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Associazione di psicologia umanistica - esistenziale

Seminario  16 - 17 - 18 Maggio 2008
Villa Pace – Gussago-  Brescia
– I Disturbi di Personalità –

Fenomenologia dei nuovi mali dell’anima
Presentazione

Ogni epoca storica è stata connotata dalla presenza di peculiari disturbi psicopatologi, nella nostra epoca,  è opinione corrente che si incontrano con sempre maggiore frequenza nuovi e più preoccupanti disturbi caratterizzati da un’elevata emotività, ovvero quelli borderline e narcisistici, che pongono al clinico non poche difficoltà nella loro corretta diagnosi e psicoterapia 
Ogni forma di disagio e di sofferenza esistenziale si esprime e si rende conoscibile, e quindi comprensibile, proprio perché ” qualsiasi momento di crisi individuale, è sociale al contempo.. La cultura, come ha scritto Geertz, è fondamentalmente, un processo ermeneutico, attraverso il quale si da significato alla complessità dell'esistere. 

Ciò significa che ogni cultura, ha le sue patologie e struttura un linguaggio specifico del soffrire, non solo per definirle e favorirne il riconoscimento, ma anche per il dispiegamento di quei dispositivi tecnici che definiamo "cure".   
Sappiamo che nel corso della storia le forme del malessere, della sofferenza e dei vissuti soggettivi relativi, evolvono e mutano; ciò che sta  accadendo oggi, è qualcosa che ha a che fare con una “mutazione epocale”; 
La complessità, del tutto naturale del vivere, è  diventata  patologica. Esiste oggi una reale incapacità a farsi carico di situazioni di angoscia così ampia e generalizzata.
"…. Noi oggi non possiamo sottrarci  a questa consapevolezza  di " non sapere " e di riconoscere così, i nostri limiti , non per abbandonare coloro che si rivolgono a noi, ma, al contrario, per affermare che siamo all'ascolto di questa angoscia contemporanea”.
E’ evidente a tutti noi che ci troviamo a vivere immersi in una  “atmosfera esistenziale" carica di insicurezza, di incertezza per il futuro, con diffuso senso  di impotenza : Il fatto importante, tuttavia,  è che, anche noi, “specialisti”, siamo immersi nella stessa atmosfera, respiriamo la stessa aria, continuiamo ad agire e operare come se il mondo e le Lebenswelten siano quelle di mezzo secolo fa. 
Pretendere di comprendere la vita interiore delle persone nella nostra società, senza riconoscere le profonde mutazioni del vivere,significa sperimentare l’impotenza della nostra funzione di cura.

 Noi di fatto, stiamo uscendo da un epoca, "quella della modernità solida", quella cioè che aveva costruito recinti ed impalcature destinate a durare, l'epoca in cui le parole d'ordine erano aggregazione, cameratismo, interazione, partecipazione, ecc; oggi parliamo di identità flessibile, vi è, infatti, una costante volontà di cambiare, e bisogno di farlo subito, questo comporta  una assenza di legami che durino nel tempo. Quello che ne deriva è che le sfide della vita, i compiti della vita e gli obiettivi della vita  tendono oggi ad assumere un colore e una forma ben diversi da quelli che avevano mezzo secolo fa. All'epoca erano essenzialmente risposte agli schemi di progettazione, costruzione e preservazione di un ordine, di un sistema di valori che fondavano una weltanschauung,  nel cui potere, tutti si riconoscevano. 
Oggi per sopravvivere è necessario sviluppare una visione del mondo  centrata sull'io, ribaltando, così, il rapporto  fra “il proprio ego e il mondo " e  rendendo, in questo modo,  entrambi utili  al fine di plasmare e scrivere una biografia individuale. 

Qualche decennio fa, noi  attribuivamo le difficoltà del vivere, all'eccesso di regole  che governavano le società, e quindi,  la sofferenza, nelle sue diverse forme,  era concepita di fatto come  una nevrosi derivante dal conflitto  fra    " norma e trasgressione ". 
Da tale conflitto, il vissuto che ne derivava era di “colpa”; oggi, in virtù  del progressivo abbattimento del limite  tra “pensabile e possibile”,  le norme  ”perdono sempre di più potere”, per cui, ciò che un tempo era proibito, oggi diventa possibile e consentito. 
Per effetto di tale processo,  i sintomi del malessere non si presentano più come una nevrosi,  frutto di un conflitto  tra  istanze normative e pulsioni governate dal principio del piacere, quanto come  un   " fallimento nella capacità di spingersi agli estremi del possibile”, di portare il proprio potere fino al limite. Essendo saltato quindi il concetto di limite,  necessariamente, il vissuto soggettivo  non può che essere di " inadeguatezza, ansia ed inibizione ". 

Oggi l'individuo non è più regolato da un ordine esterno,  da una conformità o meno alle leggi, per cui l'infrazione genera sensi di colpa:  il vissuto di colpevolezza  era, infatti, il nucleo centrale delle classiche forme di sofferenza psichica, ma, oggi, deve fare appello esclusivamente alle sue forze interne, alle sue competenze per raggiungere quei risultati a partire dei quali verrà valutato. La sofferenza ha cambiato forma:  non più conflitto nevrotico “fra norma e trasgressione” con conseguente senso di colpa, ma, in uno scenario dove non c'è più norma, perché tutto è possibile, ed i confini sono saltati, il nucleo del disagio si radica sul senso di “inadeguatezza” e di “insufficienza” per tutto ciò che uno potrebbe fare, ma non è in grado di fare. 

Quando i disturbi esistenziali non sono, più tanto, il frutto di una " nevrosi”,  poiché non  si originano da conflitti, quanto piuttosto la conseguenza di vissuti d’impotenza e di inadeguatezza, abbiamo a che fare  con delle forme di “immaturità affettiva” che portano in sé la paura di ogni forma di frustrazione. 

Le frustrazioni, infatti, sono sempre meno  tollerate: il contenitore emotivo non “tiene”,  ed ha scarsi  strumenti per elaborare ed integrare le delusioni e le frustrazioni, derivanti da un desiderio negato o inappagato. In un orizzonte come questo, ove le strutture psichiche  sono sempre meno capaci di tollerare  le frustrazioni  e di rinviare la soddisfazione del piacere  in funzione di uno obiettivo superiore; quando si diventa  sempre meno capaci di elaborare i conflitti, non avendo avuto esperienza di “conflitto interno”,  è facile   prevedere come “il gesto”, “l’agito” e “l’esternalizzazione dei conflitti” diventino l’inevitabile e fatale risposta di chi non è in grado di “contenere” i vissuti frustanti e conflittuali.

Le finalità del seminario sono quelle di approfondire la conoscenza di questi "mali" in modo da poterli più adeguatamente affrontare e prevenire. Porremo la nostra attenzione e riflessione, in particolare, sui disturbi caratterizzati dall’alta e non-contenuta emotività, quali, il disturbo borderline, narcisistico, istrionico ed antisociale,  cercando di "toccare" le caratteristiche di questi disturbi e le problematiche, sia teoriche che pratiche, implicite nel loro trattamento.
1° Abstract

Dopo una sintetica disamina delle tappe attraverso cui la personalità e le sue patologie sono state concettualizzate ed articolate  dalla psichiatria e dalla psicologia clinica, si cercherà di fornire una lettura fenomenologica, inquadrando i disturbi di personalità in relazione alle trasformazioni psicologiche e sociali che hanno caratterizzato i processi evolutivi ed educativi negli ultimi trent’anni. Da qui discenderà, inevitabilmente, la necessità di dover ripensare la cura ed i modelli d’intervento terapeutico; si fornirà un modello terapeutico, che integrando i diversi quadri teorici, possa fornire una efficace risposta curativa a partire dalle “nuove weltanschauung “ che determinano l’essere e l’agire  delle generazioni del ventunesimo secolo.
2° Abstract 

I pazienti con disturbi di personalità e disturbi correlati all’uso di sostanze in comorbidità manifestano un’estrema variabilità e gravità di presentazioni cliniche; la molteplicità delle problematiche riferite rende difficile la presa in carico e complesse la progettazione e la gestione del trattamento terapeutico-riabilitativo. In questa dimensione generale del problema, i pazienti che afferiscono ai più diversi Servizi non di rado risultano scarsamente assistiti, generano reazioni controtransferali negli operatori che li accolgono e, nella maggior parte dei casi, “rimbalzano” da un Servizio all’altro (DSM, SerD, Servizi sociali, etc.) in attesa di una diagnosi corretta e di strategie di trattamento il più possibile integrate. La mancanza di protocolli per la gestione comune di questi disturbi tra i diversi Servizi che nel tempo arrivano ad occuparsene determina difficoltà costanti, non solo di collaborazione, ma spesso anche di comunicazione tra operatori appartenenti a sistemi di intervento diversi.
3° Abstract 

Il processo persecutivo viene affrontato con gli strumenti dell'antropologia fenomenologica di Binswanger e della fenomenologia di Husserl. Con l'ausilio di alcuni casi clinici viene evidenziato il ruolo di due dispositivi fondamentali: l'empatia e l'epochè. Lo sguardo fenomenologico con cui si analizza  “il disturbo paranoide”  fornirà le direttive della  metodologia clinica per leggere e comprendere i diversi disturbi di personalità.
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Venerdì 16

Ore   16,30       Arrivo e sistemazione 

   “     17,00       Introduzione ai lavori – I disturbi di personalità: inquadramento 

                         teorico e clinico. Uno sguardo fenomenologico.

                                                                                                         ( Prof. Giulio Fontò)

   “     19,00       Confronto e discussione 

   “     20,00       Cena 

Sabato 17
Ore    9,00      Disturbi di personalità, impulsività e uso di sostanze.        

                                                                                                        ( Prof. Massimo Clerici)

  “     10,45        Coffebreak
  “     11,00        Lavoro in piccoli Gruppi

  “     12,15        Intergruppo – feedbak e confronto
  “     13.30        Pranzo

  “     15,30        Il disturbo  paranoide: Aspetti costitutivi e momenti costituenti del  

                        processo  persecutivo.                                         ( Prof. Lorenzo Calvi)

  “     17.00        Coffebreak
  “     17,30        Lavoro in piccoli gruppi

  “     18,45        Intergruppo – feedbak e confronto
  “     20,00        Cena

  “     21,30        Teatro : La Medea.

Domenica 18

Ore   9,00          Integrazione, sistematizzazione e confronto su quanto emerso.

                                                                                                         (Dr.ssa Pina Scarpa)

  “    10,45          Coffebreak
  “    11,00          Valutazioni conclusive; compilazione e consegna questionari ECM

  “    12,30          Fine lavori.
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