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Abstract

La formazione classica in psicoanalisi si rifaceva ad un paradigma con un eziologia e
una centrata sul soggetto. Le nuove domande cliniche hanno obbligato a rivedere il
"modello ideale dello psicoanalista". Lo psicoanalista argentino Jorge Garcia
Badaracco, con un linguaggio proprio € una metapsicologia ampliata, ha creato un
nuovo modo di pensare la malattia mentale e una nuova cornice terapeutica che chiamo
"psicoanalisi multifamiliare", concentrandosi sulle trame familiari e le loro interazioni.
Le riunioni multifamiliari costituiscono una scuola di formazione per intervenire nei
casi delle famiglie con pazienti gravi, che mostrano una vera carenza di risorse egoiche.
In questo lavoro si tratta di discriminare la "persona" dell'analista dalla sua "presenza
reale" e si evidenzia l'incidenza che questa ha in ogni tipo di intervento. Questo
approccio e il suo rimodellamento del lavoro psicoanalitico € congruo con cio che
Freud segnalava ne “i nuovi cammini della terapia psicoanalitica”.

Parole chiave: Gruppo di psicoanalisi multifamiliare, "modello ideale" dello
psicoanalista, formazione psicoanalitica, metapsicologia ampliata, pazienti intrattabili,
presenza reale dell'analista, risonanza emotiva.

Chi ha ricevuto una formazione psicoanalitica ha avuto un’educazione molto specifica
rispetto a come dobbiamo essere e agire nel nostro lavoro. Non mi riferisco solo
all’attitudine analitica ma al quadro teorico, al paradigma che fa riferimento ad un
eziologia e a un processo di cura centrata sul soggetto; ci0 nonostante Freud, nei suoi
scritti sociali, si apri ad una visione della collettivita e della struttura psichica incentrata
piuttosto sulla dipendenza dagli altri.

La diffusione ed estensione delle domande cliniche fatte successivamente alla
psicoanalisi, obbligarono a rivedere ci0 che era “il modello ideale dello psicoanalista”.
Nell’affrontare questa problematica Enrique Nufiez Jasso (2008) scrive che in realta,
attenersi ad una sola teoria, come dice Bateman (1995), ¢ “colpa dell’analisi didattica”
e cio limita lo psicoanalista dal poter essere di aiuto in casi “con diversi livelli di

organizzazione, sintomi e caratteristiche”.

Questa atteggiamento si estende agli istituti di psicoanalisi che, nel proprio
insegnamento, sono custodi del cosi detto “oro puro” della psicoanalisi, vale a dire
dell’analisi interpretativa delle formazioni dell’inconscio nella cosi detta “nevrosi da
transfert” o , in altri termini, usano la conosciuta metafora di Freud : “la via di levare”.
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I costosi requisiti della formazione psicoanalitica ci obbligano a pensare e metterci nel
mondo  borghese e capitalista per poter assolvere economicamente la nostra
formazione.

In Argentina, noi psicoanalisti con preoccupazioni sociali, dobbiamo lavorare per
amore dell’arte dato che la nostra inclusione nel sistema di lavoro remunerato € nulla.

E’ cosi che abbiamo dovuto trascurare il lavoro nel sociale, il che portava la limitazione
delle ricerche teorico cliniche alle sole consulenze private.

Noi che abbiamo formato parte delle prime generazione di psicoanalisti argentini ,
viviamo sulla nostra pelle questa situazione, come affermo nel 1991 Jorge Garcia
Badaracco al congresso Internazionale dell’IPA svoltosi a Buenos Aires. Dopo questo
congresso, Badaracco 1nizio ad utilizzare un proprio linguaggio con una
metapsicologia ampliata che implicava una nuova maniera di pensare alla malattia
mentale e alla prognosi rispetto alla sua cura.

Negli anni che vanno dal 1960 al 1992, erano le psicosi e 1 cosi detti pazienti
intrattabili, ci0 che giustificavano 1 molteplici approcci che si adottavano nella cosi
detta comunita terapeutica di struttura multifamiliare (clinica privata DITEM).

In questo periodo le terapie familiari si diffusero molto a Buenos Aires. Garcia
Badaracco includeva la famiglia pensando che era stato il contesto ammalante e per
questo era I’ambito necessario per la sua cura. La sua visione dei pazienti cambio
radicalmente la clinica psicoanalitica.

Le interazioni e interdipendenze reciproche tra 1 soggetti di una famiglia rendevano
difficile lavorare con il paziente senza pensare all’altro, non solo come un oggetto ma
come un “soggetto agente”, vivente e alienante.

Era difficile pensare in un S¢€ senza tener conto dell’azione reciproca dei legami nella
patogenesi. Gli “altri presenti in noi1” ci insegnavano a pensare al potere delle trame
familiari e a1 destini dei conflitti irrisolti trans-generazionali.

Dopo il 1991 il dispositivo dei gruppi di psicoanalisi multifamiliare amplio lo spettro
della sua indicazione terapeutica. Molti professionisti si interessarono a conoscere le
multifamiliari e vennero a visitarci per curiosare su cio che succedeva all’interno.
Partecipare e integrarsi nelle multifamiliari implicava risvegliare complesse situazioni
emotive negli psicoanalisti che portavano 1 pazienti a ricoverare.

Ho potuto verificare come, nel contesto della multi, lo scisso e il negato di molti
pazienti che avevano provato diverse terapie, tornavano a prendere significato,
confermando cosi ci0 che diceva Garcia Badaracco: le multi sono un metodo propizio
per recuperare la vita emotiva “dello scisso” e della parte piu primitiva dello sviluppo
umano.
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Sarebbe interessante discutere tra noi su: come vediamo questi processi quando
toccano noi stessi ?

Ci basta la nostra capacita psicanalitica di autoanalisi, per andare avanti nelle nostre
elaborazioni?

Non avremmo bisogno di una multi integrata esclusivamente per terapeuti?

Gli atenei clinici che realizziamo nel nostro paese dopo le multi sono molto utili in
termini teorico clinici.

La sensazione di armonia e benessere emotivo, sommata all’entusiasmo per la teoria
e ai risultati del lavoro clinico, sono elementi molto importanti per la nostra salute
mentale e degni da esser presi in considerazione quando ci occupiamo delle proiezione
e applicazione della nostra capacita di aiutare 1 nostri pazienti. Tutto questo mi porta a
valorizzare il lavoro in equipe. Le elaborazioni tra noi rendono possibili un ampio
campo di creativita e scoperta dei fenomeni che avvengono e che fanno 1’efficacia
terapeutica.

Garcia Badaracco ha teorizzato ampiamente sul fenomeno della “mente aperta’.

Pensare tra piu persone da' la possibilita di scoprire spazi e uscite mentali nuove che
superano la cornice dell’ individuale.

Vorrei focalizzarmi particolarmente su due fenomeni:

Il primo: la risonanza emotiva. Freud nel 1917 descrive la risonanza emotiva come la
risposta che meglio verifica I’efficacia del nostro intervento terapeutico. Sarebbero le
reazioni affettive posteriori all’interpretazione quelle che la validano.

Il secondo fenomeno, non tanto conosciuto, lo chiamerei “procedimenti per pensare”.
Sarebbero procedimenti che si risvegliano al vivere quello che succede nelle multi.

Mi riferisco a processi di pensiero molto sorprendenti per il proprio soggetto.

Potremmo intenderli come momenti significativi “di insight” anche se non troviamo
nessun intervento in particolare che li ha prodotti. In altre situazioni c’¢ il passaggio
da un pensiero concreto ad uno simbolico. Sono come pensieri che il soggetto si
sorprende di aver pensato.

Ho potuto conoscere questo stesso processo nel cinema di Abbas Kiarostami, in
particolare nel suo ultimo film dal titolo “Copia certificata”. In questo film alcuni
critici descrivono che le sue immagini danno luogo a pensieri non contenuti nelle
immagini; sono pensieri non suggeriti dall’immagini ma che scatenano procedimenti
mentali nuovi e sconosciuti.
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Cos’¢ la novita che apporta la psicoanalisi di gruppo multifamiliare ai colleghi che
hanno completato la loro formazione?

La partecipazione degli psicoanalisti alle multi puo, inizialmente, svegliare grandi
reazioni di rifiuto e squalifica a tutto ci0 che succede all’interno. Se arrivano ad aprire
una ‘“carta di credito” alle loro partecipazioni e un’attitudine psichica disposta a
lasciarsi incidere dall’esperienza emotiva, la loro presenza e partecipazione alla multi
¢ solita presentare delle tappe. Descriverd queste tappe, che devono essere considerate
come processi singolari e propri di ciascuno e che sono aperti ad altri accadimenti. A
molti terapeuti che iniziano la partecipazione la prima volta gli ¢ imprescindibile
parlare. Risulta essere per loro un certificato psichico necessario per sentirsi
appartenenti ad un ambito sufficientemente ben conosciuto e per il quale ¢ vitale
confermare che continuano ad avere risorse psicoanalitiche valide. Se restano zitti, lo
vivono come malessere, tipico di chi arriva in un luogo nuovo; se possono elaborarlo,
tollerano il rimanere zitti ¢ scoprono processi nuovi che accadono a partire dal poter
ascoltare. L’ascoltare implica lasciarsi incidere e che I’ascoltato risuoni emotivamente
in lui.

Puo anche succedere che, chi partecipa per la prima volta, affermi che “non capisce
niente 0 non sente niente” e si chieda: che sto facendo qui?che necessita ho di venire
qui?

Se il tormento passa e la crisi di depersonalizzazione si risolve pud quindi continuare
a venire. Al contrario ¢ difficile lo faccia. Si pud osservare che, durante la settimana
successiva, alcuni frammenti della sessione multifamiliare sembrano associati a
singole ricorrenze, apparentemente sconnesse tra loro. La sofferenza alla quale si
partecipa sembra avere un effetto di mobilitare alcuni aspetti propri della caratteropatia.
Sembrano una sensibilizzazione e una emotivita, apparentemente senza significato, che
si deve imparare a tollerare.

Si inizia a temere di parlare; sembrerebbe che la nostra conosciuta e classica neutralita
e astinenza analitica entri in crisi. Senza dubbio, ci0 che realmente succede € che
“I’attitudine analitica™ si arricchisce. Garcia Badaracco poneva molto 1’accento sulla
chiamata “presenza reale dell’analista”. Gia Racamier (1983), nel suo lavoro sulla
schizofrenia, parlava della necessita che aveva il paziente psicotico di questa presenza
reale. Nel 1957, Sacha Nacht (1967), nel suo lavoro “nuove varianti tecniche...” ,
descrive la trascendenza della presenza reale dell’analista nell’istaurare un processo di
transfert che possa condurre ad un esito felice del processo analitico. Continuando in
questa direzione, Isidoro Berenstein (2008) ha differenziato molto bene, secondo me,
la “persona” dell’analista dalla sua “presenza”.

Suggerisce chiamare “persona” al personaggio, -che puo essere tanto il paziente come
I’analista- , anche se piu frequentemente si riferisce a quest’ ultimo, in un senso piu
prossimo alla maschera, alla finzione, alla rappresentazione che ¢ I’asse del tranfert-
controtransfert. E” in questo volto che si pretende incontrare gli aspetti dell’oggetto
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proiettato. In questi casi la persona del paziente si lega alla persona dell’analista, ¢ in
questa relazione “da persona a persona” 1’analista inteviene attraverso la classica
interpretazione. Al contrario, la Presenza “Si riferisce all’evidenza dell’alterita che ci
st impone e risponde alle relazioni di potere, che facciamo reciprocamente 1’uno 1’altro;
s tratta di questo che ¢ imprevedibile, e che puo portare, o no, alla produzione di novita
che ci sollevano un problema da risolvere” (Barenstein, op. cit.) - € non solo, aggiungo
10, un significato da interpretare-. In tutta la sessione analitica si evidenziano da un
lato momenti significativi ed interpretativi e dall’altro momenti di imposizione, di
azione, nei quali il soggetto impone la sua presenza e, da parte dell’altro, cerca di fargli
un posto che non aveva prima.

In sintesi, nelle relazioni da persona a persona, nel campo analitico, circoleranno
relazioni di desiderio che rispondono alla dimensione rappresentativa e relazionale di
potere tramite le quali si eserciteranno azioni che influenzeranno i membri del legame.

Nel campo multipersonale delle “multi”, anche se 1 coordinatori possono fare
interpretazione dei vissuti che emergono, sono i pazienti coloro che arrivano a farlo.
Anche 1 terapeuti partecipano al contributo di significati e costruzioni, pero
maggiormente attuano attraverso la propria presenza reale. Sono proprio 1 partecipanti
delle multi coloro 1 quali selezionano e valorizzano molto le presenze dei terapeuti.
Generalmente agiscono come un contesto di sicurezza e sono esperti che ci fanno
sentire 1 nostri scotomi, riparare ai nostri vaneggiamenti narcisistici.

La presenza reale del terapeuta, nei termini prima descritti, non € solo necessaria nella
sessione multifamiliare. Credo che da tempo in molti abbiamo dovuto far fronte ai
requisiti di presenza reale che la clinica contemporanea richiede.

Le situazioni critiche della sofferenza umana ci insegnano a fare uso dell’ascolto da
inconscio a inconscio, che rivela una speciale capacita empatica, che ci portera a fare
interventi che non passano dalla coscienza.

Faremmo uso di uno strumento inconscio di intervento, in base a una esperienza
inconscia accumulata, prodotto di lavoro in questi livelli dello psichismo?

Le riunioni multifamiliari sono una scuola di formazione per intervenire nei casi di
pazienti e famiglie con una vera carenza di risorse. Stiamo attenti alle manifestazioni
coscienti controtransferali per capire le cose latenti, ma sappiamo anche che sono
soggetti a un profondo lavoro di elaborazione e analisi.

La clinica, nella quale siamo inseriti, ci insegna ad attenderci stati regressivi nei quali
il “contare con [’altro” ¢ un contributo di attenzione, protezione e sicurezza elementare
per sviluppare un vero processo analitico. La cosiddetta patologia grave ci ha reso
capaci di scoprire che ci sono situazioni (che si verificano in tutti 1 pazienti, anche nel
paziente classicamente nevrotici), nelle quali sorgono le necessita della nostra presenza
reale e la capacita di generare gli atti necessari pertinenti. Sono momenti dove si pone
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in gioco tutto il funzionamento mentale del terapeuta, la personalita totale dell’analista
con le sue convinzioni e credenze sul processo terapeutico e la cura.

Siamo fallibili in tutti 1 nostri interventi; forse ¢’¢ una speciale plasticita per rendere
trasparente “l’errore clinico” e cosi poter relegare il narcisismo delle piccole differenze
per il valore della “novita”, della scoperta. Ci possono apparire ricordi e fatti
dell’infanzia e regressivi che dobbiamo trasmettere cosi come sono... ci s’imporra un
nuovo “silenzio” motivato dalla “riservatezza” o ci indurra a cercare uno “stile’ per
trasmetterlo senza sentirci perseguitati per la nostra estrema nudita?

Non tutto ¢ regressivo: ho anche scoperto possibilita di autoaffermazione e di
incremento della mia autostima all’essermi liberato da un corsetto proprio
dell’attitudine analitica derivata dai principi di neutralita e astinenza, che inizialmente
seguimmo alla lettera.

Ho chiaro che nella mia nuova attitudine analitica, nell’includermi nell’universale e nel
singolare di ogni problematica, utilizzo maggiormente il plurale, il “no1”.

Sempre rimane la ricerca “di un altro” per completare 1’elaborazione. Puo essere che
lo incontriamo nel nostro coniuge o in amico qualificato o, come in questa occasione,
nella lettura di ci0 che ho avuto il bisogno di scrivere qui. E’ solo possibile e auspicabile
riprendere il dialogo interno con le nostre “presenze”, che ci riportano al nostro
“processo terapeutico”. Cio permetterebbe che la psicoanalisi continui a fare scoperte
e resti viva dentro di noi, che possiamo tornare a credere in lei perché avremo
confermato che serve a noi stessi e ai pazienti che vediamo. E’ possibile che, nel corso
di questa esposizione, siano state trasmesse alcune delle modifiche che occorrono nel
profilo di uno psicoanalista classico e, nello specifico, in quello che chiamiamo il
“super-io analitico” che ci limita nell’approccio che la psicoanalisi puo offrire.
Ricordiamo I’inserimento sociale che Freud presentava nei “I nuovi Cammini della
terapia psicoanalitica” (Freud 1919). Dobbiamo inglobare al nostro “essere analista”
queste mutazioni nella teoria e nella attitudine analitica.

La persona e la presenza dell’analista sono il prodotto di un'equazione che presenta
aspetti molto difficili da delimitare. Sorgono da ci6 che possiamo fare con la nostra
famiglia interna, si trasferiscono e si riflettono nella tecnica psicoanalitica,
modificandola a misura di ogni terapeuta e ogni situazione.
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