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Libri

UN ATTMO Emozionate e coin-
PRIMA DI volgente. Un rac-
CADERE conto di meta-
Giancarlo morfosi. Un attimo
Dimaggio prima di cadere ¢
Milano, una lettura che fa
Raffaello piangere, ridere,

Cortina, 2020
pp. 440, € 21,00

insegna e, in alcuni
passaggi, cura.

Su piani paralleli si
sviluppano diverse storie.

Spicca fra tutte la storia personale del-
l'autore che attraversa cambiamenti
radicali nella sua vita. Si trova ad affron-
tare una situazione che supera le capa-
cita di chiunque di farvi fronte senza
riportare segni. I segni sono nel corpo
oltre che nella mente: rimane in lui uno
stato di allerta nel corpo, che non si
attenua nonostante i molti tentativi.
L'autore inizia una ricerca personale per
trovare un modo nuovo di farci i conti.
Scopre I'importanza e la necessita di
intervenire sul corpo, di coinvolgerlo
nel processo di elaborazione e di supe-
ramento del dolore. Si avvicina ad alcu-
ne pratiche terapeutiche che lo espon-
gono agli episodi pitt dolorosi, trauma-
tici, permettendogli di guardarli in fac-
cia e di andare oltre. E nel libro lo rac-
conta in modo intenso.

La sua personale ricerca per uscire dal
dolore, si svolge nel solco di un'evolu-
zione, anzi rivoluzione, nel modo di
fare psicoterapia: la rivoluzione espe-
rienziale. Il libro sviluppa in parallelo
un’interessantissima e articolata disami-
na dell’'evoluzione scientifica in ambito
psicoterapeutico degli ultimi 25 anni.
Durante la narrazione della “storia
scientifica”, I'autore torna indietro verso
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i grandi del passato a ripescare intuizio-
ni lasciate sullo sfondo per anni.

Con un viaggio nel tempo vi fa ritorna-
re nella Parigi di fine Ottocento. Vi tro-
verete seduti al tavolino accanto a due
uomini che sorseggiano una cioccolata
calda. Sono Pierre Janet e il suo amico
Jules Séglas. Janet ¢ considerato oggi un
precursore delle attuali teorie psico-
traumatologiche. Ma nel libro non
viene ricordato per quello. Con un regi-
stro linguistico che rimanda alla lettera-
tura francese dell'epoca, assistiamo a
una conversazione come tante, tra colle-
ghi. Janet ¢ il suo collega parlano di una
paziente. Una paziente difficile, grave.
La paziente presenta sintomi: ha paura
del colera, sembra una fobica, un’ipo-
condriaca, una ossessiva, ha sintomi dis-
sociativi, disturbi alimentari ¢ una per-
sonalitd border, istrionica. A quel
tempo era una isterica, complessa:
Justine. Justine ha idee fisse: inizialmen-
te il terrore di prendersi il colera, insie-
me ad una grande paura della morte.
Questa preoccupazione della morte
dipendeva indubbiamente dal mestiere
della madre che era un’infermiera che
doveva spesso vegliare e seppellire dei
morti, a volte si faceva aiutare dalla
figlia nel suo lavoro. Janet ipnotizza
Justine, recupera i ricordi e cerca di
modificarli. L'intervento di Janet &
sostanzialmente un intervento sulle idee
fisse: le scompone, le depotenzia.

Di fatto Janet effettua una esposizione
immaginativa alle immagini mentali che
modifica per farle diventare innocue.
Molti anni dopo Janet, in letteratura
troveremo prova di quanto sia utile
lavorare sulle immagini mentali per il
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trattamento di vari disturbi psicopato-
logici. Nel libro ci viene raccontato
come il lavoro immaginativo coinvolga
l'esperienza sensoriale e propriocettiva,
andando oltre le cognizioni e le emo-
zioni. Quando gli individui immagina-
no ricordi specifici, formano esperienze
soggettive ricche di elementi emozionali
e sensoriali, che vanno oltre la semplice
descrizione verbale della stessa memo-
ria. Infatti Justine risente gli odori,
duranti I'ipnosi.

Troviamo un altro grande nel libro.
Siamo in America, anni ’50-60. E
Milton Erickson. Lo vediamo alle prese
con un paziente, mentre Erickson ¢
sulla sedia a rotelle. Erickson lo ipnotiz-
za. Il paziente viene condotto in una
scena dolorosa. La voce di Erickson
induce uno stato alterato di coscienza e
il suo corpo bascula naturalmente...
come un pendolo. Eun episodio di con-
flitto con coetanei, da piccolo, forse
viene anche bullizzato, diremmo noi. Il
padre lo umilia e gli dice: “Non cresce-
rai”. Erickson, come voce fuori campo
dice: “Ma no, crescerai, crescerai, stai
gia crescendo”. Rida fiducia al paziente.
Ma cosa ﬁz una psicotevapia in tempi
come questi?

Vediamo nel libro terapeuti fare opera-
zioni molto differenti dalla psicoterapia
anche di 10 anni fa.

Lo vediamo in particolare nelle storie
cliniche che vengono portate avanti
insieme alle precedenti linee narrative.
Sono pazienti, anche loro alle prese con
drammi personali da cui cercano di
uscire e tre terapeuti, di cui uno ¢ l'auto-
re stesso. Dimaggio mostra concreta-
mente, attraverso dettagliati passaggi
terapeutici, come il modo di fare psico-
terapia sia cambiato. Il corpo dei
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pazienti viene fatto muovere nelle sedu-
te. I pazienti compiono gesti che non
avevano fatto prima. I terapeuti li con-
ducono a rivivere episodi dolorosi, a
ritornare li, come se fossero reali, com-
piono viaggi nel tempo e ne cambiano i
finali. Non cambiano il passato, ma si
riattivano per creare le condizioni per
cambiare il loro futuro. Nelle sedute
possono parlare con madri critiche o
depresse e vedersi in azione nel rispon-
dere loro in modo diverso. Vediamo
l'autore alle prese con un paziente narci-
sista, Roberto, che scappa dal dolore.
Vediamo il terapeuta che tenta di sco-
prire il suo funzionamento, di formula-
re rigorosamente il caso, camminando
come un equilibrista sul filo, districan-
dosi tra interventi orientati alla relazio-
ne e tentativi di superare la tendenza ad
intellettualizzare che il paziente mostra:
Roberto si tiene lontano dai suoi /uoghi
oscuri. Dimaggio traccia nel libro alcune
strade per confrontarsi con questo.

Una donna vittima di violenza rivive
una delle scene piti dure della sua storia
matrimoniale. La terapeuta le fa fare
quelle azioni che lei al momento non
poteva neanche immaginare per sé.
Capisce quanto I'idea di essere vulnera-
bile le abbia impedito di andare via e
creare per s¢ un futuro diverso. Prova ad
andare via, mentre rivive con la terapeu-
ta la scena. Mentre lo immagina, sente
che il suo corpo puo farlo. Capisce che
puo mettersi al sicuro, in futuro.
Vediamo terapeuti alle prese con com-
plicate sedute in cui i pazienti gli tendo-
no imboscate. Pazienti che fanno con il
terapeuta cio che fanno anche nella vita
reale: si sentono trascurati ad ogni occa-
sione e soffrono, e poi si arrabbiano e,
se capita, danno colpi bassi. Vediamo

Rubriche ¢ Libri



Copyright © FrancoAngeli
N.B: Copia ad uso personale. E vietata la riproduzione (totale o parziale) dell'opera con qualsiasi
mezzo effettuata e la sua messa a disposizione di terzi, sia in forma gratuita sia a pagamento.

come la relazione terapeutica diventi un
luogo dove queste cose accadono e
vediamo terapeuti che cercano di ren-
derla anche un luogo dove di questo si
puo parlare.

Assistiamo a complessi interventi tecni-
ci che mostrano tutta la potenza delle
tecniche esperienziali. Virginia ¢ una
paziente. E una giovane donna senza
passioni e con la certezza di essere stupi-
da. Virginia racconta un sogno: sogna
di mostri, animaletti viscidi, creature
mostruose che le toccano i capelli.
Prova schifo per gli altri, schifo per se
stessa. Vediamo la terapeuta muoversi
tra le varie scene del sogno, riassumere
la trama del sogno e notare gli elementi
salienti. Come un investigatore di CS/
trova il punto dove l'emozione sgorga.
Emerge un ricordo. Una memoria
nucleare. La madre di Virginia aveva un
compagno, che ubriaco abusava della
madre, la quale si sottometteva a lui. Lei
poi, dopo, lavava ossessivamente i capel-
li della figlia, come per lavar via il disgu-
sto. Virginia non lo ricordava bene,
prima. Il ricordo salta fuori in seduta ed
¢ un'occasione da non lasciarsi scappare.
La terapeuta mette in scena, in seduta,
il dramma, come nelle migliori tradizio-
ni moreniane. La terapeuta e Virginia
giocano i ruoli di Virginia e della
madre, se li scambiano, e ad ogni pas-
saggio raccolgono informazioni sul
mondo interno della paziente. Fino al
punto... prima di cadere... fino a trovare,
cio¢, il momento preciso in cui la
paziente puo scegliere di fare altro. La
terapeuta, fa fare a Virginia qualcosa di
diverso. E solo allora i/ gioco puo finire.
Ognuno dei passaggi clinici trova nel
libro rigorose spiegazioni scientifiche
percio chi vuole puo farne anche un uso
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tecnico e usarlo come un manuale di
terapia dove pero ogni storia clinica
sembra un romanzo.

Per concludere, che messaggi il libro
lascia al lettore-terapeuta?

Primo... la vita insegna, € questo
Dimaggio lo sa. Secondo... ritornare
indietro verso i grandi del passato e ripe-
scare intuizioni lasciate sullo sfondo,
fondendole con le conoscenze scientifi-
che di oggi. Terzo non ragionare troppo,
bensi entrare nelle emozioni i vivo. E
per ritrovare le emozioni 77 vivo bisogna
arrivare a quell’attimo prima della “cadu-
ta’, in quell’attimo prima in cui ognuno
puo scegliere quale strada adottare per
rimettere insieme i pezzi di sé.

Tutto cio6 rende interessante ed origina-
le il libro nonché umano e appassionan-
te il lavoro di terapeuta.

Antonella Centonze
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LA MENTE Lemozione ¢
EMOCIONAL diventata una
Manuel Villegas parola dordine
Barcellona, parecchi anni fa.
Helder, 2020

Si trova ovunque,
anche in scritti di
natura non psico-
logica. Se pensiamo alla psicologia,
queste parole sono cambiate nel corso
del XX secolo: a partire dal concetto di
inconscio di Freud, energicamente
respinto dal comportamentismo ameri-
cano con l'affermazione del comporta-
mento come unico oggetto di studio
della psicologia scientifica, a cui si ¢ ha
aggiunto dopo la cognizione, ¢ la
metafora del computer.

Lemozione, invece, ha iniziato a farsi
strada solo nel XXI secolo, anche se gia
nel 1990 Peter Salovey e John D. Mayer
avevano introdotto il concetto di “intel-
ligenza emotiva” (nel loro articolo
“Emotional Intelligence”); Daniel
Goleman ¢ successivamente riuscito a
fare un bestseller con il suo libro omo-
nimo.

Ne La Mente Emocional si evita di par-
lare di intelligenza o di cervello emoti-
vo, ma si richiama maggiormente l'at-
tenzione sulla fenomenologia delle
emozioni, sulla loro funzionalita adatti-
va e sulle conseguenze sull'universo
delle esperienze affettive in generale.

Il libro parte da una definizione
costruttivista che concepisce l'emozione
come un'esperienza affettiva che accom-
pagna e da senso alle risposte dei cir-
cuiti neurofisiologici di sopravvivenza
di fronte alle variazioni del’'ambiente a
fini espressivi, informativi e di azione.
Su questa base si stabiliscono cinque
emozioni primarie incluse nell’acroni-
mo “smart” (sorpresa, paura —miedo in

pp. 338, € 29,80
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spagnolo — allegria, rabbia e #ristezza) e
a ciascuna di queste viene dedicato un
capitolo in cui si stabiliscono le famiglie
di sentimenti che ne derivano, illustrate
con numerosi esempi provenienti dalla
letteratura, dal cinema e dalla clinica.
L'ultima parte del libro approfondisce la
gestione e regolazione delle emozioni
(capitolo 7), leducazione emotiva, par-
tendo dal principio che «cio che non
puo essere risolto con I'educazione, non
puo essere risolto affatto» (capitolo 8);
per finire con un capitolo, il nono,
volto a rendere piu efficace il lavoro psi-
coterapeutico con le emozioni, impara-
ndo a dare parole al dolore ¢ a gestire il
suo potere trasformativo.

Manuel Villegas
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RITIRO SOCIALE. La dimensione
PSICOLOGIA dell’estraneita ¢ l’a-
E CLINICA bituale rappresen-
Michele tazione che i
Procacci, pazienti con ritiro
Antonio sociale hanno di se
Semerari stessi. Coloro che
(a cura di) ne soffrono si per-
Trento,

cepiscono doloro-
samente diversi
dagli altri e, in
base alle concomi-
tanti manifestazioni sintomatologiche
eventualmente presenti, vengono inse-
riti in quadri diagnostici molteplici. In
comune, hanno il caratteristico scarso
accesso alle emozioni (che tendono a
controllare, inibendosi o disregolando-
si), lideazione che puo tendere alla
paranoia (esitando in franchi disturbi
del pensiero) ¢ i sentimenti cronici di
non appartenenza.

Quest’opera ci parla appunto di questo.
E divisa in due sezioni principali (psico-
logia e clinica) e si articola complessiva-
mente in dieci saggi che presentano il
ritiro sociale dal quadro di insieme fino
agli specifici risvolti clinici, come
dimensione psicopatologica trasversale
riconoscibile, ma non sempre efficace-
mente trattata.

Gia dall'introduzione dei curatori viene
presentata la distinzione tra le diverse
forme di ritiro sociale. La fenomenolo-
gia dell'isolamento, esito della combina-
zione di fattori come ansia, depressione,
anedonia e tendenza all’attivazione del
sistema della minaccia nell'interazione
con laltro, si delinea nel volume in
maniera progressivamente pitl complc-
ta, attraverso il confronto con costrutti
come quello della rejection sensitivity e
quello della social cognition.

Erikson, 2019
pp. 346, € 24,50
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I nucleo che, attraverso la lettura,
emerge come intrinsecamente connesso
alle diverse (e diversamente gravi) mani-
festazioni psicopatologiche, ¢ quello
della disfunzione metacognitiva, che
ostacola il riconoscimento (e, appunto,
la regolazione) degli stati mentali,
creando coartazione emotiva e non con-
sentendo alla persona di identificare gli
schemi rigidi e stereotipati che ne com-
promettono le abilita sociali.

Questo rigido circuito di rinforzo ricor-
sivo, fondato sullevitamento (e da que-
Sto mantenuto in essere) ¢ caratterizzato
dalla profonda difficolta di sperimen-
tarsi nella relazione, e non consente l'ac-
quisizione di una percezione adeguata
di condivisione e appartenenza, inca-
strando sempre di pitt la persona nella
morsa di se stessa.

La progressione dei contributi prende
avvio da una prospettiva pitl generale
mirata a fornire un quadro d’insieme
della complessita di questo tema, ¢
comprende i primi cinque saggi.
Coplan, Sette e Hipson aprono con una
accurata disamina del ritiro sociale in
eta evolutiva, dalla prima infanzia alle
sfide dell'adolescenza: solida e ben spie-
gata la sezione sui fattori di rischio e
protettivi, mentre viene tracciato il filo
della continuita con i disturbi dell’eta
adulta, concettualizzabili attraverso spe-
cifici e aspecifici predittori. Fino alla
conclusione con un dovuto, ma mai
scontato, riferimento all'importanza
della diagnosi precoce.

Porcelli integra, attraverso il proprio
contributo basato sulle neuroscienze, la
visione neurobiologica del ritiro sociale,
percorrendone e spiegandone i mecca-
nismi sottesi: il riferimento esplicito
appare quello della neuroanatomia del
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“cervello sociale”, integrato dai riferi-
menti ai neuroni specchio, alla menta-
lizzazione, e al sistema neurotrasmetti-
toriale della gratificazione. Ricca di
spunti ne appare la declinazione attra-
verso le diverse manifestazioni psicopa-
tologiche, dalla schizofrenia al disturbo
dcpressivo maggiore.

Efficace e acuta segue la riflessione di
Brasini, ispirata alla teoria evoluzioni-
sta dei sistemi motivazionali. Alla luce
di questa, la strategia evolutiva in base
alla quale gli individui ricercano, come
vantaggioso, il mantenimento dei lega-
mi affiliativi, manifestando contestual-
mente distress alla separazione e all'e-
sclusione, viene proposta come chiave
di lettura del concetto di “solitudine
motivante’, intesa come condizione di
disagio che cerca rimedio nella prossi-
mita con laltro. Interessante la distin-
zione epistemologica tra isolamento e
solitudine, nell'intendimento di que-
st'ultima come “sentimento” e, quindi,
non soltanto oggettivamente non
quantificabile, ma anche soggettiva-
mente percepibile come desiderata,
oscillante tra il significato rinforzante
di “indipendeza” e quello, doloroso,
della perdita del conforto della sicu-
rezza.

L'autore approfondisce ulteriormente il
tema riprendendo la lettura di Giovanni
Liotti fondata sulla teoria evoluzionisti-
ca delle motivazioni.

Concludono la prima parte del com-
pendio Livia Colle, che spiega con dovi-
zia di dettagli che cosa sia la condivisio-
ne sociale e quali ne siano gli elementi
costitutivi (tra metacognizione, tempo ¢
numeri) e Marsigli, Grassi, Parisio e
Procacci, con il loro ragionamento sulle
risorse e sui limiti delle nuove tecnolo-
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gie, e sull “isolamento digitale”, incuba-
tore di fenomeni socio-culturali che
possono esitare nella psicopatologia,
come nei casi dei giapponesi freeter,
otaku e hikikomori, o dei meglio cono-
sciuti Avatar. Gli autori, inoltre, non
dimenticano di passare in rassegna quel-
li che sono invece i vantaggi della digi-
talizzazione nella salute mentale, come
la fruibilita di interventi erogati tramite
social media, terapie online e applicazio-
ni di sostegno psicologico, analizzando-
ne limiti e potenzialita.

La sezione clinica dell'opera si apre con
il lavoro di Arduino e Keller (compren-
sivo di casi clinici) sul ritiro sociale nel-
l'autismo, e nell'eterogeneita dello spet-
tro. Gli autori sottolineano come la
scarsa reciprocita sociale, la limitata
esperienza richiestiva e l'assenza del
gioco di finzione siano indicatori di
funzionamento spesso osservabili nel
bambino nel momento dell'inserimento
nel gruppo dei pari (nido, o scuola
materna), ma con possibili oscillazioni
determinate dal contesto; inoltre, ana-
lizzano come tale tendenza all’isola-
mento possa legarsi a esperienze stres-
santi di vita quali quella di essere vitti-
ma di bullismo, e — in etd adulta — solle-
vare un’importante questione di comor-
bilita (con disturbi quali depressione,
fobia sociale, disturbi schizoide, evitan-
te e schizotipico della personalita, e
schizofrenia).

I focus specifico su ritiro sociale e
disturbi dell'umore viene posto nel sag-
gio di De Sanctis, Fadda e Mancini:
dallo stile genitoriale ipercontrollante
alla bassa autostima, dall’isolamento
attivo al vero e proprio ritiro su base
ansiogena, gli autori percorrono le fasi
della vita dell'individuo. La loro tratta-
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zione fornisce una articolata spiegazio-
ne della differenza tra la “reazione
depressiva” (basata sulla “perdita”) ¢ la
depressione clinica (intesa come proble-
ma secondario alla prima ed esito di un
circuito di autoinvalidazione ricorsiva),
entrambe riscontrabili nei pazienti con
ritiro sociale e integratamente affronta-
bili con gli strumenti caratteristici della
terapia cognitivo comportamentale
come l'attivazione comportamentale, il
social skills training e la ristrutturazione
cognitiva.

Il ritiro sociale incentrato sulla persona-
lita é invece affrontato da Semerari,
Carcione e Procacci: la connotazione
cognitivista della loro lettura ben rende
la sfumata, ma profonda, complessita di
questa dimensione, definita dagli stessi
autori un “crocevia” tra ansia, depressio-
ne, mentalizzazione e social cognition. 1
casi clinici riportati accompagnano il
lettore nella visione “applicata” dell'o-
rientamento proposto, lasciando emer-
gere con naturalezza similitudini e dif-
ferenze tra le diagnosi delineate ed il
funzionamento cognitivo, emotivo e
relazionale dei pazienti. Il saggio si con-
clude con riflessioni specifiche per i
disturbi di personalita evitante, schizoi-
de, borderline e narcisista, senza trascu-
rare 'ideazione paranoide ed il delirio.
A Tarbox-Berry spetta la trattazione del
problema del ritiro nei disturbi psicoti-
ci, e il filo che collega sintomatologia
attiva e negativa, cosi come prodromi
ed acuzie, viene reso secondo una logica
di circolarita, in cui il ritiro ¢ premor-
boso, marker sensibile del rischio psico-
tico, ma allo stesso tempo esasperato
dalla gravita della sintomatologia flori-
da successiva. Interessante il rimando al
monitoraggio dei pazienti nel tempo,
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cosi come lenfasi sullimportanza della
valutazione strutturata.

Concludono il compendio Pontillo,
Gargiullo, Santonastaso, Tata, Vicari e
Nicolo, con il loro percorso dalla con-
cettualizzazione al trattamento. Gli
autori, muovendo dal caso clinico pre-
sentato, esplorano i concetti di “anedo-
nia sociale” e di asocialitd primaria e
secondaria, definiscono i sintomi nega-
tivi di appiattimento affettivo, alogia ed
avolizione, e concludono con una
schietta disamina dei protocolli tera-
peutici fino a oggi disponibili, eviden-
ziandone risorse e criticita.

Il volume si chiude con un’appendice, a
cura di Mallozzi e Silvestre, che offre
una panoramica degli strumenti di valu-
tazione utilizzabili tanto nell assessment
clinico quanto nella valutazione del riti-
ro sociale nella popolazione generale e
si presenta, senza dubbio, come valido
vademecum della riflessione e della pra-
tica terapeutica.

Alessia Zangrilli
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PER UNA Questo libro cura-
CLINICA DELLA  to da Laura Vittori
GENTILEZZA. ¢ un piccolo scri-

STORIE DI gno che richiede di

PSICOTRAPIA E
DI SUPERVISIONE
Maria Laura

essere letto con
cura, in un ascolto
curioso e gentile e

Vittori con attenzione

(a cura di) non solo al conte-
Milano, nuto, ma anche
FrancoAngeli alla forma e allo
2019, pp. 167 stile narrativo:

€ 22,00

«Ci sono parole che
si riparano allombra, e che all'ombra pro-
sperano perché sono delicate e soffrono le
condizioni climatiche estreme: esse non
possono essere né urlate, né scritte in neret-
to in titoli di spalla... ma regolano il tepore
delle umane relazioni temperando gli ecces-
si. Sono il dialogo, la confidenza, I'intimita
e la gentilezza».

Sono queste infatti le parole, scelte con
cura perché appunto non sono solo
forma, ma si fanno sostanza e messaggi
significanti e pregnanti che vogliono
parlare alla mente e al cuore. Si sono
sedimentate, nutrendosi di costrutti
teorici e di narrazioni e hanno ispirato
la stesura di questo libro e la scrittura
dei casi clinici riportati nella seconda
parte del testo. E infatti un libro che
nasce nel luogo/stanza che ha accolto
un gruppo di terapeuti in supervisione e
ha come presupposto una filosofia ¢ una
metodologia di clinica e, isomorfica-
mente, un modo di fare supervisione.
Nella prima parte dedicata agli aspetti
teorici Vittori rintraccia in un rapido
excursus teorico autori e modelli che
hanno contribuito a nutrire e delineare
quella “clinica della gentilezza” che si
riflette nel suo fare attuale sia nella cli-
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nica e sia nella formazione. Anche la
teoria si fa lieve e si incammina in
modo garbato e leggero attraverso la
rivisitazione di quelle tre parole chiave
gia ricordate: confidenza, intimita per
arrivare alla gentilezza scelta per defini-
re, con la sua guieta rivoluzione, L'appro-
do dell'approccio clinico proposto nel
testo.

Per ognuna di queste parole Vittori
tratteggia brevemente gli ancoraggi teo-
rici pitt consolidati e gli sviluppi pit
recenti. Come per la confidenza, analiz-
zata come sentimento da Panikkar
(2013), che sostiene che i nostri sensi
hanno bisogno di un’altra persona
anche solo per poter essere perché non
esiste logos senza dia-lagos.

«II tempo dell’ascolto, nella confidenza, &
quindi un tempo lento... Cosi, nella confi-
denza il raccontarsi ¢ un espandersi; piu che
un semplice dirsi, ¢ uno svolgersi» (Vittori,

p- 18).

Si rintracciano poi i contributi di
Eugenio Borgna (2015) con il richiama-
re l'importanza delle emozioni e della
loro centralitd nella costruzione della
relazione terapeutica, e... non solo! In
questo senso diventano centrali: la
pazienza, il calore umano, la compren-
sione, la capacita di creare un clima di
fiducia e di accoglienza del cuore e I'as-
soluto rispetto per la liberta e la dignita
dellaltro. Un tempo lento che presup-
pone anche la capacita di mettere in
attesa le funzioni cognitive pitl ingom-
branti che possono portare ad una dia-
gnostica “oggettivante” che puo anni-
chilire la confidenza e un ascolto gentile
che rida dignita e spessore umano al Sé
ferito e dolorante.

Ma l'aprirsi alla confidenza e lo svelarsi
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trova supporto anche nella teoria inter-
personale della Benjamin (1999) in cui
il comportamento evoluto e maturo si
colloca tra “la differenziazione con I'a-
more”, che caratterizzano una relazione
genitoriale capace di promuovere una
crescita sana. Quella parental afferma-
tion che si “ricapitola “ e si ripropone in
una relazione terapeutica capace di
affermare e confermare (beartily affir-
mation) 'identita e il dire di chi invece
arriva fragile e ferito nei suoi attacca-
menti primari € nei suoi successivi
inciampi.

Questo sentire gli altri viene piu che
altrove accentuato nell'approccio e nella
pratica clinica dell' Open Dialogue (di
Seikkula ¢ Ahnonen) che si sta speri-
mentando in modo sempre pitt ampio e
diffuso anche nel nostro paese ¢ in par-
ticolare in alcuni Dipartimenti di Salute
Mentale di Roma.

La filosofia di cura dell Open Dialogue
si basa infatti sul mettersi profonda-
mente in ascolto dell’altro, Vittori sot-
tolinea come

«La mente del terapeuta non ¢ impegnata a
fornire nuove significazioni in una ridefini-
zione, la mente del terapeuta ¢ modulata sul
fluire dell’ascolto. Questo aiuta il terapeuta
a mettere a riposo le altre funzioni incom-
benti dell'io che in un terapeuta pit ‘strate-
gico’ potrebbero essere in uno stato di aller-
ta, mettendo 'interlocutore stesso, momen-
taneamente privato della sua occasione tera-
peutica di “svolgersi nella relazione” in uno

stato di difesa» (p. 18).

La seconda traccia rappresentata dall’s-
timita ha trovato nuovi straordinari
supporti dagli ultimi sviluppi che ci
derivano dalle neuroscienze e dalle loro
ricerche che danno conferme scientifi-
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che alle teorizzazioni e alle intuizioni
del mondo della psicoterapia maturate
nell'esperienza clinica dell'ultimo ven-
tennio e quindi dal contributo di Siegel
(2001) o quello piti recente di Jullien
(2014) che si addentra in quei territori
dove, direbbe Bateson «anche gli angeli
esitano».

Intimita dell'invisibile piu che del visi-
bile, con la sua sostanza immateriale,
sfuggente e insieme cosi straordinaria-
mente potente! Territori quindi dell'im-
plicito piu che del digitale, che riman-
dano al linguaggio del corpo ¢ allempa-
tia che rintracciamo nei contributi di
Onnis (2015, 2017).

E giungiamo infine alla gentilezza e alla
sua quieta rivoluzione che rappresenta il
costrutto centrale che Laura Vittori
propone

«Lo psicoterapeuta gentile ¢, per quanto
detto finora, una figura potente non perché
prevalga il modo confrontativo sulla visione
del mondo del paziente o perché strategica-
mente lo stringa in un angolo da cui possa
fare il salto, ma per la configurazione attitu-
dinale che egli propone».

Pertanto

«Letica della psicoterapia si compie in un
ordine estetico che bonifica la scabrosita
della sofferenza, cercando di rinnovare il
patto evolutivo di collaborazione e di genti-
lezza tra esseri umani>.

In questi territori ci viene in aiuto piu
che mai il linguaggio analogico, metafo-
rico immaginifico e, soprattutto, il lin-
guaggio dell'implicito, quello incarnato
che scorre tra curato e curante, nelle
posture, negli sguardi nel “mettersi in
dialogo” delle emozioni e dei mondi
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interni. Forme comunicative che
aumentano la capacita di recepire i
segnali dell’altro in una comunicazione
empatica e sintonica che incrementa la
possibilita di riflettere sugli stati della
mente e di promuovere i processi di
mentalizzazione approfonditi da vari
autori e in particolare da Fonagy.

In tutte le storie cliniche che compon-
gono la seconda parte del libro non
ritroviamo solo una fredda casistica.
Incontriamo storie narrate da terapeuti
che si fanno un po’ «racconti di
viaggio» per rifarci alla bella definizio-
ne che Cancrini ha usato per narrare la
terapia intesa come viaggio profonda-
mente vissuto nella condivisione com-
plessa e profonda che connette i vian-
danti.

In tutte c¢ lo spazio per il linguaggio
poetico e la dimensione artistica, per le
luci e le ombre, per i mille dubbi, le mille
incertezze i mille conflitti dentro, fuori e
“tra” che hanno trovato scenario e palco-
scenico nelle stanze della terapia e nella
stanza della supervisione. Soprattutto
rintracciamo nella filigrana delle narra-
zioni quel fi/ rouge dellattenzione genti-
le, curiosa e rispettosa, che ha consentito
la co-costruzione di una relazione «suf-
ficientemente buona» (Bowlby)
Quindi un po’ «storie che curano»
come le definisce Hillman, quando il
terapeuta riesce a sottrarsi al rischio
della oggettivazione dell’altro alla ricer-
ca della poiesis e della «base poetica
della mentes, un esercizio tra l'arte di
curare e l'arte di narrare. Nella polifonia
delle differenze dei narranti si ritrova
un afflato lieve al narrare, per farci
entrare “vedere” ed empatizzare con i
personaggi che loro hanno incontrato
in viaggi a volte complessi attraversati
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da scoraggiamento. Quel «buio della
mente» (Cancrini) e tutti quei moti
emotivi del controtransfert che viviamo
come terapeuti quando la nostra sedia si
fa troppo calda e scomoda!!

Questo libro ci parla quindi anche del-
l'utilita di una supervisione come anti-
doto alla solitudine e al burn out sem-
pre in agguato per il terapeuta, soprat-
tutto all'inizio del suo viaggio professio-
nale o, successivamente, al suo speri-
mentare la solitudine della stanza.
Viene quindi in aiuto la feconda possi-
bilita di impostare, in modo isomorfico,
il luogo della supervisione come quella
feconda «mente collettiva» di cui parla
Bateson e come una sorta di «base sicu-
ra» come ci ha insegnato Bowlby.
Luogo, quindi, in cui trovare ristoro €
accoglicnza empatica €... soprattutto un
ascolto gentile che promuova e renda
maieuticamente possibile un nuovo ger-
mogliare che rida slancio al terapeuta e
alla storia clinica che sta scrivendo insie-
me al suo paziente.

Paola Mayi
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LA TEORIA Sentirsi al sicuro ¢
POLIVAGALE uno dei bisogni
NELLA TERAPIA.  fondamentali per
PRENDERE tutti gli esseri
PARTE AL RITMO umani. Daun
DELLA punto di vista neu-
REGOLAZIONE rofisiologico, la
Deb Dana capacita di cogliere
Roma, Fioriti i segnali di perico-
2019, pp. 232 lo ¢ attivare rispo-
€ 24,00

ste che ci permet-
tano di sopravvive-
re ¢ un compito affidato al sistema ner-
voso autonomo (SNA). La teoria poli-
vagale di Porges ha ampliato la com-
prensione dei meccanismi che sottendo-
no la nostra esperienza di sicurezza,
offrendoci una mappa degli stati auto-
nomici che si attivano di fronte a una
minaccia e che vengono disattivati in
assenza di rischi. Alla base del suo
approccio c¢ I'idea che siamo program-
mati per vivere in connessione con gli
altri, attraverso meccanismi di coregola-
zione reciproca, che sostengono il
nostro senso di appartenenza e sicurez-
za nei rapporti sociali. Lo stato autono-
mico che si attiva in questa condizione
di calma e sicurezza ¢ quello ventro-
vagale. Quando, invece, entrare in rela-
zione con gli altri non ¢ piu percepito
come sicuro, l'attivazione del sistema
simpatico mette in moto una reazione di
mobilizzazione, attacco o fuga, che ci
permette di difenderci dal pericolo; se
la minaccia ¢ tale da vanificare qualsiasi
reazione, si attiva lo stato dorso-vagale
che porta alla immobilizzazione e al
collasso come ultimo baluardo per la
sopravvivenza.

Secondo Porges, queste tre reazioni
fisiologiche si innescano in modo gerar-
chico e si alternano a seconda del conte-
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sto ambientale e relazionale in cui ci
troviamo.

Il libro di Deb Dana si pone un obietti-
vo ambizioso: esportare in ambito clini-
Co € psicoterapeutico un approccio neu-
robiologico, favorendo una connessione
mente-corpo che permetta al paziente
di riconoscere e regolare i propri stati
autonomici, in modo da arrivare a per-
cepire un senso somatico di sicurezza.
Partendo dal presupposto che esperien-
ze traumatiche ripetute, soprattutto
durante lo sviluppo, influiscano e
modellino la capacita di regolazione
emotiva e sensoriale innescando pattern
di difesa cronicamente attivi, Dana pro-
pone una serie di esercizi basati sulla
teoria polivagale atti a riconoscere e tra-
sformare le risposte fisiologiche disadat-
tive.

Nelle prime due sezioni del libro,
Autrice aiuta il paziente a familiarizza-
re con il linguaggio della neurocezione,
a riconoscere i propri stati autonomici e
a tracciare una mappa del profilo perso-
nale delle proprie modalita abituali di
reazione. Una volta che il paziente ha
acquisito dimestichezza con le risposte
fisiologiche del suo corpo imparando a
muoversi, come su una scala, fra i diver-
si stati di attivazione, ¢ possibile aiutar-
lo a promuovere quella condizione di
calma e connessione sostenuta dallo
stato ventro-vagale.

Gli esercizi proposti nella terza e quarta
parte del libro sono volti a facilitare una
comprensione pill profonda delle rispo-
ste di sopravvivenza e a rimodellare
risposte abituali di difesa alla luce del
contesto presente. Lobiettivo ¢ quello
di aumentare la capacita del paziente di
sintonizzarsi in modo non critico sui
suoi stati corporei, di apprezzare ['utilita
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dei diversi stati di attivazione e di accre-
scerne la flessibilita in modo da rag-
giungere una regolazione piu funzionale
e adattiva.

Lattenzione al linguaggio del corpo
percorre tutto il lavoro di Dana, che
sottolinea come la relazione terapeutica
stessa abbia una grande importanza nel
favorire la costruzione di un ambiente
sicuro, presupposto imprescindibile per
modificare quelle esperienze traumati-
che che sono sottese dai profili di atti-
vazione fisiologica disfunzionali. Il tera-
peuta viene invitato, pertanto, a moni-
torare continuamente i segnali autono-
mici che egli stesso invia, quali lo sguar-
do, il sorriso, i gesti, ma anche 'ambien-
te fisico dello studio. Se i segnali sono
di sicurezza, il sistema nervoso autono-
mo del paziente si calma e si connette
portando ad una coregolazione e a un
ingaggio attivo nel processo terapeuti-
co, altrimenti sara facile che si mobiliti-
no risposte di protezione che non per-
metteranno quel processo trasformativo
nella direzione della sicurezza personale
e interpersonale.

La ricchezza degli esercizi proposti ¢ la
loro semplicita di attuazione, rendono
questo libro un contributo ricco di spun-
ti per i clinici che si occupano di trauma
in una prospettiva bottom up, purtroppo
da un punto di vista teorico e metodolo-
gico, lapproccio di Dana appare un po’
troppo appiattito su un linguaggio solo
neurofisiologico facendo perdere la
dimensione dell'esperienza soggettiva
della persona. Questo aspetto, inoltre, ¢
probabilmente accentuato da una tradu-
zione che in diversi punti appare forse
troppo letterale o approssimativa.

Paola Castelli Gattinara

162

Rubriche ¢ Libri



Copyright © FrancoAngeli
N.B: Copia ad uso personale. E vietata la riproduzione (totale o parziale) dell'opera con qualsiasi
mezzo effettuata e la sua messa a disposizione di terzi, sia in forma gratuita sia a pagamento.

Riviste

ATTACHMENT & HUMAN
DEVELOPMENT

© Routledge

Online ISSN: 1469-2988
Volume 22, n. 2, 2020

LAVINIA BARONE, ANDREA CARTA,
YAGMUR OZTURK e Social-emotional func-
tioning in planned lesbian families: does biolo-
gical versus non-biological mother status mat-
ter? An Italian pilot study

KIRSTEN HAUBER, ALBERT BOON,
GREET KUIPERS, ROBERT VERMEIREN e Adolescent attachment insecurity and
the influence of MBT
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HO e Attachment security and cortical responses to fearful faces in infants
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Maternal sensitivity during infancy and the regulation of startle in preschoolers
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AXELLE KREIS, FRANCOIS ANSERMET, SANDRA RUSCONI SERPA, DANIEL
SCOTT SCHECHTER e Maternal reflective functioning, interpersonal violence-related

posttraumatic stress disorder, and risk for psychopathology in early childhood

Come essere una base sicura:

le rappresentazioni di attaccamento
dei terapeuti e il loro legame con la
sintonizzazione in psicoterapia
Alessandro Talia, Laura Muzi,

Vittorio Lingjardi, Svenja Taubner.

Questo articolo indaga se le classificazio-
ni dell'attaccamento dei terapeuti siano
collegate ai diversi tipi di sintonizzazione
dei terapeuti in seduta. Gli Autori presen-
tano le procedure di codifica e di convali-
da della Therapist Attunement Scales
(TASc), uno strumento basato su trascri-
zione che valuta la sintonizzazione in
seduta ¢ che ipotizzano associato alle clas-
sificazioni di attaccamento dei terapeuti.
A cinquanta terapeuti ¢ stata sommini-
strata la Adult Attachment Interview
(AAI) e le sessioni di terapia con ciascun
terapeuta sono state valutate con il TASc.

RIVISTE » a cura di Marta Criconia, Alessia Zangrilli

I terapeuti hanno anche completato il
WAI-T per valutare l'alleanza terapeutica
¢ la validita divergente del TASc. I risulta-
ti indicano una forte affidabilita e stabi-
lita tra i valutatori attraverso sedute con-
secutive della TASc, cosi come un’elevata
validita convergente tra una sessione valu-
tata con la TASc e TAAI valutata indipen-
dentemente (k = .81).

Non sono state trovate associazioni signi-
ficative con la WAI-T, che offre prove
preliminari di validita divergente del
TASc. Questi risultati suggeriscono che i
terapeuti di diverse classificazioni di
attaccamento possono sintonizzarsi con i
pazienti in modi distinti. Questi risultati
presentano anche il TASc come una
misura valida dell’attaccamento dei tera-
peuti in psicoterapia e come strumento
promettente per la formazione ¢ la super-
visione.
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JENNIFER O’NEIL BOGWU e The
Importance of Mentoring Relationships
Independent of Supervision for Clinical
Psychology Trainees

ELI R. LEBOWITZ, JENNIFER M.
MAJDICK e SPACE, Parent-Based Treatment
for Childhood and Adolescent Anxiety:

Clinical Case Illustration

BRITTANY GIBBY, NISHA JAGANNATHAN, GREGORY S. CHASSON, BRIT-
TANY MATHES, EMILY HOLLERN e What’s Sex Got to Do With It? Associations
Between Sexual Intrusive Thoughts, Gender, and Metacognition

IRENE WARNECKE, NEELE REISS, ANTONIA WERNER, URSULA LUKA-
KRAUSGRILL, SONJA ROHRMANN e Treatment Satisfaction and Therapeutic
Alliance in Three Different Treatment Groups for Test Anxiety

ARTHUR PABST, JULIE B. LECLERC, PHILIPPE VALOIS, KIERON P,
O’CONNOR e Targeting Cognitions, Emotions, and Behaviors in a Complex Case of
Tourette Syndrome: Illustration of a Psychophysiological Perspective

TORU TAKAHASHI, TOMOKI KIKAI, FUKIKO SUGIYAMA, ISSAKU
KAWASHIMA, AYAKA KURODA, KAORI USUI, WAKANA MAEDA, TARO
UCHIDA, SIQING GUAN, MANA OGUCHI, HIROAKI KUMANO o Changes
in Mind-Wandering and Cognitive Fusion Through Mindfulness Group Therapy for

Depression and Anxiety

SPACE, terapia focalizzata sui
genitori per I'ansia infantile

e adolescenziale: illustrazione

di un caso clinico

Eli R. Lebowitz, Jennifer M. Majdick

I trattamenti efficaci per i disturbi d’ansia
infantile includono la terapia cognitivo
comportamentale (CBT) e i farmaci, ma
¢ un bisogno urgente di nuove modalita
di trattamento efficaci. La terapia focaliz-
zata sui genitori fornisce tale alternativa.
La letteratura recente ha sostenuto che
SPACE (Supportive Parenting for
Anxious Childhood Emotions), un trat-
tamento interamente focalizzato sui geni-
tori, ¢ efficace quanto la CBT nel ridurre
['ansia infantile.

SPACE si concentra sulla riduzione siste-
matica della sistemazione familiare o sui
cambiamenti del comportamento dei
genitori volti ad alleviare o evitare il disa-
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gio di un bambino correlato al suo distur-
bo d’ansia, pur mantenendo una posizio-
ne di supporto nei confronti del bambi-
no. Attualmente SPACE ¢ l'unico inter-
vento che pone la riduzione dell’acco-
glienza parentale al centro dei suoi fonda-
menti teorici e degli obiettivi di cura.
Questo articolo fornisce un background
teorico ed empirico per SPACE e ne illu-
stra I'implementazione attraverso la
descrizione di un caso clinico.
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MARIE-CHRISTINE CABIE o Hommage a
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SEBASTIEN DUPONT e Lévolution des
thérapies familiales: entretien avec Michel
Delage

NADINE BOSMAN, VERONIQUE
DEBLIECK, MARC ESTENNE, NATALIA

GORLENKO, ARAXIE MATOSSIAN e Cothérapie: expérimentation d'un dispositif
égalitaire, différencié et réflexif

MICHEL HANOT e Mutisme sélectif et déficience intellectuelle: entre le miracle de
Paques et la mise & profit de la situation

JEAN-CLAUDE MAES e Le premier pas résume la danse

ALEXANDRA STOLNICU, STEPHAN HENDRICK e Processus familiaux 2 I'ceu-
vre dans la coparentalité apres la séparation conjugale. Quand la famille dorigine se
méle...

MATHILDE AIT ISSAD, DIONG BAKOMBA, PHILIPPE DEFOSSEZ, MARC
FLABAT e Lémergence d’un espace de danse dans la rencontre des systémes. Ethique

d’un service d’accompagnement ambulatoire & Bruxelles

Le jeu des places, le
désaveu-exclusion et

le pas tout a fait.

La systémique confrontée a mes
lectures de Derrida, de Lacan

et de Zizek

Mark Mertens

La teoria sistemica sottolinea I'importan-
za dei ruoli che assumono gli individui
coinvolti in un processo interattivo.
Lassegnazione di un ruolo ha una funzio-
ne di pacificazione, in quanto determina
cid che & consentito e cio che ¢é vietato
nell'interazione. Ogni interazione ¢ peral-
tro occasione sia di rinforzo che di messa
in discussione di questo gioco di ruoli,
attraverso i meccanismi fondamentali
della conferma, del rifiuto e della discon-
ferma, variamente modulati.

Questa lettura appare all’'autore di una
freddezza raggelante, cosi come la storia
umana appare come una successione di
atrocitd per il potere e il diritto di abusare
degli altri.

L’autore si interroga sul posizionamento

Psicobiettivo ¢ volume XL « 3-2020

dello psicoterapeuta sul piano etico, in
particolare nei riguardi della disconferma.
Il messaggio che porta lAltro nella rela-
zione, in questo caso, ¢: tu non hai un
ruolo tra gli umani come noi.

Se, come professionista della salute, lo
psicoterapeuta ¢ impegnato a promuovere
il benessere ¢ la realizzazione delle perso-
ne, e dal momento che la disconferma
mina la realizzazione della persona, pro-
duce alienazione e organizza la sua ripeti-
zione per generazioni, lo psicoterapeuta ¢
chiamato ad attenuare la sofferenza gene-
rata dalla disconferma e i suoi effetti a
lungo termine.
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Digging deeper: an object relations
couple therapy update
Judith P. Siegel

La teoria delle relazioni oggettuali consi-
dera come le aspettative ¢ le risposte di
ciascun individuo siano influenzate da
relazioni precedenti. 1l significato attri-
buito ai comportamenti e alle intenzioni
degli oggetti amati ispira quello che viene
attribuito a successivi oggetti d'amore.

I partner di una relazione intima possono
riesperire gli aspetti peggiori della loro
infanzia, ma la ripetizione, benché rap-
presenti un'occasione per far evolvere
questi apprendimenti, pilt spesso compor-
ta un ulteriore danno.

Diversi autori sostengono che un’espe-
rienza correttiva dovrebbe giustapporsi
alla memoria che sostiene credenze e
comportamenti generatori di stress, ma il
punto su cui le ricerche piu recenti si
focalizzano ¢ che il riconsolidamento puo
avvenire con un’esperienza emotivamente
significativa.

Attraverso l'esposizione di un caso clinico
di una terapia di coppia, viene illustrato
come l'evocazione di un ricordo emotiva-
mente significativo, collegato al problema
attuale, rappresenti un'occasione preziosa
per trasformare le credenze che dominano
la relazione e impediscono la crescita.
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different ways of thinking in psychoanalytic case studies
ANSSI PERAKILA, JORG MERGMANN e Practices of joint meaning creation.

Dreams in psychoanalytic discussion

ROBERTO D’ANGELO e The man I am trying to be is not me

KARIN JOHANNA ZIENERT-EILTS o Destructive populism as “perverted contain-
ing”: A psychoanalytical look at the attraction of Donald Trump

DAVID M. BLACK e The working of values in ethics and religion
AVGISAKETOPOULOU e Thinking psychoanalytically, thinking better: Reflections

on transgender

DAVID BELL e First do no harm

Emozioni violente
e la violenza della vita
Avner Bergstein

Larticolo discute la violenza delle emo-
zioni e gli attacchi altrettanto violenti che
vengono rivolti contro la mente allo
scopo di proteggersi da un dolore insop-
portabile. Sulla base del pensicro di Bion,
si suggerisce qui che la violenza potrebbe
essere espressione di quote di eccitamen-
to che I'individuo non ¢ in grado di ela-
borare sul piano mentale. Tale violenza ¢
spesso in stato dormiente, nascosta dietro
una patina di urbanitd — cosa che in anali-
si puo portarci ad essere ingannati dal
funzionamento a prima vista non psicoti-
co del paziente.

Le esperienze prenatali che, pur vissute,
non sono mai state registrate a livello
mentale possono servire da modello per
concettualizzare quel tipo di esperienza
soverchiante, non-sognata né sognabile
che puo alloggiare nell'inconscio non
rimosso. Un’espcrienza emotiva non men-
talizzata di questo tipo puo venire scarica-
ta con forza o verso l'esterno — tramite la
violenza fisica, le perversioni, le dipen-
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denze ecc. — oppure verso interno dire-
zionandola sul corpo. In ogni caso, cid
che si prova a evacuare non ¢ soltanto l'e-
sperienza travolgente ma la mente stessa
che sarebbe preposta a percepirla, e che
viene attaccata e frammentata in modo da
sfuggire alla consapevolezza di una realta
emotiva intollerabile.

Il dettagliato materiale clinico qui propo-
sto illustrera la tentazione di restare ciechi
di fronte a emozioni violente che covano
sotto una calma di superficie, e inoltre di
fronte alle forti spinte che sia nell'analista
sia nel paziente tentano di ostacolare la
presa di contatto con realtd psichiche
dolorose.
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Notizie

LIOTTIDAY 2021 - Esperienze relazionali
avverse nell’infanzia e il loro ruolo

nello sviluppo della psicopatologia

22 Gennaio 2021, 15:00-18:00

Info: https://www.apc.it/lista-eventi/esperienze-
relazionali-avverse-nellinfanzia-e-il-loro-ruolo-
nello-sviluppo-della-psicopatologia/

XXII Congresso SINPF

(Societ Italiana di NeuroPsicoFarmacologia)
QUANDO TUTTO CAMBIA.

Ricerca, Innovazione, chnologia

e Orizzonti in Neuropsicofarmacologia
Milano, 27-29 gennaio 2021

Responsabile scientifico: prof. Claudio Mencacci
e prof. Matteo Balestrieri

Info: http://www.fadecm.net/corsi-fad-
2021/xxii-congresso-nazionale-societ-italiana-
neuropsicofarmacologia—quando—tutto—cambia

European Conference on DIGITAL
PSYCHOLOGY - Virtual Forum

19-20 Febbraio 2021

Info: hetps://digitalpsychology.cu/?utm_sour-
ce=som&utm_medium=banner-
eventi&utm_campaign=som2020

XXV Congresso Nazionale SOPSI (Societd
Italiana di Psicopatologia) — Congresso virtuale
RESILIENZA, FRONTIERE,
TELEPSICHIATRIA

1I Congresso previsto a Roma dal 24 al 27
febbraio 2021, si terra, nelle stesse date, ma

in modalita virtuale.

Info: www.sopsi.it

33rd EPF (European Psychoanalytical
Federation) Annual Conference 2021
REALITIES- Virtual Forum

25-27 marzo 2021

The EPF 2021 Annual Conference due to be
held in Nice will now be only online at the
same time as planned. The Executive regrets
that due to the exigencies of the pandemic
there was no better solution. In the next few
weeks we will be announcing the revised pro-
gramme for the online event and registration
will be open soon.

Info: hetps://www.epf-fep.cu

NOTIZIE « a cura di Marta Criconia, Antonio Onofri

Convegno SIMGgeN (Societ Italiana di
Medicina di Genere nelle Neuroscienze)
Convegno virtuale

UN VESTITO SU MISURA PER UOMO

E DONNA: realtd a confronto

Villafranca di Verona (VR), 9 aprile 2021
Sede: Best Western Plus Hotel Expo, Via
Portogallo, 1/P, 37069

Responsabile scientifico: Ebba Buffone

Info: https://www.morecomunicazione.it/archi-
vio-eventi/convegno-simegen-un-vestito-su-
misura-per-uomo-e-donna-realta-a-confronto/

IV Meeting delle Neuroscienze Toscane

SNO (Scienze Neurologiche Ospedaliere)-

SIN (Societa Italiana di Neurologia)

IL FUTURO DELLE NEUROSCIENZE
NELL’EQUILIBRIO TRA RICERCA
SCIENTIFICA E PRATICA CLINICA
Siena, 9-11 aprile 2021 (giA posticipato dal 18-
20 settembre 2020)

Sede: Presidio Mattioli, Universita degli Studi di
Siena-Dipart. di Giurisprudenza

Via Pier Andrea Mattioli 10

Presidenti: Nicola De Stefano (Neurologia
Siena), Roberto Marconi (Neurologia Grosseto)
Info: Segreteria Organizzativa

Telefono +39 0687678154

Mail info@morecomunicazione.it

X Congresso Internazionale di Psicoterapia
Cognitiva-Congresso virtuale

13-15 maggio 2021

Presidenti: Antonella Montano e Gabriele Mielli
Presidente Comitato Scientifico: Paolo Moderato
Info: www.iccp2021.com

LX Congresso Nazionale SNO

STRATEGIE MULTIDISCIPLINARI.

60 anni di evoluzione in Neuroscienze

Cagliari, 19-22 maggio 2021 (gia posticipato dal 5
settembre 2020).

Sede: Fiera Internazionale della Sardegna Viale
Diaz, 221 - Ingresso lato CONI

Info: http://sn02021.snoitalia.org/
Responsabile Scientifico: Maurizio Melis, Carlo
Conti, Simone Comelli

5° Congresso Nazionale SIPaD (Societa Italiana
Patologie da Dipendenza)-Congresso virtuale
IL TRATTAMENTO DEI DISTURBI DA
USO DI SOSTANZE. Innovazioni nella cura
delle persone con patologie da dipendenza
12-14 novembre 2020

Info: www.sipad.network
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