deboli di sé.
E allora che la psicoterapia puo aiutare la persona a «padroneggiare e rico-
noscere cio che é e cio che prova, per risolvere i problemi, per appropriarsi
della realta prendendola dentro di sé, costruendo immagini e investendo la
realta di emozioni e significati importanti per far fronte ai compiti che ogni
eta propone» (Bastianini, 2011).
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«Le esperienze traumatiche lasciano
tracce nella quotidianita, all’interno
delle nostre famiglie, con segreti
oscuri, tramandati in modo impal-
pabile nel corso delle generazioni.
Lasciano tracce anche nella mente e
nelle emozioni, nella nostra capacita
di provare gioia e di entrare in inti-
mita e, persino, nella biologia e nel
sistema immunitario. Il trauma col-

pisce non solo chi ne é direttamente
1

interessato, ma anche i suoi cari»

Il termine “trauma” deriva dal
greco “ferita”. «In senso psichico un
trauma puo metaforicamente gene-
rare ferite e fratturare delle condi-
zioni di equilibrio mentale dell’indi-
viduo, con rottura della capacita di
discriminare e di filtrare gli stimoli
della realta e con la conseguente
invasione della mente da parte di
stimoli molto piu forti di quanto si
possa sopportare»>.

Questo ci fa riflettere su come un
atto materiale generi conseguenze
immateriali e su come diventi dun-
que molto difficile curare un sog-
getto che abbia subito queste situa-
zioni: si dovra infatti trattare con
molte dimensioni delle quali il sog-
getto non é cosciente.

Puo trattarsi di un incidente
stradale, in seguito al quale, in caso
di torto, oltre allo choc per I'inci-
dente in sé, ci si vede additati dalla

I'B. Van DER Koik, 2015, Il corpo accusa
il colpo, Raffaello Cortina Editore, Milano.

2 Treccani — Dizionario di Medicina, A.
Pazzagli —2010.
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propria comunita come colui che ha causato grave danno ad un altro mem-
bro della comunita.

Puo essere un lutto improvviso, un parto traumatico, un incidente d’auto
o un evento che cambi improvvisamente la realta nella quale il soggetto
viveva fino a pochi attimi prima.

Ci sono gli episodi di terrorismo, che minano letteralmente la fiducia
nella comunita e nelle forze dell’ordine che dovrebbero proteggerla.

Allora s’inizia a pensare che anche tra i propri condomini, ad esempio,
potrebbe nascondersi in realta un potenziale attentatore pronto a colpire e
che le forze dell’ordine non possano proteggerci a sufficienza perché la pre-
senza degli integralisti ¢ ormai troppo capillare ed organizzata (questo &
quello che ci portano a pensare i terroristi instaurando una psicologia del
terrore).

Se dopo un evento naturale come un terremoto o un’alluvione, la comu-
nita si stringe e fa forza sul gruppo per risollevarsi, dopo gli attentati ¢’¢ la
tendenza opposta a non fidarsi piu di nessuno. Il gruppo si sgretola e gli indi-
vidui si rendono cosi ancora piu vulnerabili.

Nel mese di marzo 2018, si € svolto a Cuneo un convegno organizzato
dall’Asl CN1 con il patrocinio dell’associazione Psicologi per i Popoli di
Cuneo, con il titolo «La Gestione Psicosociale delle emergenze. Il ruolo dello
psicologo dell’emergenza». Durante questo convegno é stata sottolineata I'im-
possibilita di “prestare” gli psicologi all’emergenza. Gli psicologi che ope-
rano nell’emergenza devono essere preparati e specializzati in tale ambito.
In tal senso é risultata molto interessante la presentazione del lavoro svolto
dal Trauma Center psicologico dell’Ospedale di Cuneo.

Nel desiderio di meglio approfondire tale declinazione della nostra pro-
fessione, ho chiesto un incontro alla responsabile del servizio di Psicologia
dell’Ospedale Santa Croce e Carle di Cuneo e del Trauma Center, dottoressa
Maura Anfossi, che ha accettato con molta disponibilita di rilasciare un’in-
tervista, di cui si riportano i passaggi salienti.

Quando e come nasce il Trauma Center di Cuneo? Sopraitutto, quando é
scattata in lei la decisione e la consapevolezza che fosse il momento giusto?

Dott.ssa Anfossi: Il Trauma Center psicologico di Cuneo nasce nel 2015.
Lavoravo da quindici anni in ospedale, inizialmente come psiconcologa e
in seguito in tutti i reparti dell’ospedale. Mi occupavo, con le colleghe che
via via si sono aggiunte nel servizio, dell'impatto psichico della diagnosi su
pazienti a cui venivano riscontrate patologie invalidanti.

11 mio intervento di “supporto” veniva spesso richiesto anche dal Pronto
Soccorso generale e pediatrico, dal reparto di rianimazione, dalla neuro-
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chirurgia e dall’ortopedia. Si trattava spesso di lutti traumatici o di vittime
d’incidenti, anche quegli incidenti dai quali i pazienti erano usciti indenni o
quasi, ma che tornavano piu volte in pronto soccorso per stati d’ansia legati
all’accaduto. O ancora, poteva trattarsi di familiari delle vittime. In pedia-
tria veniva richiesta la nostra consulenza in casi di dolori addominali che
non avevano cause mediche e che erano ricorrenti in bambini che si scopriva
avessero da poco affrontato un lutto o un trauma. Ricordo un intervento in
Pediatria per dare sostegno a una bimba che aveva trovato la mamma morta
in casa.

Oppure una chiamata che ricevetti nel 2010 dal reparto di Medicina d™ur-
genza per un uomo di circa quarant’anni che aveva avuto un incidente in
auto (con torto), schiantandosi contro una moto. Il conducente della moto era
morto sul colpo e la donna che trasportava era rimasta paraplegica. Affron-
tai con quel paziente un percorso mirato a lavorare sul senso di colpa per cio
che era successo, ma, seppure con le sedute 'uomo inizio a stare meglio, con-
tinuava a non riuscire ad abbandonare una sensazione che lo teneva legato
all’accaduto e per la quale sentivo di non poter fare molto: era pervaso dal
«silenzio assordante dopo lo schianto», mentre aspettava 'ambulanza. Mi
resi conto di non avere strumenti per aiutarlo in questo sintomo intrusivo e
scoprii 'importanza e I'utilita di un approccio psicotraumatologico specifico
come 'EMDR.

Da situazioni come (ueste & nata la spinta a strutturare anche a Cuneo
un Trauma Center.

Quali sono dunque le principali richieste che ricevete? In quali situa-
zioni venite attivati?

Dott.ssa Anfossi: Tuttora veniamo attivati nelle situazioni precedente-
mente accennate, per vittime di violenze e abusi, maltrattamenti familiari,
tentativi anti-conservativi e vari tipi di incidenti (stradali, sul lavoro, di
montagna).

Altri casi ancora d’intervento possono essere le visite protette per i minori
in Rianimazione o, attivati in questo caso dalla Questura, le audizioni di
minori vittime di violenza.

Siamo disponibili anche in occasione di grandi eventi: vittime di terrori-
smo o di catastrofi.

Molto spesso, ci possono essere pazienti che non presentano ferite fisiche,
ma riportano forti stati di choe e angoscia, che potrebbero strutturarsi in
DPTS, come ad esempio i traumi riportati dagli operatori (colleghi, medici,
forze dell’ordine...) in seguito ad avvenimenti o interventi professionali par-

ticolarmente pesanti.
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Nello specifico alcuni grandi interventi del Trauma Center sono stati
quelli per 'attentato a Nizza, in seguito al terremoto del 2016 in centro lta-
lia, dopo il terrore vissuto durante la partita di calcio Juve-Real Madrid
a Torino, I'attentato di Barcellona, il deragliamento di un treno ad aprile
2018, I'incidente sul monte Gelas e il crollo del ponte Morandi a Genova.

Con quali modalita potete essere attivati?

Dott.ssa Anfossi: In caso di grandi eventi 'ufficio stampa emette un
comunicato entro le 24h dall’accaduto per diramare il numero di telefono e
I'indirizzo mail da utilizzare per richiedere il nostro intervento.

Per chi si trova gia in ospedale ed é degente, sara il medico ad emet-
tere una richiesta interna o, nel caso il paziente non sia degente, bastera la
richiesta de-materializzata del medico di base.

Gli utenti esterni che abbiano vissuto una situazione traumatica pos-
sono invece richiedere il nostro intervento tramite mail entro un mese max
dall’accaduto.

Come riuscite a dare copertura al ceniro?

Dott.ssa Anfossi: Ci alterniamo a turni, mettendo a disposizione ore
extra-lavorative, senza diminuire la nostra presenza in ospedale. Alcuni
interventi sono necessari nel week end o in fascia serale.

Il Trauma Center non puo avere una lista d’attesa, proprio perché dob-
biamo lavorare sull’'urgenza. Il nostro intervento prevede un supporto
psicoterapeutico urgente negli studi pubblici messi a disposizione per il cen-
tro. Non ci rechiamo, come fanno ad esempio i colleghi di PxP, sui luoghi
degli attentati o dei disastri.

Quando veniamo contattati, diamo un appuntamento entro 48-72 h mas-
simo.

Gli psicologi che si prestano a coprire le ore necessarie ricevono un get-
tone di presenza. I mezzi necessari vengono raccolti attraverso raccolte fondi,

quali ad esempio la camminata non competitiva “Passi in salute” a Cuneo.

Come avviene il vostro intervento?

Dott.ssa Anfossi: Per i grandi eventi svolgiamo due incontri iniziali di
psico educazione durante i quali spieghiamo cos’¢ un trauma, cos’¢ ’TEMDR
e diamo appuntamenti per i primi incontri di EMDR di gruppo. Poi propo-
niamo un paio di cicli di due sedute di EMDR di gruppo (per un totale di
quattro incontri) che ci permettono anche di fare uno screening per indivi-
duare chi necessita eventualmente di un ulteriore percorso di EMDR indivi-
duale o un breve percorso di terapia mirata al trauma all’avvio di elabora-

zione del trauma.
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L’intervento sull’emergenza deve essere specifico, mirato e limitato nel

tempo.

Doveroso, a questo punto, specificare che la tecnica del’EMDR (Eye
Movement Desensitization and Reprocessing) € «<un approccio che permette
di rendere le ri-produzioni dolorose del trauma qualcosa che appartiene al
passat0»3.

I ricordi del trauma, attraverso questa tecnica, vengono sostanzialmente
integrati e reinterpretati in modo meno doloroso.

I1 prof. Bessel van der Kolk, uno dei pit importanti esperti nella ricerca
e nel trattamento dello stress traumatico, nonché fondatore del Trauma
Center di Brookline (Massachusetts), ha scritto che «gli esseri umani sono
creature che creano significati»?, facendo riferimento al test di Rorschach e
a come le persone si costruiscano un’immagine mentale con significato, par-
tendo da uno stimolo privo di significato.

In soggetti che hanno subito un trauma, si osserva al Rorschach la ten-
denza a sovrapporre questo trauma a qualunque stimolo, riconoscendo in
esso elementi riconducibili a tale evento.

Le persone traumatizzate sono continuamente catapultate nel passato.
Proprio per questo si puo dire che «il trauma non é solo un evento acca-
duto una volta nel passato, ma si riferisce anche all'impronta lasciata da
quell’esperienza sulla mente, sul cervello e sul corpo»®.

A questo proposito, Freud parlo di “coazione a ripetere” per i pazienti
traumatizzati, ossia di quel meccanismo di difesa inconscio che spinge I'indi-
viduo a porsi ripetutamente in situazioni dolorose, come se fosse un tentativo
inconscio di rivivere la situazione traumatica per poterla finalmente control-
lare. Un conflitto che cerca soluzione.

«Cio che é rimasto capito male ritorna sempre, come un’anima in pena,
non ha pace finché non ottiene soluzione e liberazione»°.

Il lavoro portato avanti dal Trauma Center riguarda questi meccanismi
ed ha a che fare con la resilienza, la capacita di affrontare e superare una
difficolta o un evento traumatico. Essa ha fattori individuali e sociali, nel
senso che oltre alle proprie risorse interne, I'individuo deve avere un sup-
porto sociale.

In questo si ritrova 'attualita di un concetto come il sentimento sociale,
che & cio che nella Psicologia Individuale lega I'individuo alla collettivita,

3 B. Van DER KoLk, 2015, Il corpo accusa il colpo, cit.
* Ibidem.

> Ibidem.

¢S. FreuD, 1909.
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mosso dal bisogno e dal piacere dell’individuo di appartenere ad una comu-
nita.

Cosa succede quando questo desiderio diventa invece paura?

Le capacita di collaborare, di comprendere gli altri e di realizzare rap-
porti empatici vengono oscurate dalla paura dell’altro.

La capacita di armonizzare le proprie aspirazioni personali con il bene
della collettivita diviene incapacita di decentrarsi e, sentendo di non potersi
fidare di nessuno, agire basandosi solo sui propri bisogni e desideri.

11 sentimento sociale puo cedere il passo alla paura? Paura della collet-
tivita?

E possibile. Soprattutto quando un individuo subisce un trauma psichico
legato all’appartenenza ad una comunita.

Adler sosteneva che, essendo 'uomo parte della societa, il legame che ad
essa lo lega diventa un “fattore della personalita”. Ecco perché, nell’ottica
della Psicologia Individuale, per valutare una personalita e imprescindibile
osservare come essa agisce nella comunita.

Come spesso sottolinea il prof. Grandi, ['uomo vive nei valori. Talvolta si
scontra con una societa che non sempre li sostiene.

Ma se nel gruppo si puo subire un trauma, sempre il gruppo avra (come
sosteneva Yalom) una funzione riparatoria e ricostruttiva.

Ed é nella comunita e dalla comunita che nasce la volonta comune di ripa-
rare con il gruppo cio che nel gruppo € stato vissuto come traumatico.

In un Trauma Center ad esempio, dove psicologi specializzati mettono
a disposizione ore extra-lavorative per intervenire tempestivamente sulle
vittime di traumi e sui loro familiari. Risulta infatti estremamente impor-
tante intervenire con prontezza e professionalita, tanto per la vittima che
ha subito, quanto per chi non ha ancora subito, ma teme che potra subire.

Come é stato evidenziato nell’intervista alla dottoressa Anfossi, gli ambiti
di intervento sono molteplici e le tecniche utilizzate specifiche e mirate, quali
la psicoterapia mirata al trauma, ’EMDR e la somministrazione prima e
dopo I'intervento della scala di impatto dell’evento (IES-R).

Un’alta formazione ed un’attenta sensibilita vengono messi a disposizione
dell’urgenza del trauma, in una comunita che promuove il benessere psico-
logico dei suoi membri.

Un sentimento sociale dunque, che ripara e ricostruisce.

Perché ogni comunita, proprio come ogni famiglia, «racchiude in sé
potenzialita sia patogene sia terapeutiche»’.

"L.G. GrRANDI, 2016, Amore e Psyche, Effata Editrice, Cantalupa (To).
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Dialogo rubato su un Frecciarossa
Milano-Roma:

La studiosa di comunicazione e
creativita: «Che cosa c’entra la cre-
ativita con la psicoanalisi?».

Lo psicoterapeuta: «Il sintomo é
lespressione di una coazione a ripe-
tere sempre gli stessi schemi. Una
cura psicoanalitica cerca di tra-
sformare un funzionamento ripeti-
tivo in un funzionamento creativo.
[...] La psicoanalisi lavora sulle

narrative: l’intervento terapeutico

consiste nel cambiare la maniera in
cut una persona parla del proprio
modo di essere, e quindi pensa al

Il teatro, S l .
proprw modado v essere, LO costrut-
1RE\ YK L EUTI M sce e lo rappresentas.

Terapie di parole

e corpi

) Da un’intervista all’attore Elio Ger-
Acurad [EEe

Daniela Scavino «Il nostro mestiere e quello

di meittersi nei panni degli altri.

Forse noi (attori) capiamo meglio
quanto questo esercizio dell’anima
ti aiuti. Un famoso anarchico russo,
Kropotkin, diceva: “Se noi riu-
scissimo a metterci nei panni degli
altri, tanto da sentire gli aliri come
fossimo noi, non avremmo pin biso-
gno di regole, di leggi, perché agi-
remmo per il sentire comune, e non

faremmo mai qualcosa contro qual-

I Rif. Settimanale Internazionale, ver-
sione on line, Annamaria Testa e Nicolo
Terminio.
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cun altro che sentiremmo come fosse noi”. E un esercizio, per questo biso-
gnerebbe fare teatro nelle scuole.

Puo venirne una societa migliore»>.

Parlare di teatro e del supporto che I'arte drammatica offre alla psicote-
rapia implica ’addentrarsi in una selva densa e fitta di sentieri affascinanti,
quelli della scoperta su molti fronti che questo bagaglio di tecnica e intui-
zione puo fornire all’individuo che “si metta in scena”.

11 teatro, inteso come gioco delle parti che interrompe il fluire di un quo-
tidiano percorso di “realta”, e I’antica arte che ci rimanda al mondo classico
greco, I’Atene del Sesto e Quinto secolo avanti Cristo, scaturito come il fuoco
durante una festa a Dioniso in cui si intonavano ditirambi, dove un fedele
piu audace prendeva la parola fingendosi il dio. Il primo “attore” fu chia-
mato ypocrites, colui che risponde. Parola che ha avuto — col discorrere del
tempo — un curioso destino.

Da “operaia del teatro”, attivita che svolgo amatorialmente da vent’anni,
iniziata neilaboratori scolastici teatraliin cui, vestita di pepli di velo, fui cori-
sta nelle Troiane di Euripide (interessante tragedia sul senso della guerra,
un’opera che rielaborata e riproposta da un’Emma Dante oggi potrebbe
essere un manifesto antimilitarista), una delle donne mediterraneamente
assurde di Pirandello o una Lady Macbeth sanguinariamente ispirata, posso
umilmente provare a descrivere quali sensazioni le suddette esperienze mi
abbiano fornito, e che cosa e quanto io possa dedurre dall’esperienza.

Per chi si approcei a un testo teatrale come attore e interprete di un’anima
di carta é sempre importante il dialogo con la guida registica, dotata di una
visione progettuale e spesso di una “impostazione registica” che implica piu
o meno liberta da fornire agli attori nell’allestimento. Impostazioni diverse
creano esperienze e sensazioni diverse, per I’attore. Cosi ¢é stato per il mio
percorso amatoriale ma a tratti accademico, dove ho sentito “sulla pelle”
Ieffetto di maggiore o minore liberta fornitami dal regista. Nello spazio
di liberta ha luogo “la magia”, I’elaborazione piu profonda e personale di
quest’arte. Ci sono impostazioni registiche classiche (il famoso Actor Studio
americano) in cui ’attore € invitato ad attingere a esperienze di vita propria
per ricreare dentro di sé specifici stati emotivi gia percorsi. L’attore & solle-
citato a “riprodurre emozioni”: I’attrice che interpreta una madre che assi-
ste impotente al suicidio annunciato dalla figlia Jessie, nel dramma di Sam
Shepard, deve attingere al dolore immenso della perdita, pescando nel pozzo
dell’anima la sensazione di infinita perdita e smarrimento, pur non avesse

2 Che tempo che fa.
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mai sperimentato quella situazione. All’opposto, metodi registici “delle
azioni fisiche” (approccio che parte dall’'ultimo Stanislavskji) permettono
all’attore un’immedesimazione meno preventiva ma tutta istantanea: I'at-
tore viene invitato a creare “in tempo reale”, nelle azioni e nel momento del
confronto con I’“altro” sulla scena, la sensazione suscitata dal testo, senza
“sognarsela” preventivamente ma materializzandola solo sul palco, fin dalle
prove, cercando negli occhi dell’altro il fluire del gioco di emozioni che é il
vero motore del teatro.

Tuttavia, a prescindere dall’approccio registico o formazione dell’attore,
é chiaro che il lavoro teatrale mette prima di tutto in scena elementi fondanti
della terapia analitica: il corpo, la parola, il Sé, ’Altro. Come se mettesse in
movimento queste figure in uno spazio virtuale, sullo sfondo degli attori in

carne ed ossa.

Corpo

Per trovare la nostra voce dobbiamo stare nel nostro corpo, capaci di respi-
rare profondamente e in grado di accedere alle nostre sensazioni interiori.
Tutto ¢io rappresenta il contrario della dissociazione, ovvero di quell’essere
“fuori dal corpo” che ci fa scomparire. Recitare rappresenta un’esperienza
in cui, attraverso il corpo, si acquista un ruolo nella propria vita®.

I1 teatro da modo al corpo di muoversi ed entrare in uno spazio che sta
al di la della rappresentazione della quotidianita. Negli esercizi di espres-
sione corporea che introducono la formazione, si viene invitati ad atteggiarsi
“come se’”: «Abbracciatevi come due amanti clandestini in pubblico»; «Acca-
rezzatevi come farebbero due sorelle»; «Camminate come se fuggiste da un
temporale»... Il corpo é imprescindibile: ogni azione messa in scena, alle-
stita sul corpo, manda in maniera pit o meno forte un segnale alla nostra
sfera piu profonda ed emozionale: ricordo gli esercizi propedeutici all’alle-
stimento delle Serve di Jean Genet. L'opera, scritta in Francia nel 1946, fa
riferimento a un fatto di cronaca avvenuto nella provincia circa quindici
anni prima, in cui due sorelle al servizio di una famiglia borghese massacra-
rono con ferocia, in seguito a un rimprovero per un incidente banale, madre
e figlia. Jacques Lacan si interesso a questo fatto di cronaca dedicandogli
uno dei propri primi seritti sulla paranoia. Il lavoro registico qui é partito
dal corpo: muoversi come si muovevano due domestiche di inizio Novecento,
“sentire” il rapporto conflittuale e insieme intimo di due sorelle, “realiz-
zare” in quei due corpi una femminilita soffocata (I’autore avrebbe voluto

3 B. Van pER Kork, 2015, 11 corpo accusa il colpo, cit., p. 378.
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che ad interpretare le due sorelle trentenni fossero emaciati imberbi uomini
adolescenziali, perché aveva in mente un preciso tipo di femminilita eclis-
sata). I primi studi sul personaggio di Solange Lemercier, che mi era stata
affidata, mi lasciavano distrutta. Spesso, all’inizio, le prove consistevano in
improvvisazioni di litigi e scontri verbali o confidenze rabbiose tra le due
sorelle, che nella piéce spesso fanno esperimenti “metateatrali” di messa in
scena in cui una delle due interpreta la “Signora”, la ricca padrona di casa.
Esperienze che non appartengono alla mia vita reale, né alla superficie del
mio modo di agire. Simulare un attacco verbale o fisico alla mia compagna
mi causava una spossatezza tremenda. I nostri timidi e deboli accenni di
scontro fisico riuscivano comunque a destabilizzarmi. La connessione pro-
fonda che intanto si creava con Lara, mia amica da circa vent’anni, era ine-
dita. Interpretare lo specifico personaggio di Solange mi ha dato sensazioni
corporee fortissime; entrare nel corpo di una domestica degli anni Trenta
colta da un delirio di onnipotenza, mimare il trionfo finale di Solange sul
corpo della sorella uccisa “per finta”, mimando "uccisione della signora, in
un lungo monologo delirante mi ha fatto tornare alle sensazioni della Lady
Macbeth interpretata vent’anni prima al liceo nella sua famosa invocazione
alle forze del male. Il corpo & la “porta di accesso” alle emozioni e la messa
in scena di questo lavoro é stato un carbone ardente difficile da tenere in
mano, che ho dovuto maneggiare con cura per non farmi male. Sentire sulla
scena le emozioni, e spogliarsene a spettacolo finito (ricordo che la prima
messa in scena fu fisicamente provante, perché non avevo ancora imparato a
“spogliarmi” del personaggio dopo la rappresentazione: il giorno successivo
lo passai a letto con dolori fortissimi all’laddome, una sensazione a meta tra i
seguiti di una sbornia e di un’indigestione).

L’attore fa leva sul corpo e impara a sentire lo spazio che occupa, quasi
un campo di emanazione magnetica: sono sensazioni provocate dal training,
dal rilassamento prima della messa in scena, dalla relazione con I'altro. Man
mano che le padroneggia, ne subisce gli effetti: la naturalezza sulla scena,
Pappropriarsi dei sensi, la consapevolezza aumentata. L’esempio piu efficace
di questi effetti € nell’esperimento teatrale e coreografico di Pina Bausch con
Kontakthof. Pina Bausch é la creatrice del Tanztheater, teatro-danza, pro-
getto artistico sviluppato in Germania negli anni Settanta dove in elementi di
danza moderna vengono inserite parti recitative, la parola e il gesto teatrale,
con precise finalita drammaturgiche. Pina Bausch fu dapprima attrice, poi
ballerina. Fondando nel 1973 il Tanztheater Wuppwertal, Pina Bausch da
I’avvio a una sperimentazione complessa e affascinante che coinvolge oggi
molti epigoni: i suoi allievi sono “danzattori”, e insieme autori dell’opera,

perché largo spazio viene lasciato all’improvvisazione scaturita dalla perso-
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nale interpretazione del sentimento. Un esperimento che mi aiuta ad appro-
fondire cio che al corpo accade, in scena, & quello che Pina Bausch fece con
Kontakthof: creato nel 1978 con i danzatori della sua compagnia, assurse
subito a manifesto della sua poetica, diventando un classico del suo reperto-
rio. Ma sul testo la coreografa torno piu volte, prima con un cast di anziani
sopra i 65 anni, poi, nel 2008, un anno prima di scomparire, la Bausch
riprese ancora una volta lo spettacolo, facendolo interpretare a giovanis-
simi di eta compresa trail4 ei 18 anni. «Kontakthof mit Teenagern ab ‘14»
(«Kontakthof con adolescenti dai 14 anni in su») mette in scena circa trenta
ragazzi adolescenti dei licei di Berlino, assolutamente digiuni di arti per-
formative, seguiti per sei mesi da due danzatrici storiche della compagnia
di Pina Bausch, sotto la supervisione della stessa coreografa. Nessuno dei
ragazzi era mai salito sul palcoscenico, né aveva mai preso lezioni di danza,
ma nel corso dei mesi impararono a superare le inibizioni, a stare in scena e
ad eseguire una coreografia. Il tema principale di Kontakthof é il rapporto
traisessi, costantemente in bilico tra attrazione e conflitto; il “luogo del con-
tatto”, da cui il titolo, ¢ una sala da ballo vecchio stile, in cui i danzatori in
abito da sera alternano avances a dispetti, ridono, ballano, raccontano epi-
sodi della loro vita, su una colonna sonora che va dal cabaret tedesco degli
anni Venti e Trenta a brani di Charlie Chaplin e Nino Rota, fino al tango e ai
valzer di Sibelius. Un esperimento che ha consentito alla coreografa di tra-
sferire la ricerca del contatto con l’altro in un momento della vita, ’adole-
scenza, in cui la relazione tra i sessi & particolarmente complicata. L'esito &
commovente: € stato realizzato un documentario sull’esperimento, Dancing
Dreams, nel 2010, per la regia di Anne Linsel e Rainer Hoffmann. I ragazzi
si sono letteralmente appropriati dei loro corpi, che pian piano si sono come
ammorbiditi e aperti, resi sinuosi e pulsanti dalla sicurezza dell’Arte. Pos-
siamo facilmente intuire 'impatto di un lavoro simile, sia nel caso degli
anziani che in quello dei ragazzi: i primi, corpi un po’ troppo ingessati nei
gesti ripetitivi di una vita, i secondi, corpi acerbi e impacciati che impa-
rano a vestire nuove forme espressive non imposte dai media, ma coltivate in
maniera autonoma.

Un esperimento analogo, pittincentrato sul teatro, € quello di Shakespeare
and Company, fondato da Tina Packer e condotto da Kevin Coleman, che ha
sede a Lenox, Massachussets!. Coleman usa i testi shakesperiani per por-
tare il teatro nelle scuole, coinvolgendo studenti di ogni eta; con gli adole-
scenti, riporta la magia della riscoperta del corpo negli adolescenti, della

* www.shakespeare.org ¢ a tutti gli effetti una compagnia teatrale incentrata sull’opera

di William Shakespeare, ma con tantissimi laboratori per studenti e insegnanti.
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connessione con l'altro. Racconta cosi dei laboratori in cui si inizia, come
in ogni training teatrale, dall’espressione corporea: «Prima di tutto devi
farli alzare e camminare per la stanza. Poi si inizia a creare un equilibrio
nello spazio, in modo che non camminino senza una meta, che siano consa-
pevoli degli altri. A poco a poco, attraverso piccole richieste, tutto diventa
piu complesso: stare sulle punte dei piedi, sui talloni, camminare all’indie-
tro. Poi, quando si scontrano con qualcuno, devono urlare e cadere; dopo
circa trenta tentativi (trenta!, NdA) sono pronti per far ondeggiare le braccia
in aria, e arrivano a percepire calore nel corpo intero: non ¢ immediato, cre-
sce gradualmente. Se fai fare loro un passo piu lungo della gamba, li vedrai
andare a sbattere contro un muro. Bisogna che per loro sia sicuro avver-
tire la presenza dell’altro. Una volta che i corpi sono un po’ piu liberi, posso
usare delle indicazioni: “Non guardare I'altro, guarda il pavimento”. La
maggior parte di loro pensera: “Bene, ¢ quel che sto gia facendo”; poi dico:
“Ora comincia a osservare le altre persone, ma senza che si accorgano che li
stai guardando”. E poi: “Ora guarda gli altri negli occhi per un secondo”. E
ancora: “Adesso nessuno si guardi; ora si; ora di nuovo no. Ora guardatevi
negli occhi senza smettere, un po’ piu a lungo. Capirete quando € troppo,
perché vorrete iniziare a interagire con quella persona, o scontrarvi con lei.
A quel punto, il contatto sara stato troppo lungo”».

Coleman analizza cosi questa parte del training: «Gli adolescenti non sono
abituati a questo tipo di contatto visivo nella loro vita, nemmeno quando si
trovano con la persona con cui stanno parlando. Non sanno se quella per-
sona sia sicura o no; quindi, cio che si sta facendo é renderli sicuri tanto da
non dover scomparire quando hanno un contatto visivo, o quando qualcuno
li guarda»®. Lo stesso identico percorso di esplorazione del corpo, dello spa-
zio propriocettivo e del contatto con I’altro si usa in ogni percorso teatrale,
in ogni progetto teatrale in cui gli attori debbano creare tra loro connessione
e comunione. Respirare insieme. Prima di ogni spettacolo, chiudendo gli
occhi o guardandosi gli uni con gli altri, si fanno analoghi esercizi di connes-
sione, contando insieme, ripetendo scioglilingua, rilassando i corpi e armo-
nizzandoli tra loro. L'esperienza di Coleman € molto vicina a quella delle
coreografe del Tanztheater di Berlino; e vedendo il prodotto finale del per-
corso bauschiano, i ballerini del Tanztheater sono emanazioni ectoplasma-
tiche intense di emozioni in movimento, la loro grazia e I'assoluto caos delle

loro rappresentazioni sono quanto di piu simile alla danza dei pensieri.

> Come in B. VAN DER KoLk, 2015, Il corpo accusa il colpo, cit., p. 384.
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La Voce

La voce & un altro aspetto della performance teatrale che porta con sé la sua
valenza trasformatrice. Come il corpo, & sottoposta a un training tecnico
che attraverso il controllo e la consapevolezza la renda uno strumento mal-
leabile ed espressivo: nell’antica Grecia la maschera di terracotta la ampli-
ficava a uso del grande pubblico, in seguito sono arrivate le tecniche di cura
ed esercizio della voce. 1l rilassamento completo del corpo arriva a un’emis-
sione sonora pulita e piena: nessuna tensione a livello della mandibola, delle
clavicole e della gola, e I’“appoggio” della voce sul potente diaframma, cre-
ano un effetto di dominio e sicurezza che si riflette sull’attore. La sensazione
¢ spesso, per me, di “cavalcare la mia stessa voce”; mi viene detto che la mia
voce cambia, & “di un’altra persona”, in scena. Non lo percepisco, ma se ¢
cosl ¢ la voce della necessita, la voce che vuole arrivare e vuole coinvolgere.
Ho una sola voce che mi permette di farlo, e la uso in scena.

Il testo puo essere poetico o improvvisato, ma la parola teatrale é sempre
fortemente azione, poiché ogni scambio, in uno schema narrativo, & un con-
flitto che aiuta la storia a crescere. Quindi le parole sono importantissime,

conducono la narrazione.

Gruppo: l'altro

Il lavoro teatrale é fondamentalmente corale. La connessione con laltro
scaturisce su vari livelli: non solo si lavora uniti in un progetto e obiettivo
comune, ma i corpi sulla scena risuonano e si rispondono fisiologicamente.
Le emozioni esistono nel loro specchiarsi le une nelle altre.

Da tempo immemorabile gli esseri umani usano rituali comuni per far
fronte ai loro sentimenti piu potenti e terrificanti. Il teatro greco antico, il
pit antico di cui si abbia traccia scritta, sembra essersi sviluppato da riti
religiosi, che coinvolgevano la danza, il canto é la reinterpretazione di rac-
conti mitologici®. Dal V secolo a.C., il teatro ebbe un ruolo centrale nella vita
comunitaria, permettendo al pubblico, negli anfiteatri, di assistere alle emo-
zioni e alle reazioni di altre persone’.

Armonia ritmica condivisa tra le persone; danza, addestramento mili-
tare e “legame muscolare” dal passo di marcia delle legioni romane a eser-

citazioni ritmate dei ribelli olandesi del principe Maurizio d’Orange, alle

% Si ricordi, in proposito, la danza sfrenata del Re David nell’accompagnare I’arca del
“Santo dei Santi”, con cui fece infuriare la moglie (Antico Testamento).
" B. Van pER Koik, 2015, Il corpo accusa il colpo, cit., p. 379.
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canzoni patriottiche cantate tenendosi per mano, la Rivoluzione cantata
nell’Estonia dell’87. I momenti collettivi influenzano mente e cervello®.
Esperimenti di terapia teatrale, o programmi teatrali con valenza tera-
peutica, condividono il confronto con realta dolorose della vita, e la loro tra-
sformazione simbolica attraverso un lavoro comune. Le emozioni piu pure
sono il tessuto delle trame teatrali: il teatro permette espressione e condivi-
sione, partecipazione degli attori e del pubblico, senso di umanita comune.
11 corpo ¢ usato interamente e in compresenza di altri corpi: connessione
con l'altro, connessione con I’Altro. E conflitto. Il conflitto é al centro di
ogni meccanismo teatrale, & il motore delle situazioni, e spesso promotore

del cambiamento.

La funzione terapeutica del teatro, una linea storica

Gli aspetti terapeutici del teatro sono stati sperimentati e sentiti lungo tutto
lo sviluppo storico di quest’arte: gia Aristotele parlava di catarsi, nella
Poetica, riferendosi all’effetto del mythos, il dramma greco, sugli spetta-
tori. Il termine deriva dal greco katharsis, dalla forma verbale kathdirein,
“purificare”: la liberazione dell’individuo da una contaminazione che dan-
neggia o corrompe la natura dell’'nomo. Secondo Aristotele, «tragedia dun-
que é mimesi di un’azione seria e compiuta in se stessa, con una certa esten-
sione; in un linguaggio abbellito di varie specie di abbellimenti, ma ciascuno,
a suo luogo, nelle parti diverse; in forma drammatica e non narrativa; la
quale, mediante una serie di casi che suscitano pieta e terrore, ha per effetto
quello di sollevare e purificare I'animo da siffatte passioni». Il dramma é la
messa in scena di un conflitto fino alle sue estreme conseguenze: la purifi-
cazione avviene attraverso 'eccitazione artistica di alcune emozioni, un sol-
lievo dalle loro passioni personali; si realizzano in compresenza coinvolgi-
mento e distanza, e quindi consapevolezza. L’aspetto piu interessante del
teatro antico fu il coro, un gruppo di attori a voce unica, che agiva sulla
scena come un unico personaggio, parlando a voce sola; affascinante nel
suo aspetto di idra multiteste, voce extraterrena e commento morale, rivela-
tore del destino, dell’ineluttabilita, del fato, rimane nelle rappresentazioni
contemporanee dei classici. Durante gli ultimi secoli dell’impero romano
decadde I'uso delle maschere, i mascheroni di argilla che servivano anche ad
amplificare il volume della voce: il volto divenne un nuovo mezzo di espres-
sione corporea.

8 W. H. McNEILL, 1996, Keeping Together in Time: Dance and Drill in Human History,
Harvard Univ Pr.
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Nel Medioevo il teatro attraverso un periodo di “bando” ecclesiastico, in
cui sopravvisse grazie alle forme giullaresche, dove il corpo trovava la sua
dimensione di sfogo carnevalesco e liberatorio, e alle sacre rappresentazioni,
dalle prime drammatizzazioni della liturgia della Parola lentamente si passa
a veri e propri spettacoli profani sul sagrato.

Con il Rinascimento anche il teatro risorse nelle sue forme antiche, riac-
quisendo anche nel tessuto urbano spazi dedicati: i teatri. Le rappresenta-
zioni diurne, con pochi attori che interpretano piu ruoli in una scenogra-
fia fissa e modesta: nel teatro elisabettiano, le prime battute contengono lun-
ghi riassunti, evocazioni dello spaziotempo che non riesce a elaborare in
scena. E se il Settecento fu il secolo dello sviluppo della teoria della reci-
tazione, come testimonia la riforma goldoniana del teatro, I’Ottocento
porto alla ribalta il dramma romantico (Goethe, Schiller, Manzoni) e, nella
seconda meta, quello borghese e naturalista. Si citano, tra gli usi terapeutici
del teatro, anche quelli di inizio Ottocento in alcuni ospedali e manicomi:
nell’Ospedale di Aversa I’'abate Giovanni Maria Linguiti sperimentava una
“cura morale” secondo la quale recitare un personaggio la cui “idea fissa”
fosse opposta a quella che affliggeva il malato avrebbe consentito a quest’ul-
timo di liberarsene.

Solo nel Novecento I'attore torno al centro della rappresentazione, e il tea-
tro della parola si trasformo in teatro dell’azione fisica. La centralita dell’in-
terprete porto alla nascita di nuovi generi teatrali (autori fondamentali
Brecht, Pirandello, Beckett, lonesco, Ibsen...) e divenne centro della dram-
maturgia la riscoperta della natura istintiva del fare teatro, collegata alla
visione del teatro come incarnazione della vita. Cinema e televisione, com-
petizione diretta del teatro nell’ambito dell’intrattenimento, portano a con-
centrarsi sulla sua peculiarita: il corpo. Per questo almeno tre esperienze
del Novecento meritano di essere citate: il Teatrodanza, di cui si € gia ripor-
tata I'esperienza della coreografa tedesca Pina Bausch, che ha fuso i codici
espressivi di danza e teatro, gesto e parola, proponendo un percorso di sco-
perta del corpo senza barriere tra movimento, danza, parola e sguardo. Gli
insegnamenti alla sua base sono la danza classica, la danza contemporanea,
la contact improvisation, I'acrobazia, tecniche vocali, il metodo Feldenkrais.

Diversi poi sono i metodi di insegnamento della recitazione teorizzati
nel corso del Novecento, su cui ancora oggi si basa la didattica teatrale: tra
questi fondamentale é stata 'opera di Kostantin Sergeevic Stanislavskij. 11
metodo Stanislavskij (ancora usato nell’Actor Studio di New York) si basa
sulla ricerca di una completa affinita tra mondo interiore dell’attore e mondo
del personaggio. Questa affinita viene ricercata attraverso due processi alla
base dell’interpretazione, il primo di totale rilassamento muscolare e men-
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tale, su cui viene costruito il secondo passaggio, quindi, la reviviscenza, una
completa immedesimazione immaginifica in cui le identita di personaggio e
attore si fondono.

Antonine Artaud, autore di Il teatro e il suo doppio, propose invece una
sintesi di parola, corpo, immagine, musica. Partendo da forme orientali di
teatro, cerco un linguaggio teatrale in cui il corpo riacquistasse la dimen-
sione perduta nel mondo occidentale, una “dimensione vitale” analoga al
dionisiaco nietzschiano.

Fu negli anni Sessanta, sia per gli sviluppi di nuovi training teatrali che
di discipline di studio affiancate (antropologia teatrale, sviluppo delle teo-
rie psicoterapeutiche), che il teatro raggiunse maturazione come strumento
di terapia.

A partire dalle avanguardie storiche che avevano provocato un rinno-
vamento radicale del teatro (nella drammaturgia, nella scena, nella recita-
zione, nella preparazione dell’attore, nel ruolo sociale del teatro) si é deli-
neato nella seconda parte del secolo uno spostamento dell’interesse non piu
focalizzato sul prodotto, ma sul processo, come se la preparazione dello spet-
tacolo divenisse un luogo di ricerca e di sperimentazione.

Jerzy Grotowski, polacco, formatosi sull’indirizzo di Stanislavskji, dive-
nuto direttore di un piccolo teatro locale, nel 1959 diede vita al Teatro Labo-
ratorio, che in seguito ricevette lo status di “Istituto di ricerche sulla recita-
zione”. Nella sua opera Per un teatro povero (1968) sottolineava come il tea-
tro non vada messo in competizione con il cinema, ma debba concentrarsi
sulla radice piu profonda dell’atto teatrale: gli attori di fronte agli spetta-
tori’. Spogliando il teatro di ogni orpello scenico, svela le ricchezze di que-
sta forma espressiva: «ll teatro, grazie alla tecnica dell’attore, quest’arte in
cui un organismo vivo lotta per motivi superiori, presenta una occasione di
quel che potremmo definire integrazione, il rifiuto delle maschere, il palesa-
mento della vera essenza: una totalita di reazioni fisico-mentali.

Questa possibilita deve essere utilizzata in maniera disciplinata, con una
piena consapevolezza delle responsabilita che essa implica. Ein questo che
possiamo scorgere la funzione terapeutica del teatro per 'umanita nella
civilta attuale»'.

Nello stesso periodo della pubblicazione del libro di Grotowski Per un
teatro povero, fu pubblicata anche un’altra opera fondamentale per la cul-

? «Eliminando gradualmente tutto cio che & superfluo, scopriamo che il teatro puo esi-
stere senza trucco, costumi e scenografie appositi, senza uno spazio scenico separato (il pal-
coscenico), senza gli effetti di luce e suono, etc. Non puo esistere senza la relazione con lo
spettatore in una comunione percettiva, diretta», J. GROToWsK1, 1968, Per un teatro povero,
Bulzoni editore, Roma (1970).

10 J. GRoTOWSKI, Per un teatro povero, cit.
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tura teatrale contemporanea: The Empty Space di Peter Brook che contri-
buisce a proporre una idea di teatro viva e necessaria: «L’atto teatrale ¢ un
lasciare andare, un rinnovarsi, un purificarsi sia per 'attore, sia per il pub-
blico. E una esperienza liberatoria: la risata e le emozioni intense liberano
Porganismo di parte delle scorie»'!.

Il laboratorio teatrale si propone come spazio-tempo separato dalla quo-
tidianita, dove la vita dell’individuo é sospesa e puo esplorare nuove moda-
lita di pensiero, percezione, movimento e interazione; ogni regola ¢ messa
in discussione, ridefinita. Questa esperienza investe non solo gli schemi di
relazione interpersonale, ma anche il linguaggio, la mente e il corpo. Un
altro fenomeno fondamentale di questo periodo fu lo spostamento del cen-
tro nevralgico della produzione teatrale dagli organismi stabili alle realta
piu disparate dell’aggregazione sociale: ovviamente per il rinnovamento era
necessario uscire dal Palazzo; qui una parte del teatro comincia a muoversi
verso situazioni di margine, i luoghi del disagio nel senso pit ampio del ter-
mine, approdando nei manicomi, nelle carceri, nelle case di cura e negli
ospizi, nelle comunita per tossicodipendenti e nelle comunita di accoglienza,
nei centri per disabili e nei centri di aggregazione giovanile, fino alla strada.

I1 vero precursore, in questo senso, ¢ stato Jacob Levi Moreno, I'ideatore
dello Psicodramma, psicoterapeuta eccentrico ed eclettico che gia dal 1908
si era dedicato ad alcune esperienze di tipo sociale inaugurando di fatto il
primo laboratorio teatrale di intervento nelle situazioni di margine. Comin-
cio a Vienna, con la conduzione di un gruppo teatrale presso un parco della
periferia, con ragazzi emarginati che pian piano formarono una compa-
gnia amatoriale in grado di mettere in scena storie di vita quotidiana; lavoro
anche con un gruppo di prostitute di un “ghetto” viennese, rendendosi conto
di come il gruppo funzionava da agente terapeutico.

Lo Psicodramma di J.L.. Moreno fungeva come una forma di psicotera-
pia di gruppo nella quale ciascun paziente “rappresenta” se stesso, dando
forma teatrale alle proprie vicende interiori, passate o presenti, in una resti-
tuzione di senso, derivante dalla oggettivazione della propria dinamica psi-
chica e dallo scambio relazionale instaurato nel gruppo; é proprio nell’espe-
rienza collettiva che si realizza una catarsi delle tensioni, dei blocchi, del
disagio profondo, come avveniva nelle rappresentazioni misteriche dell’an-
tica Grecia.

Moreno ha utilizzato la spontaneita come strumento di cambiamento per-
sonale e sociale, intuendo le grandi possibilita terapeutiche della recitazione
libera.

1P, Brook, 1968, The Empty Space, trad. it. Lo spazio vuoto, Bulzoni editore, Roma.
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In campo psicologico, nacque anche un filone di studi nel quale I’at-
tenzione si sposta sui vissuti qui-ed-ora e sulla dimensione consapevole
dell’esperienza, raggiungibile attraverso auto-osservazione e non identifica-
zione con i contenuti mentali. In questo senso, Bertolt Brecht si pose in con-
trasto con le tesi di Stanislavskij, ribadendo la necessita di una distanza
critica dell’attore nei confronti del personaggio e del testo, per riflettere
sull’azione stessa, operando la separazione tra il ruolo e 'attore. In realta &
un paradosso: 'operazione realizzata dal teatro consiste nell’ottenere il mas-
simo dell’identificazione con il massimo della differenziazione, la partecipa-
zione massima con un minimo di credenza.

Brecht si pone insomma anche oltre il concetto della catarsi aristotelica,
che vede come una manutenzione dell’ordine costituito anziché di un suo
superamento: non serve per pensare, non ha nessuna funzione pedagogica.
Secondo Brecht per ottenere questo scopo bisogna stimolare non I'identifi-
cazione, ma lo straniamento perché solo in questo modo lo spettatore viene
indotto a pensare alle vicende rappresentate e a prendere coscienza della
sua situazione. Il contributo interessante di Brecht ¢ il superamento della
distanza estetica e contemplativa tra platea e palcoscenico: attore e spetta-
tore devono lavorare insieme a un comune processo di crescita di coscienza.

Brook confronta la funzione dello straniamento di Brecht, all’happening:
un evento dietro cui ¢’¢ un grido, «Svegliati!». Per Brook, I'effetto dell’hap-
pening e quello dello straniamento sono simili e opposti: «Lo shock dell’hap-
pening serve a infrangere tutte le barriere erette dalla nostra ragione; lo
shock prodotto dallo straniamento attiva la parte migliore della nostra
ragione»'?. In un certo senso, secondo Brook, questi due mezzi producono
nello spettatore momenti di responsabilita, momenti in cui il pubblico € piu
attento, piu desto, pit aperto e meno passivo.

Esperimenti di terapia attraverso il teatro in situazioni di margine:
il carcere

Cesare non deve morire é il titolo di un film del 2012, diretto da Paolo e Vit-
torio Taviani. La pellicola é stata girata nella forma del docu-drama, e rac-
conta con immagini in bianco e nero cariche di emozioni il lavoro del regi-
sta teatrale Fabio Cavalli presso il carcere di Rebibbia, dove i detenuti sono
stati coinvolti in un laboratorio teatrale che ha portato alla messa in scena
del Giulio Cesare di William Shakespeare. Gli uomini, i detenuti, entrano
nelle trame del testo, penetrano nelle passioni, legami e tradimenti che pun-

2 Ibidem, p. 82.
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teggiano la vita umana, sentono i loro corpi, e rielaborano la poesia shake-
speariana nelle loro vulgate, arrivando a declamare Shakespeare in sici-
liano, in napoletano, in pugliese (interessante pensare a questa incorpora-

zione del testo, traduzione-incorporazione...).

Gli esperimenti di teatro in carcere si stanno moltiplicando in tutta Ita-
lia; presso la Casa Circondariale di Bari é stato realizzato un altro tipo di
docufilm, una sorta di racconto autobiografico, in cui i detenuti raccontano
dell’esperienza teatrale come di una “rinascita”. Qui i detenuti, da parte
dell’associazione Ig. Art Onlus', hanno percorso ogni passaggio della pro-
duzione teatrale, dalla scrittura autobiografica alla messa in scena; la serit-
tura creativa affiancata ad un percorso autobiografico e al lavoro espressivo
della messa in scena ha consentito di ripercorrere ed elaborare la propria
esperienza di vita e ritrovare un filo narrativo che dia senso all’esistenza.
La serittura autobiografica, come la messa in scena di se stessi, ¢ un’occa-
sione per riflettere su di sé e sul proprio rapporto con il mondo esterno:
«Quando ripensiamo a ¢io che abbiamo vissuto creiamo un altro da noi (lo
vediamo agire), in tal modo si impara apprendendo da se stessi»'. 1l rac-
contarsi e il raccontare attraverso il diario, la poesia, la lettera, diventano
forme di liberazione e ricongiungimento e la narrazione € un processo costi-
tutivo dell’identita, origine e approdo di ogni trasformazione di sé, come nel
lavoro di analisi.

A Bari, nel laboratorio, sono emerse riflessioni sulla vita e la morte, sul
desiderio di una vita “normale”, di una famiglia, e il sovrapporsi di que-
sti desideri al di la dell’origine culturale; una riflessione anche sul senso del
rispetto delle regole e della disciplina e la difficolta di alcuni di riconoscere
la funzione dell’autorita: il teatro, come “gioco con regole”, permette di pro-
vare I'esperienza della creativita e del divertimento all’interno di una strut-
tura normativa.

Appendice: piccoli esperimenti teatrali

Lascio spazio ad alcuni esercizi teatrali che possono essere utili per avvi-
cinarsi al linguaggio e ai meccanismi del teatro: non hanno pretesa acca-
demica, ma di “gioco” e avvicinamento alle forme mentali e corporee della
disciplina. Eugenio Barba ha definito gli esercizi teatrali dei «piccoli labi-

13 «Rivista Nuove Arti Terapie» (Nuova Associazione Europea per le Arti Terapie), n. 8,
Anno 11, 2009.

4D, DEMETRIO, 1996, Raccontarsi. L'autobiografia come cura di sé, Raffaello Cortina
Editore, Milano, p. 15.
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rinti che il corpo-mente dell’attore puo percorrere e ripercorrere per incor-
porare un paradossale modo di pensare, per distanziarsi dal proprio agire
quotidiano e spostarsi nel campo dell’agire extra-quotidiano della scena». E
definisce questi come “amuleti” da cui trarre energia, con cui accumulare
una memoria del corpo.

Questa idea fa il paio con la trattazione precedente e qui ha lo scopo di far
riflettere sul lavorio interiore che smuove.

ESERCIZI DI CONTATTO, utili quando il gruppo non si conosce o
vanno inseriti nuovi elementi. Per esempio, in cerchio, una persona tiene in
mano una pallina o un oggetto lanciabile, lo lancia a una persona di cui dira
una qualita che lo ha colpito, e cosi via, chi ha ricevuto la palla la rilancia,
fino a fare un giro completo del gruppo. L'evoluzione di questo esercizio vede
gli elementi del gruppo muoversi senza organizzazione nello spazio, in modo
sparso: nel momento in cui un’altra persona viene incrociata, ci si guarda
e ci si presenta, ognuno condivide con I'altro un evento reale della propria
vita. Poi si ricomincia a camminare e ogni elemento raccontera a un altro la
storia raccolta come se fosse la propria. Si esce dal gioco quando si “ricon-
quista” la propria storia.

Un altro tipo di esercizio di contatto prevede I'esibizione al pubblico del
partecipante singolo: uno alla volta si entra in scena e si esegue un solo gesto,
nella maniera piu lenta possibile, per poi uscire. E importante la lentezza,
per iniziare a vincere le timidezze dell’attore.

ESERCIZI CON LO SPAZIO: lo spazio & come un fluido, intorno ai corpi
degli attori. Crea un campo di forza che coinvolge gli altri intorno a sé, che
arriva fino al pubblico nella sua consistenza materica.

Un classico esercizio, in uno spazio limitato come quello di una stanza, ¢
la “zattera”: si cammina nello spazio rendendosi conto di chi cammina con
noi, senza urtarlo né fermarsi. Nella camminata il corpo é rilassato, le brac-
cia e le mani distese. Tutto 'ambiente deve essere occupato in maniera equi-
librata: I'idea della zattera € che, se tutti si concentrassero su una porzione
dello spazio, essa si capovolgerebbe. Ci sono poi molte varianti, la piu clas-
sica sono le camminate a tema, dove il conduttore del gioco chiede di modifi-
care la camminata per esempio come se: si camminasse sulla luna, a minore
gravita; immersi nel mare; sulla sabbia; su un piano inclinato; su una super-
ficie sabbiosa; nella neve, ecc.

Poi si aggiungono elementi di relazione: la persona che si incrocia per
prima va poi seguita con gli occhi, senza staccare lo sguardo; oppure, a cop-
pie, uno dei due chiude gli occhi (meglio ancora se silascia bendare), e I'altro
sara il suo “conduttore”, tenendolo prima per mano, poi solo sfiorandogli la
spalla, poi solo standogli accanto, solo con la sua presenza.
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ESPRESSIONE CORPOREA. Portare l'attenzione al corpo, come
avviene in molte discipline orientali (yoga in primis), “smonta” in movi-
mento e obbliga alla consapevolezza. In questo senso, il classico esercizio di
Jeff Grotowski (Per un teatro povero) osserva come il fulcro del movimento
di una camminata cambi con ’eta, e come si possa pensare a camminate
diverse, per un bambino, un adolescente, un anziano. L’esercizio della cam-
minata € un classico dell’espressione corporea: si puo dare I'indirizzo di una
caratteristica dinamica psichica (il collerico, il flemmatico...) o fisiologica-
patologica (la gamba di legno, il mal di stomaco, la miopia).

IL GRUPPO. Altri esercizi rendono I’attore parte di un organismo piu
complesso, come gli uccelli che volano e mantengono una formazione ordi-
nata. Per esempio, il gioco del 20: in cerchio, a occhi chiusi, si deve con-
tare fino a venti, dicendo un numero a testa. Ogni volta che due persone si
sovrappongono, occorre ricominciare da capo.

Per altri esercizi e per una bibliografia specifica si veda l'agile libro di
Massimo Navone, Grammatica del palcoscenico, Dino Arduino Editore.

In riferimento a questa tematica la Scuola proporra alcune serate di
avvicinamento al linguaggio teatrale, in cui gli allievi familiarizzeranno
con i primi meccanismi della Scena: un primo percorso prevede sei serate
dedicate singolarmente ai temi tratiati in questo saggio.
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Vittorio Taviani, Paolo Taviani.

IL TEATRO, IL LAVORO DI ANALISI. TERAPIE DI PAROLE E CORPI



SOMATICI E ALTRI
DISTURBI CORRELATI

*' iL"

e,

DOCENTI DEL CORSO:

LINO G. GRANDI
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PSICOTERAPEUTE - FORMATRICI DELLA SCUOLA ADLERIANA DI PSICOTERAPIA - DOCENTI DI
PSICODIAGNOSTICA DELL’ACCADEMIA DEL TEST PROIETTIVO
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LUGLIO 2017 LA QUOTA SI RIDUCE A € 300 + IVA)
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SEDE DEL CORSO:
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SCUOLA ADLERIANA DI PSICOTERAPIA

Sede di Torino

C.so G. Sommeiller, 4
10125 Torino

Tel. 011 66 90 464

segreteria@scuolaadlerianapsicoterapia.it

Sede di Reggio Emilia
CORSO QUADRIENNALE Via Wybicki, 1
di SPECIALIZZAZIONE . o

in PSICOTERAPIA Reggio Emilia

Segr. Tel — Fax 0522.43.86.00

www.scuolaadlerianapsicoterapia.it

segreteria@scuolapsicoterapia.it

Chi Siamo

La Scuola Adleriana di Psicoterapia é un’Associazione Scientifica, che opera attual-
mente secondo il modello teorico e formativo sancito dal riconoscimento ministeriale del
29/09/1994. E una “Scuola di Pensiero” e di prassi operativa aggiornata ai nostri tempi,
che ha assunto la mission di formare professionisti capaci, idonei all’iscrizione nell’Elen-

co degli Psicoterapeuti.

II modello teorico che orienta le attivita formative si ispira alla Psicologia Individuale

Comparata di Alfred Adler.

% individuale da “individuum”, a sottolineare 1'unita indivisibile dell’essere umano
(principio dell’unita biopsichica mente-corpo); e della sua unicita

% comparata in quanto ’'uomo non puo prescindere da un continuo rapporto dialettico
di confronto e di interazione con gli altri.

La Scuola Adleriana di Psicoterapia ha sede centrale in Torino ed una sede a Reggio
Emilia, in perfetta sinergia con la Sede Centrale.

Cosi come la terapia si sviluppa nell’incontro del terapeuta e del paziente, la nostra Scuo-
la si sviluppa nell’incontro dinamico dei docenti, dei formatori e degli allievi in una cre-
scita attenta a cogliere le richieste ed i segnali della realta circostante.

Il diploma rilasciato — valido per I’iscrizione nell’elenco degli psicoterapeuti — & equipol-
lente al titolo di Specializzazione Universitario.

E possibile, inoltre, richiedere un appuntamento individuale informativo/non impegna-
tivo.




I ANNO

II ANNO

Insegnamenti di base

Insegnamenti di base

Fondamenti di psicoterapia. La nevrosi: il conflitto
intrapsichico. Teoria e trattamento.

Teorie della personalita II. Fondamenti di psi-
coterapia. La nevrosi: il conflitto intrapsichico.
Teoria e trattamento.

T.A.T T.A.T.
Scale di Intelligenza Psicodiagnostica infantile
Rorschach I livello Wartegg
Test Carta e matita Rorschach I1 livello
11 colloquio clinico - esame obiettivo Psicodiagnostica

Psicologia dell’eta evolutiva. Teoria e trattamento.

La clinica in psicologia giuridica

L’individuazione dello stile di vita come base del
trattamento

Confronto PDM2 e modello alternativo DSM-5
per i disturbi di personalita

La problematica sessuale nel trattamento.
Sessualita: disturbo e disagio.

Deontologia Professionale: problematicita e rischi
Confronto PDM2 e modello alternativo DSM-5 per
i disturbi di personalita

Processi psichici e relazionali tra sviluppo emo-
tivo e sviluppo fisico-motorio.

Deontologia professionale: problematicita e ri-
schi

Confronto PDM2 e modello alternativo DSM-5
per i disturbi di personalita.

Insegnamenti caratterizzanti

Insegnamenti caratterizzanti

Teoria e prassi della Psicologia Individuale I e IT

Trattamento analitico delle nevrosi: principi e
indicatori. La problematica sessuale nel tratta-
mento.

Sessualita: disturbo e disagio.

Psicologia Individuale ed eta evolutiva.

IIT ANNO

IV ANNO

Insegnamenti di base

Insegnamenti di base

Fondamenti di psicoterapia. La nevrosi: il conflitto
intrapsichico. Teoria e trattamento. Disturbi d’an-
sia e DOC. presentazione casi e trattamento
Fondamenti di Psicoterapia dell’eta evolutiva
Progetto Terapeutico

Teoria e tecnica in psicoterapia

Confronto PDM2 e modello alternativo DSM-5 per
i disturbi di personalita.

Deontologia professionale: problematicita e rischi.
Cooperazione tra neuropsicologo e psicoterapeuta
ed integrazione nel trattamento.

Fondamenti di psicoterapia. La nevrosi: il con-
flitto intrapsichico. Teoria e trattamento.
Psicoterapia e religione

Disturbi, patologia e disagio nel trattamento psi-
codinamico

Psicoterapia dell’eta evolutiva

Coppia coniugale e coppia genitoriale: interfe-
renze nelle dinamiche famigliari.

Sessualita: disturbo e disagio.

La problematica sessuale nel trattamento
Confronto PDM2 e modello alternativo DSM-5

per i disturbi di personalita

Psicoterapia con adolescenti: il cutting, Hikikomo-
ri, noia adolescienziale.

Psicoterapia cognitivo comportamentale. Atac-
chi di panico e tecniche cognitivo comportamen-
tali nel trattamento/casi clinici

Borderline trattamento: Teoria e presentazione
casi

Psicoterapia “limitata nel tempo”
Socioanalisi di gruppo

Insegnamenti caratterizzanti

Deontologia professionale: problematicita e ri-
schi

Teoria e prassi della Psicologia individuale 111

Insegnamenti caratterizzanti

Trattamento analitico delle nevrosi: Sessualita: di-
sturbo e disagio
La problematica sessuale nel trattamento

Attacchi di panico. Teoria e trattamento. In-
tegrazione con altre teorie di riferimento: casi
clinici.

Teoria e prassi della psicologia individuale IV




LO PSICOLOGO GIURIDICO

UNA SPECIALIZZAZIONE
ALTAMENTE PROFESSIONALE

Lo psicologo giuridico o forense wtilizza gli
strumenti diagnostici e di intervento propri
della psicologia applicati a questioni inerenti il
diritto, tenendo in considerazione la complessita
e linterdisciplinarietd del contesto in cui opera.
E’ per buona norma uno psicologo spedalizzato,
che ha seguito un percorso formativo specifico
in Psicologia Giuridica, che gli consenta di
conoscere le leggi e di contestualizzare i propri
modelli interpretativi ed operativi al contesto
giuridice, allinterno del quale anche le attivita
psicologiche  tradizionali, quali la diagnosi,
assumono un carattere del tutto peculiare.
Data la continua e progressiva crescita della
domanda di consulenti tecnici esperti, I'Ordine
degli Psicologi ha regolamentato la figura
dello psicologo giuridico, per evitare che lo si
consideri uno psicologo che in maniera generica
ed occasionale presta le sue competenze alle
domande del diritto, piuttosto che un esperto
€on una specifica preparazione.

ESPERTO IN DIVE [Tl

In ambito giuridico ad esempio, lo psicologo
pud essere chiamato a svolgere la consulenza
per la valutazione dellidoneitd genitoriale, nei
casi di separazione e diverzio, di decadenza della
potestd genitoriale; in casi di adozione nazionale
e internazionale; di affidamento del minore,
valutazione peritale dellidoneita a testimoniare
in ipotesi di abuso sessuale efo maltrattamento
di minore, di violenza domestica e di violenza
assistita.

LA PERIZIA
PSICOLOGICA

QUESTIONI DEONTOLOGICHE
E METODOLOGIA DI INTERVENTO

CORSO
DI FORMAZIONE

IN PSICOLOGIA
GIURIDICA

SEDE DEL CORSO

ADLER

INSTITUTE

Adler Institute S.a.s
Corso Germano Sommeiller 26
10128 Torina TO

SEGRETERLA ADLER INSTITUTE
Tel: (#33) 375 5582266

E-miaik info@adlennstitute.it
wowrw.adlerinstitute.it

DIFARTIMENTO PSICOLOGIA GIURIDICA
REFERENTI:

SILVIA ORNATO (#39) 335 563 1949
ELISA TENTI (£39) 346 722 7152

E-mail: giuridicag@adlerinstitube it

2019

Il corso & rivolto a professionisti psicologi, specializzandi
in psicoterapia, studenti in psicologia e tirocinanti
post-lauream , che desiderano approcciarsi allindagine
peritale e all'esercizio dell‘attivita di CTU e CTR.

ADLER

INSTITUTE




Le radici: pilastri della storia dell'uomo
Gian Piero Grandi

Gola, disturbi alimentari e oralita: considerazioni cliniche
llaria Sada e Melissa Angelini

La vergogna
Francesca Falbo

Superbia ¢ complesso di super
Stefania Torriano

Lintersoggettiv
Melissa Angelini

Latteggiamento
Giulia Caffaro

Ouando il desiderio ¢ nascosto nel faro dell'immaginario
Francesca Dogliani

del riconoscimento
Gian Piero Grandi

sentare almeno una parte come apporto al miglioramento dell'ese

zio della prassi psicoterapeuti

Un antico adagio recita:
chi meno conosce, ha meno bisogno di con
i rifugia pertanto nella tecni

meglio, nel tecnicism

ayo4s 2 aroury

1Py our

LA PSICOLOGIA
INDIVIDUALE
COMPARATA

Quaderni
del Sestante

Lino Graziano Grandi

Amore
e Psyche

i di psicoterapia Individual-psi




Un bambino per crescere ha bisogno, fra le altre cose, di incontrare
i suoi demoni istintuali, affrontarli e addomesticarli per quanto
possibile. Le antiche fiabe avevano questo importante compito:
insegnare a conoscere la tenebra dell'uvomo e a immaginare vie di
uscita e modi di controllo efficaci. La narrazione della fiaba era la
tessitura di un'integrazione, capace di parlare chiaro anche a un
bambino piccolo.

Oggi viene previlegiato uno stile educativo dei bambini ispirato
prevalentemente alla liberta espressiva totale, che comporta anche
lasciare il bambino in balia del mondo tenebroso che gli si agita
dentro.

Lanime giapponese si tuffa senza timori reverenziali in questo caos
e offre una organizzazione, offre quel senso che spesso & venuto a
mancare, Questo allestimento immaginario diventa il rifugio in cui
cercare ordine, riparo, sfogo, consolazione e in cui trovare un luogo
in cui ritirarsi dal mondo troppo difficile del loro quotidiano.

Gian Piero Grandi, Psicologo, Psicoterapeuta. Collaboratore
presso I'lstituto di Psicologia Individuale “A. Adler” di Tori-
no. Terapeuta dell'adolescenza e delle patologie dell'appren-

giomc:lr‘l::s'del[’:\ccademia del Test Proiettivo. Le a n I m e . .
come strumento di terapia

Una diversav

MANUALE

REATTIVO
DI APPERCEZIONE
TEMATICA

ANIMATION TEST

PER PRE-ADGLESCENTI, ADOLESCENTI, GIOVAKI ADULTI

A cura di Gian Piero Grandi




Accadem ia A fine master i partecipanti saranno in grado di

definire un profilo psicodiagnostico attraverso
del la lettura di singoli test, il confronto e I'integra-
zione dei dati, con particolare attenzione alle

TeSt PrOIettlvo modalita di stesura di una relazione ed alla resti-

tuzione al paziente dei dati emersi. Verranno for-

niti agli allievi casi clinici di esercitazione e, al
termine del master, una dispensa esplicativa.
E possibile iscriversi anche ai singoli seminari.

Per chi fosse interessato a percorsi piu brevi, ¢

L’accademia del Test Proiettivo vanta una sto-

K . Lo data 'opportunita di usufruire di pacchetti com-
ria prestigiosa, costellata da numerosi ricono- . K K . R
posti da un minor numero di seminari (MODULI

BREVI).

scimenti nazionali ed internazionali ed affonda
le sue radici in una tradizione trentennale di
docenza, formazione e ricerca in clinica psico- Master in psicodiagnosi degli adulti

diagnostica. Scuola leader in Italia nella diffu- Corso di perfezionamento I° livello

% Test di Rorschach —1I livello
% T.A.T. (Thematic Apperception Test) — L

sione e formazione all’uso dei test, si ¢ avvalsa e
si avvale della collaborazione-docenza di clinici,
psicoterapeuti, psicopatologi di grande valore

fessional hé di studiosi livello
umano e professionale, nonché di studiosi con . . . .
p' oo .. . % MMPI 2 (Minnesota Multiphasic Personality
vasta esperienza applicativo-clinica. I corsi ed

Inventory)

i master, finalizzati all’apprendimento e all’uti-

< W.A.LS.-R  (Wechsler Adult Intelligence
Scale) — I livello

% Supervisione — Tutoring

lizzo clinico dei principali reattivi psicodiagno-
stici, seguono metodologie didattiche innovative,
in grado di trasmettere non solo un sapere teo-

rico, ma anche 1'uso pratico dei test e la loro let- . X .
’ P Corso di perfezionamento 11° livello

% Test di Rorschach — 11 livello
% T.A.T. (Thematic Apperception Test) — II

tura clinica integrata.

L’accademia del Test Proiettivo si propone di

fhrive st ti utili ed efficaci livello
offrire strumenti utili ed efficaci per:

P < W.A.LS.-R  (Wechsler Adult Intelligence
%+ Psicodiagnostica clinica come preparazione Scale) — 11 livello

ad un trattamento psmoterapeutlco—analltlco; FS Supervisione _ Tutoring

RS
&

Psicodiagnostica clinica finalizzata alle peri-
zie in ambito giuridico; Corso specialistico

%+ Psicodiagnostica in supporto a psicofarmaco- in metodologia della diagnosi

logi; <+ Esame obiettivo ed anamnesi
Lo . - .
%+ Psicodiagnostica per I'orientamento scolastico % Raccolta dati e rielaborazione
e professionale. % Profilo psicodiagnostico

%+ Restituzione
L’acquisizione di una strumentazione diagno-

stica approfondita & inoltre utile per: Master in psicodiagnosi dell’eta evolutiva

% affrontare I dell’E di Stat li
al-rontare e prove dell Bsame C1 Stato per g1 Corso di perfezionamento I° livello

% Test di Rorschach —1I livello

% C.A.T. (Children Apperception Test)
% Test Carta e Matita

<« WISC-IIT - I livello

% Supervisione — Tutoring

psicologi;

% affrontare la prova pratica ai concorsi A.S.L,
che spesso prevede una valutazione psicolo-
diagnostica con uso di batterie di reattivi.

1 Corsi di Perfezionamento e Specialistici con-

templano le primarie esigenze dei partecipanti . . .
P P & P P ’ Corso di perfezionamento I1I° livello

Test di Rorschach —11I livello
¢ Test del Villaggio di Arthus
« WISC-III - II livello

% Supervisione — Tutoring

dalla metodologia teorica alla praticita dell’ap-

%
&

plicazione: ampio spazio verra dato a esercita-

3

zioni guidate, a simulate e all’analisi e stesura di
protocolli e cartelle cliniche.
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Corso specialistico in
metodologia della dia-gnosi

RS
&

Esame obiettivo ed anamnesi
Metodologia dell’osservazione
Raccolta dati e rielaborazione
Profilo psicodiagnostico

Restituzione

Master in Neuropsicologia

Corso di approfondimento in neuropsicologia
diagnostica e riabilitativa

% Valutazione e riabilitazione dei deficit di
memoria

% Valutazione e riabilitazione del paziente con
danno frontale
Valutazione e riabilitazione dei disturbi
dell’attenzione e del neglet

Valutazione e riabilitazione dei disturbi pras-

sici e gnosici

Supervisioni in Psicodiagnostica

Supervisioni di cartelle cliniche psicodiagnosti-

che:

% individuali
% di gruppo (ciclo di 10 incontri con cadenza

mensile della durata di 3 ore caduno).

Corsi opzionali

Verranno attivati su richiesta corsi di una gior-
nata sui seguenti test:

ROSENZWEIG, SCENO-TEST, PATTE NOIR,
FAVOLE DELLA DUSS, BLACKY PICTURES,
FAMILY RELATION TEST (FRT), SWAP
200, VINELAND ADAPTIVE BEHAVIORAL
SCALES (VABS).

Modulo breve A (adulit)

% Test di Rorschach —1I° livello

% Test di Rorschach —11° livello

% O.R.T. (Objective Relation Technique)

Modulo breve B (adulti)

% T.AT (Thematic Apperception Test) — I°
livello

+ W.A.LS.- R -1I° livello

<+ Wartegg

Modulo breve C (eta evolutiva)
% Test di Rorschach — I° livello
% Test di Rorschach —I1° livello
% Test Carta e Matita
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Modulo breve D (eta evolutiva)

% C.A.T. (Children Apperception Test)
% WISC-III - I° livello

% Test del Villaggio di Arthus

Modulo «I test in ambito peritale»

Test di Rorschach —1I1° livello

T.A.T (Thematic Apperception Test) — II°
livello

C.A.T. (Children Apperception Test)

F.R.T. (Family Relation Test)

o
&

P8
&

% Supervisione
La durata, il calendario ed i costi dei
Corsi e dei Master sono consultabili sul

sito www.accademiadeltest.it.
I master saranno attivati qualora venga rag-

giunto il numero minimo di iscritti.

E prevista 'organizzazione e la strutturazione
di corsi specifici su richiesta di ASL e Strutture

Sanitarie.

Presidente Onorario: Prof. Lino G. Grandi
Supervisore Scientifico: Prof. Franco Freilone
Responsabile: Dott. Gian Sandro Lerda
Segreteria: Dott. Gian Piero Grandi

Per ulteriori dettagli:
www.accademiadeltest.it
accademiadeltest@istitutoadler.it

Dott. Gian Piero Grandi tel. 334.82.76.694



Hanno scritto

in questo numero

Gian Piero Grandi

Psicologo — Psicoterapeuta — Analista S.1.P.1.
Responsabile dell’Accademia del Test Proiettivo
Segretario organizzativo e di supporto alle aree
dell’L.P.I.

Docente della Scuola Adleriana di Psicoterapia.
Docente dell’Accademia del Test Proiettivo

Gian Sandro Lerda

Psicologo, Psicoterapeuta, Analista S.I.P.L.,
Direttore Sede di Cuneo I.P.I. “A. Adler”,
Docente Scuola Adleriana di Psicoterapia, Presi-

dente Section Child and Youth Therapy I.A.L.P.

Francesca Dogliani

Psicologa, Psicoterapeuta. Docente presso I’Ac-
cademia del Test Proiettivo, Esperta in Psico-
patologia dell’Apprendimento. Docente della
Scuola Adleriana di Psicoterapia.

Rita Canestrari
Psicologa, Psicoterapeuta,
Scuola Adleriana di Psicoterapia.

Formatrice della

Stefania Caudana

Psicologa, Psicoterapeuta, Analista S.I.P.L.,
responsabile area tirocinanti dell’Istituto di Psi-
cologia Individuale “A. Adler”, formatrice della
Scuola Adleriana di Psicoterapia.

Ezia Franchino
Psicologa, Psicoterapeuta.

Luca Bosco
Psicologo, Psicoterapeuta, Docente dell’Accade-
mia del Test Proiettivo.

Raffaella Gagliano

Psicologa, Psicoterapeuta.

Elisa Menchini

Psicologa, Psicoterapeuta.

Sonia Cannavo
Psicologa, Psicoterapeuta in formazione al 4
anno della Scuola Adleriana di Psicoterapia.

Alice Di Nunzio
Psicologa, Psicoterapeuta in formazione al 4
anno della Scuola Adleriana di Psicoterapia.

143

Roberta Marengo
Psicologa, Psicoterapeuta in formazione al 3
anno della Scuola Adleriana di Psicoterapia.

Daniela Scavino
Attrice.



Norme redazionali

Ilavori, in lingua italiana, vanno indirizzati alla
Direzione Scientifica della Rivista — Corso Som-
meiller, 4 — 10125 Torino.

La pubblicazione ¢ subordinata al giudizio della
Direzione, del Collegio dei Redattori e/o del
Comitato Scientifico.

Gli originali non si restituiscono.

I testi devono essere inviati in cartelle dattilo-
scritte, a doppio spazio, su una sola facciata (40
righe di 60 caratteri). Essi siintendono redatti in
forma definitiva, licenziati alla stampa, cosi che
le bozze possano essere corrette in redazione,
senza obbligo di mandarle all’Autore. Ove non
venisse osservata questa norma, la Redazione ¢
autorizzata ad apportare al testo le variazioni
che si ritenessero strettamente necessarie per
ragioni tecniche.

Nelle note di accompagnamento al lavoro vanno
indicati: 1) una proposta di titolo in italiano; 2)
nome, cognome e qualifica degli autori; 3) istitu-
zione di appartenenza; 4) eventuali enti finanzia-
tori della ricerca; 5) nome ed indirizzo (possibil-
mente privato) dell’Autore al quale va inviata la
eventuale corrispondenza.

Le descrizioni di casi clinici devono compren-
dere: 1) una breve premessa indicante i motivi
che conferiscono interesse all’osservazione; 2)
una descrizione sintetica del caso; 3) un breve
commento epicritico; 4) i riferimenti bibliogra-

fici.

I testi degli articoli, date le caratteristiche della
pubblicazione, ¢ opportuno che non superino le
10-12 cartelle (40 righe di 60 caratteri ciascuna).
Le recensioni, le lettere, gli annunci o le crona-
che di convegni, seminari, incontri di studio non
devono superare le 30 righe (di 60 caratteri) di
testo, salvo specifica richiesta o autorizzazione
della Direzione.

Tale materiale (annunci, lettere, recensioni)
deve riguardare esclusivamente le materie trat-
tate dalla rivista (Psicologia Clinica, Psicolo-

144

gia del Lavoro, Psicologia Giuridica, Psicologia
della Religione, Psicoterapia, Psichiatria, Psico-
logia delle arti, Filosofia, Pedagogia, Sociologia).

Le bibliografie vanno compilate secondo I'ordine
di citazione nel testo o in ordine alfabetico d’au-
tore. L’abbreviazione del nome delle riviste deve
essere conforme all’Index Medicus.

Grafici, fotografie ecc., sono da inviare in copie
perfette, su fogli separati, con le dovute indica-
zioni e breve didascalia. I lavori vengono pubbli-
cati gratuitamente.

Agli autori verra soltanto addebitato un diritto
fisso di € 30,00 per ogni lavoro, ed eventuali
spese per composizioni in lingua straniera o per
traduzioni ed il conto degli estratti. Le tabelle,
clichés in bianco e nero ed a colori sono a carico
degli Autori.

Gli estratti della pubblicazione potranno essere
ordinati all’atto della spedizione del lavoro.
L’Autore potra comunque contattare la Reda-
zione per l'ordinazione di estratti fino alla con-
fezione del fascicolo.

Il costo degli estratti con copertina (minimo
60,00) viene cosl conteggiato: primi 50 estratti, €
15,00 per pagina; ogni 50 estratti in piu, € 1,50
per pagina.

Le spese per la pubblicazione di monografie e di
Atti di convegni scientifici, in forma di supple-
mento ad un fascicolo o «<numero speciale» della
Rivista, sono completamente a carico degli inte-
ressati, comprese quelle di spedizione a tutti gli
abbonati e comunque a tutti gli aventi diritto.

COSTO DEL VOLUME
Italia: € 20,00 (Individuale)
€ 30,00 (Istituzionale)
Estero: € 40,00
Pubblicazione semestrale — Arretrati il doppio.

Per informazioni relative alla distribuzione,
rivolgersi alla segreteria dell’Istituto di Psicolo-
gia Individuale «Alfred Adler», C.so Sommeiller
4, Torino; tel/fax: 011.996.9946.

© Tutti i diritti sono riservati.

E vietata la riproduzione, anche parziale, effet-
tuata con qualunque mezzo, senza il permesso
scritto dell’Editore.



10 | 11 Sagittario
41

Rivista scientifica
della Scuola Adleriana di Psicoterapia
fondata da Lino G. Grandi nel 1997

Piero Grandi

a, tra Eros e Thanatos
o di Francesca Dogliani

ovi bambini” in psicoterapia:
dinamiche impotenza-onnipotenza al processo

oria-superiorita. Riflessioni e strategie terapeutiche
Sandro Lerda

analisi di gruppo

D~ A

a. ) S ari

pscere, essere riconosciuti, riconoscenza:
pria di Paul Ricoeur in un percorso di terapia
a di Ezia Franchino e Stefania Caudana

la

Maturita e benessere psichico alla luce
del Modello evolutivo-elementale

L

n Bosco

oluzione del Bambino: Adler e il bambino complesso

ra di Raffaella Gagliano

lio propedeutico alla traduzione della metafora

n percorso psicoterapeutico
ra di Elisa Menchini

bandono e Istinti
A¢ura di Sonia Cannavo

L’
A

S

i

Eolpa e senso di colpa
e Di Nunzio

quma Center Psicologico di Cuneo
ura di Roberta Marengo

eatro, il lavoro di analisi. Terapie di parole e corpi
ura di Daniela Scavino






