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2

G
entili  lettori, nel presentarvi il numero della rivista, vi ringraziamo per la 

vostra calorosa partecipazione alle nostra iniziative e per il costante impe-

gno mostrato nell’ incrementare lo studio e lo sviluppo dell’ Arteterapia e 

del mediatore artistico nella relazione di aiuto.

Il  presente numero, come vedete è un numero doppio, ospita sia i contributi relativi 

al Convegno annuale “ Le trame dello sguardo” che, nella scorsa edizione di novem-

bre 2013, si è articolato intorno al tema “Arteterapia tra percezione ed espressione”, 

sia diversi e attuali articoli e interviste invitanti che abbracciano aspetti specifi ci di 

applicazione delle Nuove ArtiTerapie.

Il numero si apre con un articolo di Stefano Federici che restituisce all’arteterapia 

quello che l’arteterapia restituisce a molte persone: talento. Si chiude con un articolo 

di un’esperienza di musicoterapia con ragazze esposte a vissuti di violenza e abuso 

sessuale di Giulia Fedrigo. Nel mezzo, anche una proposta invitante, di Roberta Ca-

landra, che intende proporre al teatro e alla sua espressione e funzione, uno spazio 

alternativo: le nostre abitazioni. Arti fi gurative, processi creativi, collage, laboratori 

di arte terapie con i nuovi media partecipativi, poesia, scrittura, arte, psicologia e 

medicina, rifi niscono il numero.

Nell’augurarvi una buona e piacevole lettura,  vi ricordiamo, come di consueto, i 

nostri siti: www.nuoveartiterapie.net, www. in-psicoterapia.com consultabili anche 

per le prossime iniziative e programmazioni.
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SAVANT BUT NOT IDIOT: PERCHÉ L’ARTETERAPIA 
CI RESTITUISCE UN TALENTO

ABSTRACT

Il talento artistico di alcuni autistici, di alcuni pazienti aff etti da demenza fronto-

temporale e di alcuni studenti sottoposti a una stimolazione elettromagnetica tran-

scranica nelle aree frontotemporali dell’emisfero sinistro confermerebbe sia la specia-

lizzazione del lobo parietale destro nel disegno, sia il controllo inibitorio esercitato 

dall’emisfero sinistro sulle capacità di rappresentazione spaziale. In questo lavoro, 

avanziamo l’ipotesi che l’arteterapia curi nella misura in cui riduce il controllo sui 

contenuti dell’informazione esercitato dall’emisfero sinistro, stimolando l’attivazione 

delle aree dell’emisfero destro agendo sulle sensazioni corporee più che sulle forme 

verbali, comunicando attraverso emozioni più che con parole, stimolando il sentire 

più che il pensare, l’esserci più che il rifl etterci. L’arteterapia avrebbe la forza di un 

cambiamento permanente o prolungato nel tempo perché, a diff erenza della stimo-

lazione momentanea esercitata da un apparecchio elettromagnetico, agirebbe con 

l’effi  cacia di un apprendimento strutturato che, come riscontrato in uno studio su 

esperti d’arte, modifi cherebbe gli automatismi del giudizio estetico attraverso un in-

tervento terapeutico.

di Stefano Federici*

* STEFANO FEDERICI, psicologo, professore associato di Psicologia generale all’Università di Perugia, dedica la 

sua attività di ricerca alla psicologia cognitiva, disabilità e sessualità. Dipartimento di Filosofia, Scienze Sociali, 

Umane e della Formazione, Università di Perugia
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GLI IDIOT SAVANT E GLI AUTISTICI ARTISTI

G
li idiot savant sono persone con una disabilità mentale o diffi  coltà di ap-

prendimento che posseggono talenti sorprendenti. Un savant, che signifi ca 

sapiente, erudito, potrebbe calcolare la radice cubica di un numero a sei 

cifre in pochi secondi e raddoppiare 8.388.628 ventiquattro volte per ottenere 140 

triliardi, 737miliardi, 488milioni, 355mila, 328 in pochi istanti. Tuttavia, i savant 

sono portatori di importanti defi cit cognitivi, cioè manifestano un ritardo mentale a 

cui spesso si associano problemi nelle capacità di interazione sociale, comunicazione 

e uso del linguaggio. Per questo, in inglese, vengono detti “idiot” e, con idiot savant 

s’intende tradurre alla lettera la parola “ossimoro”: un idiot savant è un ossimoro 

vivente. 

Alcuni di loro, poi, manifestano come talento straordinario quello artistico del dise-

gno. Bambini autistici, la cui capacità linguistica è praticamente inesistente, possono 

disegnare scene naturali a memoria con sorprendente precisione (Snyder & Th omas, 

1997). Tra questi, uno dei casi più famosi fu quello narrato da Lorna Selfe nel suo libro 

Nadia: A Case of Extraordinary Drawing Ability in an Autistic Child (1978). Nadia 

possedeva un’eccezionale abilità nel disegno. Già all’età di tre anni era in grado di di-

segnare cavalli con una ricchezza di particolari e una plasticità nel movimento impres-

sionanti. Tali capacità risultavano fuori della norma non solo se paragonate a disegni 

prodotti da bambini della sua stessa età o di poco più grandi, ma anche a quelli simili 

creati dai più grandi artisti del Rinascimento.

Il famoso neuroscienziato Vilayanur S. Ramachandran racconta che durante le sue 

conferenze in giro per il mondo è solito fare un test ai suoi uditori. Egli mostra, in 

forma anonima, due diversi disegni di un cavallo: uno disegnato da Nadia all’età di 6 

anni e l’altro da Leonardo da Vinci, tratto dallo Studio per il Monumento Equestre a 

Tivulzio. Ai partecipanti è chiesto di esprimere quale dei due preferiscano. “Sorpren-

dentemente, quelli che preferiscono il cavallo di Nadia sono più di quelli che prefe-

riscono il cavallo di Leonardo” aff erma Ramachandran (2012). Com’è possibile che 

una bambina autistica, ritardata, che parla a stento, sappia disegnare meglio del più 

grande genio del Rinascimento? Allan W. Snyder e Mandy Th omas (1997) sostengono 

che la risposta è da rintracciarsi proprio nel loro ritardo mentale: è in quanto idiot che 

sono savant. Infatti, visto il loro ritardo mentale e defi cit linguistico, gli artisti autistici 

non fanno ipotesi su ciò che deve essere visto nel loro ambiente, né si formano delle 
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rappresentazioni mentali di ciò che è signifi cativo. Di conseguenza, percepiscono tutti 

i dettagli della realtà come altrettanto importanti. Non impongono uno schema visivo 

o linguistico su ciò che vedono del mondo. Il loro rapporto con la realtà è nel qui e 

ora dell’esperienza fenomenologica, privo di una ricostruzione concettuale e funzionale 

dell’ambiente.

La capacità percettiva di una persona sana è ricostruttiva e attribuisce forme, signifi cati, 

contenuti e leggi per una rapida rappresentazione mentale di una realtà che, a livel-

lo della stimolazione sensoriale, è dinamica, in costante mutamento e spesso carente 

di informazione. Ogni essere umano, quindi, possiede delle rappresentazioni mentali 

che incorporano gli aspetti salienti o ecologicamente signifi cativi dell’ambiente. Que-

sta capacità rappresentazionale, sempre secondo Snyder e Th omas (1997), è rinforzata 

dall’alfabetizzazione che, attraverso l’apprendimento delle competenze linguistiche, fa-

vorisce l’acquisizione di forme astratte e simboliche attraverso cui vengono colti e con-

divisi i signifi cati della realtà. Durante i primi anni di scuola, i bambini impareranno 

che la parola “cavallo” dovrà rappresentare tutti i cavalli, indipendentemente dalle loro 

più svariate diff erenze. Questo perché in ogni circostanza essi siano in grado di pren-

dere decisioni rapide ed effi  caci. La comunicazione simbolica, le capacità linguistiche 

e logiche sono il frutto più eccellente di un processo adattivo attraverso il quale ogni 

animale ha dovuto, nel modo più effi  cace possibile, distinguere una preda da un preda-

tore, un frutto commestibile da uno tossico, un compagno da un nemico, imparando 

a prestare attenzione non a quegli aspetti accidentali che distinguono un ente nella sua 

particolarità, ma a quelle caratteristiche sostanziali che lo accomunano a una categoria 

da cui riceve un signifi cato. Le nostre capacità cognitive superiori ci aiutano a capire 

e dominare il mondo, ma tendono a rendercelo sempre più povero di particolari, più 

astratto e meno naturalistico.

Al contrario di bambini a sviluppo tipico, gli idiot savant non sembrano imporre ca-

tegorie sul mondo, non astraggono la sostanza dall’accidente, non colgono l’universale 

dal particolare, non colmano le carenze delle nostre capacità sensoriali ricostruendo la 

realtà. In altre parole, non si alfabetizzano. Non hanno bisogno di comunicare cono-

scenze né di apprenderle. Per loro il mondo è quello che è, così com’è, nell’irripetibile 

e non generalizzabile succedersi di tempi e variare di spazi. Per loro, ogni dettaglio è di 

pari importanza e il loro disegno di straordinaria naturalezza. Non a caso, infatti, ap-

pena le abilità linguistiche degli idiot savant migliorano, le loro capacità nel disegno si 
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deteriorano (Snyder & Th omas, 1997). Anche Nadia, quando, durante l’adolescenza, 

divenne meno autistica, cioè acquisì alcune capacità superiori, perse completamente la 

sua straordinaria abilità di disegnare (Ramachandran, 2012; Selfe, 1978).

FONDAMENTI NEUROPSICOLOGICI

Ramachandran suppone che gli autistici abbiano sviluppato maggiormente quelle aree 

cerebrali non intaccate dalla sindrome, come quella del lobo parietale destro, che è 

coinvolta nella rappresentazione mentale delle informazioni spaziali sia corporee che 

extracorporee. Quest’area, inoltre, non subisce il controllo delle aree dominanti dell’e-

misfero sinistro e delle aree frontali che, invece, risultano danneggiate (Ramachandran, 

2012; Ramachandran & Hirstein, 1999). Infatti, se il lobo parietale destro è leso da un 

ictus o da un tumore, il paziente spesso perde la capacità di tracciare anche un semplice 

disegno. Quando invece è leso il lobo parietale sinistro, i disegni a volte migliorano 

(Ramachandran, 2012).

Anche la neurologia clinica sembra confermare queste ipotesi. Bruce L. Miller, profes-

sore di neurologia all’Università della California, ha condotto studi avanzati su pazienti 

aff etti da demenza frontotemporale, che colpisce selettivamente i lobi frontali, sede 

del giudizio e di aspetti cruciali dell’attenzione e del ragionamento, e i lobi temporali, 

ma risparmia isole di corteccia parietale. Con l’aggravarsi delle loro facoltà mentali, 

alcuni pazienti improvvisamente sviluppano una straordinaria capacità di disegnare e 

dipingere (Miller & Cummings, 2007). Alla luce di questi fatti, Ramachandran si è 

giustamente chiesto se sia possibile supporre che ogni persona normale abbia talenti 

artistici latenti e se questi possano essere liberati senza provocare danni cerebrali (Ra-

machandran, 2012; Snyder & Th omas, 1997). La risposta sembra arrivare da Snyder 

e colleghi (2003) che, facendo uso di uno stimolatore magnetico transcranico, hanno 

momentaneamente inibito il funzionamento del lobo frontotemporale sinistro di al-

cuni soggetti sani rendendoli temporaneamente come dei savant. Lo stimolatore ma-

gnetico transcranico è un apparecchio di dimensioni ridotte che viene posto al di sopra 

della testa in corrispondenza di quelle aree del cervello che si desidera disattivare per un 

periodo ridotto e transitorio, senza provocare danni. È possibile così studiare, in modo 

non invasivo, il funzionamento dei circuiti e delle connessioni neuronali all’interno 

del cervello. I ricercatori hanno così potuto verifi care se era possibile accedere a quelle 

abilità sorprendenti dei savant in soggetti sani, cioè senza una rara forma di insuffi  cien-

Impaginato corretto.indd   6Impaginato corretto.indd   6 25/10/2014   11:26:2325/10/2014   11:26:23



Nuove Arti Terapie 22/2014

7

za cerebrale. I risultati sono stati straordinari: alcuni studenti, che hanno accettato di 

sottoporsi all’esperimento, hanno dimostrato delle capacità nel disegno assolutamente 

superiori a quelle esibite prima di essere sottoposti alla stimolazione magnetica (Snyder 

et al., 2003).

L’ARTETERAPIA E IL GIUDIZIO ESTETICO

È diffi  cile per noi accedere ai livelli bassi di tutte le informazioni neurali, lì dove il 

cervello elabora tutta le informazioni sensoriali. Quando arriviamo a essere consapevoli 

degli oggetti della nostra percezione, il cervello ha già ripulito tutto ciò che ritiene non 

essenziale alla conoscenza funzionale della realtà off rendoci solo rappresentazioni di 

essa. Quel che della realtà siamo coscienti è solo ciò a cui possiamo attribuire etichette, 

non  tutti quegli attributi di cui si serve il nostro cervello per formulare le etichette. Per 

questo possiamo dire che la percezione è dominata dalla conoscenza, cioè da ciò che 

sappiamo già o ci attendiamo che sia la realtà percepita.

È qui che, a mio avviso, s’innesta il valore terapeutico dell’arteterapia: riorientare l’at-

tenzione di una persona su particolari della realtà che una conoscenza stereotipata co-

stringe in forme non più del tutto funzionali. L’arteterapia cura perché agisce come un 

stimolatore magnetico transcranico, inibendo quelle aree cerebrali legate alle funzioni 

semantiche, sintattiche e strutturali del linguaggio, alla presa di decisione, al controllo 

delle pulsioni, al rispetto delle regole sociali e alle capacità empatiche, alla capacità 

logica e raziocinante liberando le funzioni creative, emotive, prosodiche del linguaggio 

e la sensibilità estetica. Questo lo fa avvalendosi dell’arte il cui scopo è di trasmettere 

la sensazione delle cose così come esse sono percepite e non come sono conosciute 

(Shklovsky, 1965). Infatti, così come ce la presentano Anna Maria Acocella e Oliviero 

Rossi, “l’arte terapia è una modalità di rapporto, di tipo triangolare, che mette nel gio-

co della relazione qualcosa che non solo è possibile cogliere attraverso i normali canali 

percettivi ma che ha anche senso e muove il cambiamento nella misura in cui arriva al 

vissuto emozionale di chi partecipa e di chi osserva” (Acocella & Rossi, 2013, p. 17). 

In questo senso, l’arteterapia ci conduce ad appropriarci di talenti sopiti in molti di 

noi, rendendoci come dei savant che, tuttavia, non hanno perso in alcun modo le loro 

capacità cognitive superiori. Essa ci può rendere savant senza per questo ridurci a degli 

idioti, insegnandoci a equilibrare tutte le nostre funzioni cognitive, perché esprimano 

la ricchezza dei nostri talenti e la variegata natura della realtà.
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L’arteterapia, dunque, curerebbe forme acromegaliche d’uso dell’emisfero sinistro, sti-

molando l’attivazione delle aree dell’emisfero destro, per esempio, agendo sulle sensa-

zioni corporee più che sulle forme verbali, comunicando attraverso emozioni più che 

con parole, stimolando il sentire più che il pensare, l’esserci più che il rifl etterci. La 

neurologia clinica ci ha dimostrato come danni all’emisfero destro, che coinvolgono le 

aree del lobo parietale destro, possono condurre a una totale disattenzione verso aree 

dello spazio visivo e corporeo. Ciò che sorprende di questi pazienti con negligenza 

visiva o somatoparafrenia (cioè che negano di possedere una parte del proprio corpo, 

sostenendo che appartenga a qualcun altro) è che, l’avere un emisfero di sinistra del 

tutto funzionante e capace di una normale produzione e comprensione del linguaggio 

e con intatte capacità di ragionamento, non li aiuta in alcun modo nel riconoscimento 

di parte del loro corpo o dello spazio circostante negato. Seppure non in forma patolo-

gica e senza accusare danni neurologici, alcune persone tendono a trascurare parte del 

loro orizzonte esperienziale e corporeo, spesso negando l’evidenza della loro negligenza 

percettiva attraverso forme di razionalizzazione, stereotipi sociali, miti culturali, pregiu-

dizi. Con queste persone il confronto sul piano razionale non migliora in alcun modo 

la loro “visione del mondo” e del proprio corpo. L’arteterapia, invece, agendo proprio 

sulle funzioni mentali carenti, stimolando quelle aree cerebrali “ischemiche”, può sco-

prire un talento represso, ridare attenzione alla ricchezza dell’esperienza fenomenica, 

aprire a nuovi e molteplici signifi cati della realtà, “off rire al mondo qualcosa che non 

c’era prima” (Acocella & Rossi, 2013, p. 19).

Recentemente ho seguito una ricerca che ha messo in evidenza come l’educazione ar-

tistica può agire sui meccanismi profondi che, in maniera automatica, cioè al di fuori 

del nostro controllo cosciente, indirizzano i nostri giudizi estetici. I risultati dimostrano 

che esperti d’arte apprezzano prodotti artistici il cui valore estetico può essere diffi  cil-

mente riconoscibile da profani, non solo a un livello esplicito e consapevole, ma anche 

implicito, inconscio.

“Arte non signifi ca fare arteterapia, così come fare arte, di per sé, non è terapeutico” 

aff ermano giustamente Acocella e Rossi (2013, p. 20). Tuttavia, proprio perché l’artete-

rapia si avvale di “metodi propri dell’arte e delle discipline artistiche” per trasformarli“ 

in strumenti d’attivazione delle proprie risorse e […] di comunicazione con l’altro” 

(2013, p. 21), il sapere che un’esposizione strutturata all’arte modifi ca in profondità 

i criteri del giudizio estetico rinforza la fi ducia nell’effi  cacia di un intervento artetera-
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peutico (Federici, 2013). Ampliare e modifi care la capacità di giudicare quanto bello 

e buono c’è nel mondo implica di estendere “la soddisfazione di esistere” (Acocella & 

Rossi, 2013, p. 21). Infatti, nell’arteterapia il valore estetico di un prodotto è conside-

rato rifl ettere quanto una persona percepisca soddisfacente se stessa nel mondo. 

L’INFLUENZA DELL’EDUCAZIONE SUL GIUDIZIO ESTETICO: RISULTATI DI 
UNA RICERCA

Lasciate, dunque, che vi presenti la ricerca condotta da Stefano Di Segni (2013) per la 

tesi di laurea magistrale in Cinema, Televisione e Produzione Multimediale. Di Segni 

era rimasto aff ascinato dalle lezioni di neuroestetica di Enrico Carocci e desiderava 

condurre una ricerca sui processi cognitivi che conducono a un giudizio estetico. L’aver 

saputo che ogni giudizio sul bello, ogni emozione suscitata dalla visione di un’opera 

d’arte, ogni agire creativo umano fosse legato a processi biologici, all’attivazione di cir-

cuiti neuronali lo aveva aff ascinato, forse stupito, sicuramente invogliato a saperne di 

più. Dopo tanti anni di studio sull’arte, Di Segni era stato convinto che il genio artisti-

co avesse poco a che fare con quella massa gelatinosa che è il nostro cervello, propenso, 

piuttosto, ad attribuirlo a un’anima spirituale o a un mero prodotto culturale, autono-

mo e svincolato dai quei meccanismi cerebrali che sono alla base dell’architettura psi-

cologica umana. Pensare che la creatività e la genialità artistica potessero essere soggette 

a processi neurofi siologici sembrava costringerle a un determinismo meccanicistico così 

lontano dal suo credo metafi sico. Per questo le parole di Enrico Carocci gli risuonarono 

così dirompenti e lo spinsero a indagare sul perché riteniamo alcune cose belle e altre 

no e in che misura l’arte può guidare l’individuo oltre i canoni della bellezza estetica.

La ricerca di Di Segni (2013) prese le mosse da uno studio condotto da Mastandrea e 

colleghi (2011) i cui risultati mostravano come le persone, quando vedono un’opera 

d’arte pittorica o architettonica, attivano una risposta estetica automatica a favore di 

pitture fi gurative e di architettura classica rispetto alla pittura astratta e all’architettura 

contemporanea. Avvalendosi dell’Implicit Association Test (Greenwald, McGhee, & 

Schwartz, 1998) hanno potuto indagare, attraverso la misurazione della velocità dei 

tempi di risposta, quanto forte fosse l’associazione tra arte fi gurativa e astratta o tra 

architettura classica e moderna ad aggettivi con signifi cato positivo (attraente, bello, 

piacevole, meraviglioso, ecc.) o negativo (disgustoso, orribile, brutto, sgradevole, ecc.). 

Questo test si basa su un fatto abbastanza evidente: se chiedo a una persona di associare 
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a uno stimolo che appare su uno schermo di un computer – per esempio, il volto della 

mamma –  una parola che richiama un’esperienza aff ettiva che la persona ha immagaz-

zinato nel profondo della sua mente – per esempio, bella e buona – il tempo che im-

piegherà a digitare un tasto del computer per confermare quando questa associazione 

appare – cioè mamma + buona – sarà più veloce di quando gli si chiederà di digitare 

un tasto per confermare l’associazione che non gli è naturale – per esempio, mamma 

+ cattiva. Nello studio di Mastandrea (2011) i partecipanti all’esperimento, tutti stu-

denti universitari senza particolari conoscenze o esperienze nel campo dell’arte, hanno 

manifestato una preferenza estetica implicita, cioè tempi di reazione più brevi, per 

opere d’arte più familiari e di relativa semplicità, come pitture fi gurative e architettura 

classica, rispetto, invece, a quelle d’arte astratta e di architettura moderna.

Noi sappiamo che non è facile modifi care delle associazioni implicite, perché non sono 

facilmente accessibili al controllo consapevole dell’individuo. Inoltre, queste associazio-

ni hanno a che fare con contenuti di conoscenza spesso innati o acquisiti nell’infanzia 

e che infl uenzano le nostre risposte e i nostri stati d’animo in maniera automatica, 

molto prima di quando possiamo rendercene conto. Tuttavia, lo studio di Di Segni 

ha voluto verifi care fi no a che punto l’esposizione a un’educazione artistica strutturata 

riesca a incidere su processi impliciti del giudizio estetico. Il suo studio ha fatto ricorso 

a un’altra metodologia di rilevazione di meccanismi automatici della mente: l’Aff ect 

Misattribution Procedure (Payne, Cheng, Govorun, & Stewart, 2005). Questa pro-

cedura sperimentale si basa sul fatto che immagini con un forte signifi cato emotivo, 

anche se visualizzate per pochissimi millisecondi, quindi al di sotto della soglia della 

coscienza, tendono a infl uenzare il giudizio emotivo. Se chiediamo a una persona di 

giudicare piacevole o spiacevole un’immagine emotivamente neutra, come un simbolo 

grafi co simile a un ideogramma, la sua risposta potrà essere infl uenzata se all’ideo-

gramma avremo fatto precedere, anche per un solo instante, un’immagine con una 

forte carica emotigena, per esempio quella di un ragno. Tutti i simboli grafi ci saranno 

giudicati più spiacevoli se a precederli sarà stato uno stimolo fortemente sgradevole. 

La reazione emotiva negativa di fronte a un ragno, a uno scarafaggio o a un serpente 

è così radicata nella natura umana da infl uenzare anche la valutazione di immagini 

che immediatamente sono associate a esse. Il fatto sorprendente è che tale infl uenza 

non si riesce del tutto a inibire anche quando l’immagine con forte carica emotigena è 

presentata con tempi più lenti, cioè il cui contenuto è riconosciuto dal soggetto a cui è 
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stato, inoltre, espressamente richiesto di non lasciarsi infl uenzare da essa nel giudizio di 

piacevolezza dell’ideogramma. Di Segni (2013) ha modifi cato l’Aff ect Misattribution 

Procedure facendo precedere un ideogramma, lo stimolo neutro che il soggetto doveva 

giudicare piacevole o spiacevole, da un’immagine di un quadro fi gurativo o astratto per 

soli 75 ms. Ha, quindi, somministrato il test a un gruppo di adulti esperti di arte e a un 

gruppo di adulti non esperti. Il gruppo degli esperti ha trovato meno piacevoli gli ide-

ogrammi preceduti da pitture fi gurative, rispetto a quelli preceduti da pitture astratte. 

Seppure questo studio non può essere considerato conclusivo e meriterebbe ulteriori 

approfondimenti, nonché la replicabilità dei risultati, tuttavia, essi ci suggeriscono che 

un’educazione artistica può infl uenzare i processi automatici del giudizio estetico.

CONCLUSIONE

In questo lavoro abbiamo presentato il talento sorprendente di alcuni autistici che, 

proprio a causa di una degenerazione di quelle aree cerebrali che svolgono le funzioni 

mentali superiori, hanno sviluppato delle capacità artistiche straordinarie (Ramachan-

dran, 2012; Ramachandran & Hirstein, 1999; Selfe, 1978). Queste sembrano legate 

all’iperattivazione del lobo parietale destro che, non soggetto al controllo delle funzioni 

superiori dell’emisfero sinistro fi nalizzate alla conoscenza della realtà, si aprono a una 

rappresentazione più naturalistica, meno astratta e simbolica, dell’ambiente (Snyder 

et al., 2003; Snyder & Th omas, 1997). Le stesse capacità si riscontrano anche in alcu-

ni pazienti aff etti da demenza frontotemporale che, avendo risparmiate dalla malattia 

proprio le aree dei lobi parietali, spesso manifestano inaspettate capacità nel disegno 

a fronte di una generale e progressiva perdita delle capacità di giudizio, del controllo 

delle pulsioni, di ragionamento e del linguaggio (Miller & Cummings, 2007). Inoltre, 

a conferma sia della specializzazione del lobo parietale destro nel talento artistico, sia 

del controllo inibitorio esercitato dall’emisfero sinistro sulle capacità di rappresenta-

zione spaziale, abbiamo presentato l’esperimento condotto su studenti normali a cui è 

stato temporaneamente inibito il funzionamento dell’emisfero sinistro attraverso una 

stimolazione elettromagnetica del cervello, ottenendo, in alcuni dei partecipanti, un 

netto miglioramento nel disegnare (Snyder et al., 2003). Infi ne, il resoconto di una 

ricerca condotta su esperti d’arte ha messo in luce la forza che l’educazione può avere 

nel modifi care gli automatismi sottostanti a giudizi estetici impliciti (Di Segni, 2013). 

Attraverso questo percorso abbiamo voluto mettere in luce due principi delle neuro-

a
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scienze che devono poter illuminare la ricerca nell’ambito delle artiterapie: il primo 

è che tutti i processi mentali, anche i più complessi processi psicologici, derivano da 

operazioni del cervello e, il secondo, che nella misura in cui la psicoterapia o la consu-

lenza è effi  cace e produce cambiamenti a lungo termine nel comportamento produce 

modifi che permanenti nel cervello (Kandel, 1998). I casi clinici degli autistici artisti 

e gli studi di neuroscienza clinica e sperimentale ci danno indicazioni di dove e come 

indagare sul funzionamento del cervello in seguito a trattamenti di arteterapia. Abbia-

mo supposto, infatti, che l’arteterapia curi nella misura in cui riduce il controllo sui 

contenuti dell’informazione esercitato dall’emisfero sinistro, stimolando l’attivazione 

delle aree dell’emisfero destro agendo sulle sensazioni corporee più che sulle forme 

verbali, comunicando attraverso emozioni più che con parole, stimolando il sentire più 

che il pensare, l’esserci più che il rifl etterci. In questo senso, l’arteterapia produce un 

eff etto simile a quello riscontrato negli studenti sottoposti a stimolazione elettromagne-

tica, che hanno manifestato superiori capacità artistiche, come fossero dei temporanei 

savant. L’arteterapia avrebbe la forza di un cambiamento permanente o prolungato 

nel tempo perché, a diff erenza della stimolazione momentanea esercitata da un ap-

parecchio elettromagnetico, agirebbe con l’effi  cacia di un apprendimento strutturato 

che, come riscontrato negli esperti d’arte (Di Segni, 2013), attraverso un intervento 

terapeutico modifi cherebbe gli automatismi del giudizio estetico.

a
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MUSICA, REGOLAZIONE DELLE EMOZIONI E 
PROCESSI CREATIVI

ABSTRACT

Il rapporto tra musica ed emozioni è stato a lungo indagato negli studi di Psicologia 

della Musica. Nel ripercorrerne le tappe salienti in questo articolo si vuole sottoli-

neare come la musica rappresenti un fattore potente nell’indurre emozioni intense 

e nel favorirne la regolazione e la trasformazione in pensieri. Facendo riferimento al 

modello di Scherer (1984; 2005) e agli assi dimensionali (piacevole-spiacevole; alto-

basso controllo) che determinano il processo emotivo si avanza l’ipotesi che anche 

nel linguaggio musicale, come del resto in molti linguaggi artistici, gli stessi elementi 

dimensionali siano presenti. 

Stimolando nell’ascoltatore risposte emotive la musica suggerisce anche dei percorsi 

creativi che si avvalgono degli elementi presenti in forme musicali consolidate e in 

schemi comportamentali:  in particolare la musica, come le emozioni, si basa su due 

elementi contrastanti, da una parte l’attivazione di una situazione nuova, imprevista 

e dall’altro la ripetizione di un pattern già espresso. In qualche maniera nel rapporto 

tra musica ed emozioni si attua quel paradosso, già defi nito da Winnicott (1971) 

di  “essere originali sulla base della tradizione” che ha tanta parte nella genesi della 
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creatività e nella simulazione di situazioni che comunicano certezza o incertezza. Da 

questo paradosso si possono poi trarre alcune utili indicazioni sul percorso musico-

terapeutico.

LE EMOZIONI E IL LINGUAGGIO

E’ esperienza comune a molte situazioni della vita quotidiana, sia positive (si pensi 

all’innamoramento) sia negative (si pensi al lutto), che le parole usate con tanta ap-

propriatezza nel linguaggio verbale risultino poco adeguate ad esprimere direttamen-

te i sentimenti e le emozioni: un abbraccio, uno sguardo, un bacio dicono e fanno 

molto di più rispetto alle parole in queste circostanze. Le parole, certo, possono es-

sere usate, ma a volte si capisce che il loro ruolo è solo ausiliario. Tuttavia sarebbe un 

errore pensare che il linguaggio verbale non sia importante per individuare e anche 

esprimere le emozioni. Volendo ancora fare un esempio tratto dalla vita quotidiana 

se si vuol comunicare ad un’altra persona non l’emozione che in quel momento si sta 

vivendo, ma ciò che si è provato in precedenza in circostanze diverse e con persone 

diff erenti si troveranno nelle etichette linguistiche dei contenitori che si avvicinano 

a descrivere quell’esperienza. In altri termini il linguaggio verbale descrive, dà un 

nome ai vissuti emotivi, chiamandoli gioia, tristezza, rabbia, paura ecc., facendo sì 

che altre persone non necessariamente coinvolte nel processo emotivo, capiscano ciò 

di cui stiamo parlando. 

Esiste, quindi, un doppio livello nella comunicazione delle emozioni: da una parte 

una comunicazione diretta dei vissuti emotivi, dall’altra una sorta di metacomuni-

cazione o, meglio, di comunicazione sulle emozioni che riguarda per lo più episodi 

emotivi già avvenuti (Ricci Bitti, 1988; Caterina, 1995) e che si cerca di compren-

dere meglio. Il linguaggio verbale è essenziale soprattutto per defi nire questo ulti-

mo ambito. C’è poi un altro aspetto da considerare: il lessico emotivo che riguarda 

l’insieme delle  parole che si usano per defi nire i singoli avvenimenti emotivi deve 

tener conto sia della necessità di individuare gli elementi dinamici che caratterizzano 

l’evolversi nel tempo di un episodio emotivo sia di assicurare alle parole una certa 

stabilità e univocità di signifi cato. Sebbene le emozioni siano degli insiemi dina-

mici, continuamente in divenire, come aff erma più di uno studioso (Scherer,1984, 

2005; Frijda,1986) le parole che le rappresentano spesso fanno riferimento al domi-
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nio dell’essere (“io sono felice, arrabbiato, ecc.; Orthony, et Al, 1988) e quindi a dei 

tratti statici.

Il rapporto tra etichette verbali ed esperienza emotiva comporta, quindi, a volte note-

voli discrepanze, aggravate anche dal fatto che non esistono parole che descrivano le 

emozioni al di là di quelle attinenti al lessico ordinario. Non esiste, infatti, un lessico 

“scientifi co” delle emozioni che possa valere in modo univoco ed universale. Di  con-

seguenza esistono notevoli diff erenze tra le varie esperienze individuali non sempre 

ascrivibili a dei signifi cati certi. Nell’analisi dei termini emotivi non bisognerebbe 

limitarsi al valore della singola etichetta verbale, ma cogliere gli elementi contestuali, 

interattivi ed eventualmente espressivi, contemplando un’attenta lettura tanto dei se-

gni non verbali (espressioni facciali e corporee, tono della voce, sguardi, ecc.) quanto 

delle parole eff ettivamente dette (sotto questo aspetto anche se in contesto molto 

diverso, si era proposto una griglia interpretativa dei vari termini che defi niscono le 

emozioni nei romanzi della tradizione cinese classica, Santangelo, 2003;  Caterina, 

2006) .

Un aspetto particolare del rapporto linguaggio-emozioni riguarda, infi ne, il linguag-

gio usato nelle produzioni ed espressioni artistiche, quelle che usano il linguaggio 

verbale come la letteratura, la poesia e quelle che usano dei linguaggi non verbali 

come la musica o il disegno. Nella situazione del linguaggio artistico accanto all’a-

spetto metarappresentativo proprio del linguaggio tout court, si aggiunge un ulte-

riore elemento: l’espressione artistica può stimolare ed indurre emozioni frequente-

mente provocando una risposta corporea intensa. Spesso si è detto, con particolare 

riferimento alla musica, che l’arte sia “un linguaggio delle emozioni” (Langer, 1953) 

assumendo che l’espressione non verbale su cui si fonda la maggior parte dei linguag-

gi artistici, sia più consona a rappresentare il processo emotivo. Naturalmente questa 

ultima osservazione è vera come si è già detto e come si dirà ancora meglio in seguito: 

tuttavia essa rappresenta solo una parte del problema e sarebbe fuorviante non consi-

derare che anche il linguaggio artistico rinvia ad una comunicazione sulle emozioni, 

fa affi  orare “memorie” nella mente dei fruitori e li mette in grado di organizzare ed 

interpretare il materiale percettivo. L’esperienza emotiva è un processo di elabora-

zione della realtà e questo aspetto, sempre presente, è particolarmente evidente sia 

nell’espressione sia nella fruizione artistica. Si ha a che fare con un nuovo linguaggio, 

che ha il suo fulcro nella potenzialità di movimento espressa (come gli studi recenti 
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di neuroscienze, Freedberg e Gallese, 2007 dimostrano) e che è, quindi, in grado di 

suscitare ed evocare emozioni nei fruitori, ma che deve off rire nel contempo degli 

importanti elementi di continuità all’esperienza emotiva nel suo complesso. Questi 

elementi di continuità sono gli stessi che nel linguaggio verbale creano degli ele-

menti asimmetrici, le relazione causali (causa-eff etto) e temporali (prima-dopo) che 

vengono fuori dalla  indistinguibilità, dal rispecchiamento di una relazione infi nita 

d’amore (come quella madre-bambino magistralmente evidenziata da Matte Blanco 

(Matte Blanco 1975; Caterina, 2005a; Bria e Oneroso, 2004). Queste asimmetrie 

defi niscono la maggior parte delle situazioni della vita quotidiana e costituiscono la 

base per i processi regolativi delle emozioni.

Si delineano, così, alcuni elementi contrastanti- originalità, novità vs ripetizione 

e continuità- che caratterizzano l’espressione emotiva ed, in particolare, danno al 

linguaggio emotivo delle sue caratteristiche salienti che denotano poi anche il lin-

guaggio artistico, tutto teso ad evidenziare dei contrasti e ad esprimere in essi parte 

dell’inesprimibile (o meglio “ineff abile”, Caterina, 2005b).

LE QUALITÀ DELLE EMOZIONI

Nello studio e nella defi nizione delle emozioni in campo psicologico si è fatto spesso 

riferimento, da Darwin (1872) in poi, al fatto che le emozioni rappresentano non 

tanto degli eventi estremi, ma un’interfaccia tra individuo ed ambiente, rendendo 

tale rapporto, nella normalità dei casi, fl essibile e armonico. Secondo il modello di 

Scherer (Sacharin et Al., 2012)  tanto le emozioni fondamentali quanto quelle se-

condarie costituiscono un processo che si articola nel tempo e possono essere studiate 

secondo una griglia che individua certi assi e certe qualità che caratterizzano determi-

nate emozioni. Una prima forma di valutazione delle risposte emotive può attenersi 

al criterio relativo alla piacevolezza-spiacevolezza: alcune emozioni come la felicità 

esprimono la soddisfazione per i risultati conseguiti nel rapporto individuo-ambien-

te, altre come la tristezza e la rabbia rilevano le diffi  coltà, gli ostacoli intervenuti in 

quel rapporto. L’asse piacevole-spiacevole per quanto sia estremamente rilevante non 

è il solo, però, nell’individuare le qualità delle emozioni in rapporto all’interazione 

individuo-ambiente: un criterio nel diff erenziare alcune specifi che situazioni consiste 

nel comprendere quanto un evento emotigeno possa essere o meno controllato dal 

soggetto che lo vive, quanto, cioè, una persona sia in grado di padroneggiare le sue 
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emozioni non lasciandosi travolgere dalle stesse. Diversi fattori possono essere legati 

al grado di controllo esercitato sulle proprie emozioni: - diff erenze nei tratti di perso-

nalità, spesso, ad esempio, si è parlato di “locus of control” (Rotter, 1966) esterno o 

interno proprio in funzione delle diverse modalità di controllo di cui prima si è detto 

(in altri termini se sono gli individui a dominare le loro emozioni o, se, al contrario 

sono le emozioni a determinare il comportamento degli individui), o di internalizer 

ed externalizer (Gittinger, 1992) per descrivere i diversi atteggiamenti individuali e  

le diff erenti reazioni (molto contenute o poco contenute) ad un evento emotigeno; 

- diff erenze negli stati mentali transitori delle persone che si confrontano con un 

evento emotigeno (ad esempio si può essere di cattivo o di buon umore e, ciò, fi no ad 

un certo punto, può determinare i diversi processi valutativi che possono riguardare 

una singola esperienza emotiva); - l’intensità dello stimolo emotigeno, assumendo 

che stimoli più intensi siano più diffi  cili da controllare. Nel parlare di “controllo” 

e regolazione delle emozioni non  bisogna confondere quelle che sono delle qualità 

individuali (a volte molto positive, come una maggiore capacità rispetto alla media di 

contenere e tollerare le frustrazioni, a volte, invece, legate ad un uso massiccio della 

rimozione e dei meccanismi di difesa) da aspetti che riguardano l’evento emotigeno 

in sé e la natura stessa di alcune emozioni. Infatti l’asse individuato dalla scuola di 

Scherer relativo al basso o alto controllo, al pari di quello relativo alla piacevolezza-

spiacevolezza è in grado di caratterizzare di per sé le singole emozioni. Così ogni 

emozione può essere di bassa o alta intensità, ma solo alcune emozioni sono piacevoli 

o spiacevoli, solo alcune emozioni possono essere legate ad un basso o ad un alto 

controllo della situazione. Incrociando questi dati si possono avere da un lato emo-

zioni caratterizzate da piacevolezza ed elevato controllo (come l’orgoglio,  l’esultanza 

e la gioia) per passare a situazioni più neutre (come la soddisfazione, il sollievo e la 

speranza), per giungere, infi ne ad emozioni delineate da piacevolezza ma da un basso 

controllo sugli eventi esterni (come l’interesse o la sorpresa), dall’altro si possono 

avere emozioni caratterizzate da spiacevolezza e basso controllo (come la tristezza e la 

paura, dove eventi esterni tipo un lutto o un incontro minaccioso determinano il no-

stro comportamento) o più neutre (come quelle suggerite dal senso di colpa o dalla 

vergogna in cui non solo una fatalità esterna ma anche un comportamento personale 

non adeguato hanno infl uito sull’esito di una determinata situazione) per arrivare 

infi ne ad emozioni in cui la spiacevolezza si accompagna ad un alto controllo (nella 
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rabbia, nel disprezzo, viene pianifi cata un’azione, una lotta per contrastare gli aspetti 

spiacevoli presenti nell’ambiente).  Nella fi gura seguente si può notare l’incrocio fra i 

due assi dimensionali in quel modello noto in letteratura come la “ruota di Ginevra”. 

Tale modello può essere estremamente utile per comprendere come le emozioni pos-

sono essere espresse e regolate attraverso il linguaggio musicale.

Alla luce delle considerazioni prima fatte l’asse “alto-basso controllo” della ruota di 

Ginevra può essere anche visto in termini di certezza (laddove il controllo sulle emo-

zioni è più alto) o incertezza (laddove sono gli eventi a controllare gli individui) e il 

processo che riguarda l’esperienza emotiva nel suo complesso può essere individuato 

come una modulazione delle emozioni dalla incertezza alla certezza e dalla spiace-

volezza alla piacevolezza. Alcuni linguaggi particolari, come i linguaggi artistici sono 

molto sensibili a queste modulazioni, volte a creare delle situazioni di rassicurazione 

e di spazio protetto di fruizione che seguono tuttavia non solo dei canoni prestabiliti, 

come ad esempio “il lieto fi ne”, ma anche dei percorsi individuali in accordo con la 

sensibilità e l’esperienza di chi si accosta a questo spazio di esperienza. Le emozioni 

che si presentano nel linguaggio artistico seguono un percorso che va dall’incertezza 

e dalla sorpresa alla certezza e ancora alla meraviglia di aver trovato un qualcosa di 
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nuovo che si discosta dalle aspettative più banali. Il perno di questo processo va visto 

nell’utilizzazione di risorse personali, vissuti profondi e signifi cativi che possono es-

sere riattivati in funzione di una nuova esperienza creativa. Così le emozioni vissute 

nell’ambito della fruizione artistica non possono non partire dal piacere personale 

che attiva poi molteplici possibilità di fruizione. In particolare le emozioni suggerite 

dalla musica spesso sono sottili, complesse (come nostalgia, melanconia, tenerezza) e 

il modello delle emozioni di base fornito dalla letteratura scientifi ca sull’espressione 

delle emozioni può fi no ad un certo punto rendere tale complessità. C’è una diff e-

renza sostanziale nel defi nire le emozioni presenti in un brano musicale che non ci 

coinvolge particolarmente da quelle invece stimolate da un pezzo che ci piace e che 

più volte ascoltiamo e riascoltiamo (uno studio a tale proposito è stato fatto da Brat-

tico et Al. 2010). A parte le ricerche nell’ambito delle neuroscienze che hanno assi-

milato l’ascolto di musiche piacevoli alla produzione di dopamina (come nell’attività 

sessuale o nel mangiare cibi particolarmente gratifi canti, come la cioccolata Salimpor 

et Al. 2011) c’è da dire che le musiche che piacciono non sono le stesse per tutti. 

Questa variabilità soggettiva è sicuramente importante per delineare le qualità delle 

emozioni musicali. Secondo una ricerca (Zentner et Al. 2008) svolta nell’ambito 

del gruppo di Ginevra sulle emozioni e che ha portato alla realizzazione del proget-

to GEMS (Geneva Emotional Music Scale) 9 fattori sarebbero legati alle emozioni 

elicitate dall’ascolto musicale: la meraviglia, il senso di trascendenza,  la tenerezza,  

la nostalgia,  il senso di pace (questi 5 fattori sarebbero inquadrabili in un sovrain-

sieme chiamato “senso del sublime”), il potere , l’attivazione gioiosa (questi 2 fattori 

sarebbero raggruppabili in un fattore più generale relativo alla “vitalità”), la tensione 

e la tristezza (ultimi due fattori raggruppabili nel fattore più generale concernente il 

“disagio”). Queste emozioni descritte nella GEMS sono funzionali a quel percorso 

incertezza, certezza, meraviglia di cui prima si diceva che caratterizza la fruizione 

artistica (in particolare con riferimento al modello del “fatto scelto” di Bion, 1963 si 

può citare il modello di fruizione suggerito dalla Magherini, come approfondimento 

della sindrome di Stendhal , Magherini, 2007) e che ben evidenzia, soprattutto nel 

caso della musica, il carattere soggettivo di tale approccio; tale soggettività spiega 

tra l’altro, almeno in parte, come l’ascolto di una musica triste – tipo l’Adagio di 

Albinoni – possa essere ritenuto piacevole (in linea con quei fattori che descrivono la 

“sublimità” secondo la GEMS). Ora si cercherà di evidenziare il processo incertezza-
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certezza-meraviglia in musica attraverso il duplice ruolo delle sue componenti: da 

una parte si parlerà di certezza vs incertezza e dall’altra di sorpresa vs ripetizione.  

CERTEZZA E INCERTEZZA IN MUSICA

Numerosi sono i luoghi in cui il linguaggio musicale tradizionalmente esprime cer-

tezza: brani religiosi, marce militari solo per fare due esempi sono in genere legati alla 

sicurezza della fede o della vittoria e devono in qualche modo trasmettere agli ascolta-

tori delle emozioni congruenti (anche se non sempre è così, poi che alcuni elementi 

ironici o scettici possono essere immessi in questi contesti; si pensi alla Petite Messe 

Solennelle di Rossini o alla celebre Marcia Funebre della Prima Sinfonia di Mahler 

basata sulla melodia di Frere Jacques). Ad ogni modo le più comuni emozioni della 

certezza, seguendo il modello della ruota di Ginevra sono da un lato la rabbia, per le 

marce militari e dall’altro la gioia, l’esultanza per i brani religiosi se si rimane al livello 

delle emozioni di base. Alcuni parametri musicali vanno nella direzione della stabilità 

e della certezza: un’idea melodica ben defi nita, una tonalità di impianto chiara o altri 

punti di riferimento modali o post-tonali ugualmente ben delineati, tempi pari, una 

forma musicale ben nota che prevede la ripetizione di alcune parti (come ad esempio 

nell’aria con il da capo di cui si parlerà in seguito, Bianconi e Noiray, 2011) sono 

tutti elementi che vanno nella direzione di rassicurare l’ascoltatore e di rendere pre-

vedibile lo svolgimento di un  determinato discorso  musicale.

Non esiste tuttavia solo la certezza nell’espressione musicale, molti elementi possono 

testimoniare insicurezza, incertezza e convogliare secondo la ruota di Ginevra alcune 

emozioni precise come la sorpresa da un lato e la tristezza dall’altro. L’incertezza in 

musica spesso ha a che fare con la creazione di nuove idee e nuovo materiale musicale 

e, quindi, per dirla con Meyer (1956) con la violazione delle aspettative create. Così 

se si guarda al tema e alle sue trasformazioni si può osservare l’uso di motivi familiari 

in contesti non familiari (un po’ come nella marcia funebre di Mahler di cui si diceva 

prima). Le trasformazioni dei motivi possono essere funzionali alla creazione di nuo-

vo materiale musicale che si realizza attraverso delle transizioni e delle modulazio-

ni: materiale noto e apparentemente ripetuto prende direzioni impreviste, creando, 

quindi, incertezza. Instabilità armoniche, l’utilizzazione di forme musicali strane o di 

forme musicali tradizionali con l’aggiunta di elementi non familiari possono essere 

degli ulteriori elementi strutturali musicali tali da creare incertezza. 
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In altri termini  sia la certezza sia l’incertezza possono essere stimolate dall’ascolto 

musicale, spesso in modo da creare un vero e proprio processo o percorso che vada 

da un polo all’altro. Nel comprendere il continuo rinvio tra certezza ed incertezza si 

può pensare a quanto, in un famoso passo di Gioco e realtà, lo psicoanalista Winni-

cott dice: “…Forse ho detto abbastanza per indicare quello che so e non so intorno 

al signifi cato della parola cultura. Mi interessa, tuttavia, come argomento collaterale, 

che in ciascun campo culturale non è possibile essere originale eccetto che sulla base 

della tradizione. Per altro verso nessuno nell’ambito di quelli che contribuiscono 

alla cultura ripete, se non in forma di citazione deliberata, il peccato che non si può 

perdonare in campo culturale è il plagio. L’azione reciproca tra originalità ed accet-

tazione della tradizione quale base dell’inventiva, mi sembra essere un altro esempio, 

appunto, molto aff ascinante, dell’azione reciproca tra separazione ed unione” (Win-

nicott, 1971, trad.it. 1974, p. 171, il corsivo è dell’autore).

In altri termini nel linguaggio artistico stesso e, in particolar modo in quello musica-

le, è implicata una dialettica tra momenti contrastanti che crea in qualche modo una 

situazione nuova. Per capire questo processo è tuttavia opportuno riferirsi non tanto 

ad un modello relativo alle emozioni di base (come la ruota di Ginevra), ma piuttosto 

a quel concetto di emozioni musicali prima illustrato nel GEMS. Infatti è proprio 

il senso di trascendenza, la meraviglia che può trasformare la tristezza in qualcosa 

di sublime che rassicura e dà certezza. Da questa sicurezza poi possono svilupparsi 

nuove idee musicali , pensieri prima non considerati che consentono a chi ascolta di 

sorprendersi, quindi, ancora una volta. 

LA MUSICA TRA SORPRESA E RIPETIZIONE

La nozione di emozione come processo che segue determinate linee di sviluppo 

piuttosto che un tratto statico rilevabile in una precisa espressione facciale, nozione, 

come si è visto, evidenziata da Scherer (1984, 2005) , descrive molto bene il rapporto 

tra musica ed emozioni e trova un puntuale riscontro in alcune forme musicali e in 

determinati periodi storici. Un esempio certamente celebre è l’”aria col da capo” che 

ha costituito tanta parte del repertorio operistico del 1700. Senza voler entrare nel 

merito di un discorso prettamente musicologico che si preferisce rimandare a testi 

più specialistici (si veda soprattutto Bianconi e Noiray, 2011) si vuole qui ricordare 

come questa forma musicale, estremamente semplice A-B-A (spesso arricchita so-
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prattutto nella parte A di ulteriori ripetizioni e ritornelli per cui forse sarebbe più 

opportuno parlare di una forma A-A1-B-A-A1, Budden, 2000) consente di svilup-

pare un singolo episodio emotivo e di creare un microdramma in cui il processo di 

espressione e regolazione delle emozioni seguono un percorso tipico. Dal punto di 

vista psicologico l’inizio dell’aria, preceduta da un recitativo e da un ritornello intro-

duttivo può ben confi gurarsi con quanto nella letteratura sulle emozioni viene chia-

mato “stimolo emotigeno”.  Spesso coincide con una situazione di allerta che viene 

trasmessa all’ascoltatore. Tipica a questo proposito è l’aria di Sesto (Händel, Giulio 

Cesare HWV 17, atto 1): “Svegliatevi nel core” in cui l’idea dell’arousal corporeo vie-

ne esplicitamente richiamata. Le ripetizioni della prima parte e le eventuali modula-

zioni, sempre dal punto di vista psicologico, servono a regolare l’emozione risvegliata 

e ad averne gradualmente consapevolezza  (una sorta di appraisal per  rimanere all’in-

terno della terminologia psicologica). Così nell’esempio di Sesto la furia, la rabbia 

risvegliata nel cuore del fi glio che ha visto la testa decapitata del padre Pompeo deve 

essere elaborata e far posto ad una serie di emozioni contrastanti, come la tristezza e il 

dolore della perdita nella parte B, per poi riprendere con una mutata consapevolezza 

e con un evidente desiderio di vendetta nell’ultima parte dell’aria (per un esempio 

sonoro di questa aria si rinvia al link qui indicato, nell’interpretazione della mezzo 

soprano Marina Comparato, orchestra del Teatro Carlo Felice di Genova diretta da 

Diego Fasolis: http://www.youtube.com/watch?v=B9Ly4MlOCqM). Il contrasto tra 

la parte A e quella B, tipico di molte arie, è stato descritto da Kubik (1981) in termini 

di Divergenz-Arie (mentre una maggiore coerenza tra A e B è data dalla Kohärenz-

Arie ) ed è certamente un modo per inquadrare in tutte le sue sfaccettature un epi-

sodio emotivo e per defi nirne il percorso psicologico e per dare sia al personaggio, 

sia all’ascoltatore i mezzi per poter controllare, modulare le emozioni senza lasciarsi 

troppo sopraff are dalle stesse. In questo percorso il rapporto tra musica e linguaggio 

verbale ha delle speculari puntualità: sebbene il testo sia il più delle volte ridotto a 

due semplici strofe, le parole usate sono delle vere e proprie guide del percorso segui-

to dall’esperienza emotiva. Così nell’aria di Sesto, prima citata, “furie, off esa, traditor 

e aspra vendetta” ben descrivono il climax emotivo a cui si contrappongono “ombra, 

difesa e rigor” parole che indicano momenti più autorifl essivi per meglio padroneg-

giare il vissuto emotivo. In un’altra aria famosa “He was despised” (Händel, Messiah 

HWV 56) gli elementi autorifl essivi dell’episodio di disprezzo sono nella parte A e 
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descrivono uno stato d’animo complesso che va dal disprezzo, al sentirsi rifi utati, al 

dolore, al lutto –despised, rejected, sorrow, grief ), mentre nella parte B sono eviden-

ziate le reazioni ostili della folla a cui Cristo non si sottrasse fatte di sputi (spitting), 

insulti (shame) e dallo strappare i capelli (plucked off  the hair) (Brewitt, 2001) (per 

un esempio sonoro di questa aria si rinvia al link qui indicato, nell’interpretazione 

della contralto Hillary Summers, orchestra Th e Brandemburg Consort e coro Th e 

King’s College Cambridge diretti da Stephen Cleobury: http://www.youtube.com/

watch?v=MCdWc5-EHsg ).

Il modello dell’aria col da capo può essere molto utile per comprendere in termini 

psicologici l’esperienza emotiva e il suo percorso che va dall’attivazione corporea 

(arousal) alla valutazione cognitiva (appraisal). In questo percorso l’ascoltatore non 

viene lasciato da solo a fronteggiare delle emozioni anche molto intense e violente: 

i meccanismi di ripetizione consentono l’elaborazione del vissuto emotivo, la sua 

trasformazione, ivi compresa la consapevolezza per l’ascoltatore di essere non in una 

situazione reale, ma di gioco scenico. Questo aspetto può rendere l’ascolto di queste 

arie molto piacevole (similmente a quanto si diceva prima a proposito dell’Adagio di 

Albinoni) nonostante emozioni spiacevoli o spaventose vi siano rappresentate.

Sempre dal punto di vista psicologico l’aria col da capo riprende uno schema “pre-

senza-assenza-presenza” molto antico che già Freud (1920) aveva individuato nel 

gioco del rocchetto del bambino, come si dirà in seguito, e che ha un grande potere 

a livello di rassicurazione. Interpretata alla luce degli assi presenti nella ruota di Gi-

nevra delle emozioni, l’aria con il da capo appare certamente caratterizzata da un alto 

controllo e da un tasso minimo di imprevedibilità (per via del “da capo” appunto), 

ma il contrasto tra A e B da una parte e la descrizione di stati emotivi complessi e 

spesso incerti dall’altra, rendono il contesto operativo di questa aria assai meno rigido 

di quanto possa apparire a prima vista lasciando spazio, anche grazie all’aiuto del lin-

guaggio verbale che l’affi  anca, ad aspetti sottili e metarappresentativi dell’esperienza 

emotiva (si pensi all’ironia che contraddistingue molte arie dell’Agrippina di Händel, 

o ancora a quella splendida rifl essione suggerita dall’aria di Cleopatra “Da tempeste 

il legno infranto”, Händel, Giulio Cesare HWV 17, atto 3, in cui si aff erma che una 

volta conseguito uno scopo non si sa cosa altro desiderare). Questa aria è più vicina al 

concetto di Kohärenz-Arie descritta da Kubik, 1981, prima ricordato: descrive molto 

bene un episodio di gioia-esultanza raff orzato nella parte B (per un esempio sonoro 
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di questa aria si rinvia al link qui indicato, nell’interpretazione della mezzo soprano 

Danielle De Niese, Orchestra of the Age of Enlightenment diretta da William Chri-

stie: http://www.youtube.com/watch?v=7klKEtcXxr0 ).

In altri termini l’aria con il da capo può essere vista come un contenitore che con-

sente l’elaborazione delle emozioni e che, paradossalmente, proprio attraverso la ri-

petizione crea i presupposti per l’introduzione di nuove idee sia al livello musicale, 

sia più in generale al livello di scoperte cognitive che si realizzano nel corso stesso del 

processo di regolazione delle emozioni. Già nella tradizione dell’aria con il da capo la 

ripetizione era funzionale all’espressione dei cantanti che potevano esercitare proprio 

nella ripresa della parte A gli abbellimenti e i virtuosismi che erano più consoni alle 

loro qualità vocali e il compositore stesso nel comporre le arie pensava a questo o 

a quel cantante (ad esempio tipico era il rapporto tra Händel e il cantante castrato 

detto “senesino”). Tutto ciò per dire che in musica spesso la ripetizione risulta fun-

zionale all’anticipazione di una sorpresa interna –che è più giusto defi nire “meravi-

glia” (analogamente al percorso prima suggerito incertezza-certezza-meraviglia)- che 

si può trovare solo sulla base di quanto già è noto. Il concetto di Huron di “sweet 

anticipation” (Huron, 2006) può essere visto proprio nei termini di un piacere este-

tico fondato sulla meraviglia e raggiunto al termine di una lunga strada costellata di 

promesse a volte attese, a volte disattese.

DALLA MUSICA ALLA MUSICOTERAPIA

Il rapporto tra sorpresa e ripetizione rinvenibile in molte forme musicali, tra cui l’aria 

con il da capo può costituire un utile spunto di rifl essione per comprendere alcune 

tecniche operative proprie della musicoterapia come il “dialogo sonoro” (Scardovelli, 

1992) o la sintonizzazione emotiva (Stern,1998, 2011; Imberty,2002; Postacchini et 

al.,1997) che si basano su dei meccanismi simili in cui la ripetizione è un momento 

essenziale di rispecchiamento da parte del terapeuta nei vissuti emotivi del paziente e 

una possibilità per introdurre delle variazioni che costituiscono una visione particola-

re del problema da restituire al paziente. Questi elementi di conversazione sonora vi-

sti come possibilità di regolare –utilizzando un linguaggio non verbale- delle emozio-

ni intense e di trasformarle gradualmente in dei pensieri creativi che utilizzano tutta 

la potenzialità simbolica del linguaggio verbale come di quello artistico, rendono 

bene il contesto operativo in cui la musicoterapia opera, non alla ricerca di soluzioni 
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magiche, ma alla “conquista” (se così si può dire) di uno spazio potenziale tra pazien-

te e terapeuta e di un canale di comunicazione che si basa su dei presupposti a volte 

molto semplici di suoni che piacciono e non piacciono e che vanno scoperti a poco 

a poco. La sorpresa, la meraviglia fa parte di questa scoperta e può essere comunicata 

con profi tto ai pazienti ed agire, comunque, in un  contesto terapeutico di regolazio-

ne delle emozioni. In un’altra occasione si era avanzata persino l’idea che lo humor 

potesse essere utile in una situazione di musicoterapia (Caterina, 2012; Caterina e 

Incasa 2012) proprio partendo da quegli elementi di creatività e sorpresa che pos-

sono caratterizzare tanto l’improvvisazione musicale, quanto l’ascolto. In particolare 

nell’improvvisazione si è spesso alla ricerca di un dialogo, di completare o modifi care 

una propria idea grazie alla risposta di un interlocutore. Alcuni studi sperimentali, 

ancora in fase di elaborazione (Limb e Braun, 2008) sembrerebbero indicare che uti-

lizzando la tecnica della risonanza magnetica funzionale (fRMI) nell’improvvisazione 

musicale si attivano le aree del cervello di Broca che sono normalmente impiegate 

durante una conversazione verbale. In questo contesto tra linguaggio e musica sem-

brerebbero esistere, quindi, delle interessanti aree di sovrapposizione.

Tornando comunque, per un attimo al rapporto tra sorpresa e attività musicale si 

vogliono segnalare dei risultati certamente degni di nota nell’interazione tra bambini 

che suonavano su una tastiera brani improvvisati e un sistema computerizzato- il 

continuator-  che “rispondeva” riprendendo con variazioni quanto era stato suonato 

dai bimbi (Addessi e Pachet, 2005). In quello studio si vede chiaramente come l’in-

terazione sia caratterizzata da una prima fase di sorpresa e interesse.

La ricerca del dialogo in musicoterapia naturalmente ripercorre in modo ideale le 

tappe di un dialogo avvenuto e costruito tanto tempo prima, quello fra la madre 

e il bambino che è speculare a quello tra paziente e terapeuta. Anche il linguaggio 

artistico si rifà a quel antico contesto e l’arte può essere fonte di creazione e di ispi-

razione nella misura in cui fornisce a chi la utilizza degli strumenti che sviluppano 

il pensiero.

Le contraddizioni del linguaggio artistico avrebbero forse origine da una situazione 

molto antica, quindi, quella dell’interazione madre-bambino in cui sparizioni, timori 

di perdita si mescolano a riapparizioni e a rassicurazioni. La separazione madre-bam-

bino, analizzata in un contesto più ampio, quello delle cure parentali (Bowlby,1969, 

1973) ci consente di vedere la diff erenza che esiste tra la separazione fi sica madre-
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bambino che avviene alla nascita e quella psicologica che avviene molto più in là 

dopo un lungo percorso che porta all’eff ettiva autonomia del bambino dalla madre. 

Freud (1920) nella sua famosa osservazione del gioco del rocchetto prima ricordata, 

fatto da un bambino di un anno e mezzo relativo alla sparizione e alla ricomparsa 

di un oggetto, evidenziò come quel gioco rappresentava  l’assenza e poi il ritorno 

della madre. La situazione del gioco come ripetizione (in relazione a quel che Freud 

chiamò “coazione a ripetere” nelle nevrosi traumatiche) è evidentemente legata ad un 

processo di elaborazione dell’angoscia di separazione e di modulazione delle emozio-

ni. La capacità di tollerare la frustrazione dell’assenza materna, elaborare il lutto e il 

dolore mentale (Bion, 1962), avere una rappresentazione mentale dell’oggetto assen-

te sono i prerequisiti di un processo di crescita che attribuisce al gioco, al linguaggio 

e all’espressione artistica quelle caratteristiche metarappresentative e simboliche che 

sono state da tanti autori riconosciute come base per capire le principali tappe evolu-

tive nella crescita del bambino.

E’ chiaro poi che quanto viene detto per la situazione madre-bambino può poi valere 

per molte relazioni signifi cative nell’età adulta e riguardare il processo dell’innamo-

ramento, del transfert e di tutte le emozioni più o meno intense che costellano e 

guidano la nostra vita quotidiana. Lo stesso meccanismo di sparizione-riapparizione 

rinvia alle componenti ritmiche di molte pratiche simboliche tra cui il linguaggio 

verbale e la musica.

PER CONCLUDERE

Quest’articolo propone spunti di rifl essione secondo una prospettiva che intende 

mettere in risalto come il linguaggio della musica sia per molti aspetti assimilabile 

al linguaggio delle emozioni. Una prospettiva già messa in luce da alcuni autori. 

Un linguaggio che viene prima della parola ma che è anche in dialogo con essa, alla 

ricerca della parola stessa. La musica, come una “madre suffi  cientemente buona” 

(Winnicott, 1971), da un lato culla e rassicura l’ascoltatore; dall’altro, attraverso 

la novità e la sorpresa, lo scuote per favorire la scoperta di un ambiente più vasto e 

contraddittorio, fatto di molteplici emozioni. 

Talvolta si dice che la musica parla per noi, e in ciò risiede il suo grande potere di 

comunicare e farci vivere – e rivivere – delle emozioni profonde. Ma non necessaria-

mente la musica mette in scena delle grandi paure, grandi gioie, grandi tristezze. Più 
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spesso ci mette in condizione di cercarle, queste forti emozioni. Starà a noi trovarle 

così come a sorprenderci una volta che le abbiamo trovate.
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LA RAPPRESENTAZIONE DELLA FOLLIA TRA ARTE E 

SCIENZA
ROMA, 16 NOVEMBRE 2013 - “LE TRAME DELLO SGUARDO”

di Stefano Ferrari*

ABSTRACT

La rappresentazione della follia tra arte e scienza

Dopo una rapida rassegna dell’iconografi a della follia nel Medioevo e nel Rinascimento, 

quando essa aveva un carattere prevalentemente simbolico-allegorico, il testo si soff erma so-

prattutto sul periodo tra la fi ne del Settecento e gli inizi dell’Ottocento, quando gli studiosi 

cominciano ad aff rontare il tema dell’alienazione mentale in termini clinici e scientifi ci. Tra 

i primi esempi considerati c’è la famosa rappresentazione del manicomio di Bedlam nelle 

tavole di William Hogart. Ci si soff erma poi sull’importanza di Pinel (nella rappresenta-

zione di T. Robert Fleury) e in particolare sulle tavole di Esquirol, dove la necessità di una 

tipizzazione fi siognomica tende a fi ssare dei modelli iconografi ci. Enorme interesse hanno 

poi i cinque famosi ritratti di alienati di Gericault. Passando anche attraverso alcune notissi-

me opere di Goya, si arriva infi ne a parlare del Ritratto di un paziente dell’ospedale Saint-Paul, 

eseguito da Van Gogh nell’ottobre 1889, dove ritroviamo, accanto alla conservazione di 

indubbi cliché iconografi ci, la verità, la libertà e la creatività dello sguardo dell’artista.

* STEFANO FERRARI insegna Psicologia dell’ Arte presso la Facoltà di Lettere e Filosofia dell’Università di Bolo-

gna. Tra i suoi lavori: Scrittura come riparazione. Saggio su letteratura e psicoanalisi, Laterza, 1994; La psicologia 

del ritratto nell’ arte e nella letteratura, Laterza, 1998; Lo specchio dell’Io. Autoritratto e psicologia, Laterza, 

2002 e La scrittura infinita, Nicomp, 2007. Ha inoltre curato Autoritratto, psicologia e dintorni, Clueb, 2004; 

Il corpo adolescente. Percorsi interdisciplinari tra arte e psicologia, Clueb, 2007; e, insieme a Chiara Tartarini, 

Autofocus. L’autoritratto fotografico tra arte e psicologia, Clueb, 2010.

Impaginato corretto.indd   31Impaginato corretto.indd   31 25/10/2014   11:26:2425/10/2014   11:26:24



Nuove Arti Terapie 22/2014

32

M
i limiterò a qualche considerazione sulla rappresentazione della follia o, 

meglio, della malattia mentale in un periodo abbastanza delimitato, di-

ciamo, tra fi ne Settecento e prima metà dell’Ottocento, cioè quando si 

comincia ad aff rontare il problema dell’alienazione mentale in una prospettiva scien-

tifi ca e clinica. Non tratterò quindi, per ragioni di tempo, ma anche di economia del 

discorso, dei numerosi esempi di una eff ettiva e più libera rappresentazione artistica 

della follia, che troviamo già a partire da metà Ottocento, in particolare con il ro-

manticismo, il realismo, l’espressionismo, fi no ad arrivare al complesso e articolato 

panorama del Novecento.

Non voglio tuttavia esimermi da qualche seppur sommario riferimento a quanto è 

avvenuto nel periodo precedente (dal Medioevo in poi). In questo caso, pur potendo 

contare su una ricca produzione iconografi ca, dobbiamo riconoscere che in generale 

la rappresentazione della follia passava soprattutto attraverso un’iconografi a di carat-

tere simbolico-allegorico, dove, più che il folle e la follia, venivano raffi  gurati certi 

suoi simboli, certi suoi attributi. Un’immagine che potremmo idealmente assumere 

come esergo di questa prima parte della relazione è l’Allegoria della pazzia di Quentin 

Metsys del 1510 (gig. 1), anche se già abbastanza caratterizzata è la raffi  gurazione 

della Stultitia di Giotto nella Cappella degli Scrovegni del 1308 (fi g. 2).
1

Ma, soprattutto, non possiamo non citare le varie rappresentazioni della Nave dei 

Folli, di cui vediamo qui due esempi importanti: quella tratta da Sebastian Brant del 

1494 (fi g. 3) e quella notissima di Bosch del 1490-1500 (fi g.4)
2
.  

1  “Qui tutto (…) allude alla fatuità, non solo il nodoso bastone e il capo decorato di penne, ma anche le vesti 

lacere, la lunga coda (che forse è quella del pavone), e non ultima la serratura che chiude la bocca. È evidente 

quanto la pazzia risulti legata all’ignoranza” (M. Alessandrini, Immagini della follia. La follia nell’arte figurativa, 

Edizioni Magi, Roma 2002, p. 108).

2 Questa consolidata iconografia trova la sua radice simbolica in una consuetudine reale assai diffusa. Nel nord 

dell’Europa i folli (o presunti tali) venivano abbandonati su vascelli che navigavano liberamente, e senza meta, 

lungo i fiumi e i canali fiamminghi. “Perché si vede sorgere d‘un tratto la sagoma della nave dei folli, e il suo 

equipaggio insensato che invade i paesaggi più familiari? Perché, dalla vecchia alleanza dell‘acqua con la follia, 

è nata un giorno, e proprio quel giorno, questa barca? […] La follia e il folle diventano personaggi importanti 

nella loro ambiguità: minaccia e derisione, vertiginosa irragionevolezza del mondo, e meschino ridicolo degli 

uomini” (M. Foucault, Storia della follia nell’eta classica, trad. it.  Rizzoli, Milano 1976 p. 26).
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Vale la pena ricordare, però, come mi ha fatto notare Chiara Tartarini, che già a 

partire dal Medioevo, e in particolare nel Rinascimento nordico, non mancano ten-

tativi, come dire, di “medicalizzare la follia”, attraverso la rappresentazione e la messa 

in scena del rapporto medico-paziente, dove il primo “estrae pietre dalla testa” (si 

tratta della cosiddetta incisione frenopatica). Nel Medioevo, infatti, era concezione 

Fig. 1 - Quentin Metsys, Allegoria della 

follia,  1510 ca

Fig. 2 - Giotto, La Stultitia, 

1308, Cappella degli Scrovegni.

fig. 3 - Incisione da Sebastian Brant, Das Narrensschiff  (La nave dei folli), 1494.

Fig. 4 - H. Bosch, La nave dei 

pazzi, 1490-1500.
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popolare che la follia fosse dovuta alla presenza di una “pietra” nel capo – pietra che, 

come nel caso del dipinto di Bosch del Prado (fi g. 5) (ma si veda anche l’opera di 

Jan Sanders van Hemessen del 1550 e quella di Bruegel il Vecchio sempre del 1550) 

assume la forma complessa e arborescente di un tulipano (tulpe, in olandese, signifi ca 

del resto “stupidità”). L’iscrizione dorata attorno alla scena signifi ca: “Maestro, estrai 

il sasso velocemente, mi chiamo ‘lubbert das’ (espressione popolare per ‘sempliciot-

to’)”. Va tenuto presente che il perdurare di queste credenze sulle pietre (che sono di 

per sé un ostacolo che fa inceppare l’ingranaggio…) era dovuto anche al fatto che, 

assecondandole, gli stessi pazienti potevano evitare le accuse di possessione e strego-

neria
3
. 

Un capitolo interessante, e un sicuro tramite con la tradizione successiva, che pren-

deremo in esame più oltre, è rappresentato dagli studi sulla fi siognomica, in cui 

si intrecciano rappresentazioni di tipo simbolico-allegorico con rappresentazioni di 

carattere più oggettivo – anche considerando la diff erenza dialettica tra fi siognomica 

e patognomica, dove quest’ultima apre a una maggiore libertà espressiva da parte 

3 C. Tartarini, comunicazione personale, novembre 2013.

Fig. 5 - H. Bosch, Estrazione chirurgica della pietra della follia, 1494. Fig. 6 - La maschera del pazzo, angolo del 

transetto della cattedrale di Reims, XIII sec.
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dell’artista. Ma è una storia lunga e complicata, che qui non considereremo, se non 

nella prospettiva di certe illustrazioni mediche fi nalizzate alla diagnostica.

Bisogna dire tuttavia che anche nel passato non mancano esempi di raffi  gurazioni 

di individui malati di grande pregnanza espressiva, in cui viene colta la specifi cità 

soggettiva della manifestazione della malattia, come per esempio, La maschera del 

pazzo  Fig. 6) che si trova nell’angolo del transetto della Cattedrale di Reims (XIII 

sec.). Vediamo come lo sguardo libero di questo artista anonimo non si sia limitato 

alla esibizione di determinati simboli o attributi, e sia andato anche ben oltre la rap-

presentazione di eventuali cliché fi siognomici. È questa tuttavia una caratteristica e 

una costante dell’arte di ogni tempo. Gli esempi – soprattutto se non ci limitiamo 

a prendere in considerazione immagini, per così dire, di conclamata e stereotipata 

follia – sarebbero davvero tanti: si pensi, per non citarne che uno, alla Testa di uomo 

urlante di Leonardo. Molto effi  cace mi sembra anche l’esempio di Frans Hals, Malle 

Babbe del 1634: il carattere “animalesco” di questo ritratto, molto individualizzato 

(riguarda una follia legata all’uso dell’alcol, come si vede dal boccale) viene però 

ribadito da un elemento tradizionale e allegorico, cioè la presenza, sulla spalla della 

donna, della civetta, che simboleggia il comportamento umano errato.

Tuttavia, prima di commentare la serie di immagini che sono al centro di questa 

relazione – e quasi a smentire la paradigmaticità degli esempi che abbiamo proposto 

Fig. 7 - Leonardo, Testa di uomo urlante, 1503-05 Fig. 8 - Frans Hals, Malle Babbe, 1634.
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fi nora – vorrei soff ermarmi su una considerazione di carattere generale. La questio-

ne di fondo, dal punto di vista concettuale, è che la rappresentazione del diverso, 

tanto nella storia dell’arte quanto nella storia dell’illustrazione scientifi ca, obbedisce 

in realtà a degli stereotipi che rischiano di rendere i diversi tutti uguali. La categoria 

della diversità è allora un ampio contenitore, che fi nisce per omologare e cancellare le 

diff erenze e le specifi cità individuali: questa tendenza, dicevo, appartiene in qualche 

misura, anche se diversamente, sia all’arte che alla scienza. L’arte non può prescindere 

da certi stereotipi di tipo iconografi co (con valenza prevalentemente simbolica) e la 

scienza non può prescindere da certi schemi nosografi ci che si sono standardizzati in 

modelli iconografi ci. È come se non si volesse accettare il fatto che in realtà i diversi 

sono anche tra loro diversi, e sono proprio queste loro specifi cità individuali a venire 

spesso sacrifi cate nella rappresentazione.

Abbiamo detto all’inizio che occorre partire dalla fi ne del Settecento per poterci concen-

trare su uno sguardo obiettivo e non solo allegorico della malattia, basato su auspicati 

riscontri scientifi ci. Un passaggio intermedio importante (prima di arrivare alle illustra-

zioni di testi clinici come quelli di Esquirol) lo vediamo nella tavola di William Hogarth 

La carriera di un libertino  (Fig. 9) del 1733-1735 intitolata Il manicomio (forse quello 

di Bedlam). In realtà il realismo dell’immagine, che nell’insieme è abbastanza plausibile 

e che probabilmente presuppone una conoscenza eff ettiva della realtà manicomiale da 

parte dell’artista, è fortemente mediato da tutta una serie di stereotipi iconografi ci legati 

alla tradizionale rappresentazione della follia. Nota Marco Alessandrini: 

Fig. 9 - W. Hogarth, The Interior of Bedlam, 1763. Fig. 10 - C. G. Cibber, Raving Madness, 1670 ca.
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Hogarth è convinto, sulla scia delle teorie mediche e filosofiche del XVII e XVIII 

secolo, che l’eccesso delle passioni sia la causa centrale della follia, e qui in particolare 

egli fa derivare la pazzia di Rakewell dai suoi eccessi sessuali e dalla dissolutezza morale 

(…) Rakewell ha la postura classicamente attribuita agli stati maniacali, la stessa della 

statua della Raving madness (‘Pazzia furiosa’) scolpita da Cibber (fig. 10). La nudità che 

il malato presenta è un altro riferimento tradizionale al suo stato di follia, insieme alle 

catene che gli vengono applicate da un infermiere (il keeper, ‘intendente’ o ‘guardia-

no’) a fianco del quale opera anche un medico (physician) (…) Alla varietà maniacale 

della follia di Rakewell viene contrapposta quella del folle in preda a malinconia reli-

giosa, all’interno della cella 54, alle spalle di Rakewell. Nella cella di mezzo, la 55, un 

folle nudo, con una corona di paglia sul capo e un bastone rotto, impugnato come 

uno scettro, sta orinando. Due visitatri-

ci assistono a questo comportamento, 

l’una commentando la scena all’orec-

chio della compagna, e quest’ultima 

facendosi schermo con il ventaglio. Fra 

le due celle, un ricoverato seminascosto 

dalla porta, vero e proprio “scienziato 

pazzo”, traccia sulla parete un globo, 

una falce di luna e un mortaio che spara 

(…) Davanti a lui un altro personaggio 

osserva le stelle con un tubo di cartone, 

e dunque è un “astronomo pazzo”, e c’è 

poi un sarto con il metro e una parrucca 

di paglia, probabile rinvio al proverbio inglese secondo il quale i sarti impazziscono a 

causa della loro superbia. A sinistra, ancora, altri personaggi: un musicista pazzo, un 

uomo che si crede il Papa, un lunatico, divenuto tale per amore, come è indicato dal 

suo collare di paglia al quale è appeso un medaglione con il ritratto dell’amata. Nel 

complesso, questa immagine, nell’arte europea del XVIII secolo, è senz’altro l’im-

magine dell’interno di un manicomio che ha conosciuto maggiore fama, e contiene 

elementi realistici, pur se filtrati da precisi stereotipi sia artistici che morali
4
. 

4 M. Alessandrini, Immagini della follia, cit., p. 233.

Fig. 11 - T. Robert-Fleury,  Pinel libera i pazzi dalle loro ca-

tene,1876.
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Prima di osservare alcune tavole che illustrano il trattato di Esquirol, Des maladies 

mentales del 1838, dobbiamo quanto meno fare un accenno al suo maestro, cioè quel 

Pinel che durante la Rivoluzione francese liberò i folli dalle loro catene, come possia-

mo vedere in una notissima immagine di Tony Robert-Fluery (fi g. 11). Occorre però 

tener conto che questo dipinto è del 1876 e che dunque esso propone un’iconografi a 

della follia più tarda rispetto al libro di Esquirol, che pur essendo stato pubblicato nel 

1838, raccoglieva anche testi precedenti, risalenti agli inizi dell’Ottocento. 

A ogni buon conto, le immagini di questi trattati nascono dall’esigenza pratica e di-

dattica di riconoscere dalla postura e dall’espressione del soggetto, cioè da certi suoi 

tratti fi sio-patognomici, determinate patologie psichiche, in modo da poter risalire 

a una diagnosi precisa. È evidente che questa prospettiva rientra in una corretta e 

consolidata prassi scientifi ca.

Dobbiamo tuttavia, a questo punto, avanzare un’ulteriore rifl essione di carattere ge-

nerale. Bisogna cioè tener conto che esiste una innata (ma al tempo stesso ricercata) 

tendenza dell’uomo a esprimere all’esterno ciò che ha dentro di sé – ecco qui il punto 

di contatto, per nulla peregrino, con la fi siognomica e la patognomica cui accennavo 

prima. Vi è infatti in questa disposizione qualcosa di funzionale, di automatico, che 

appartiene al nodo indissolubile che lega il corpo alla psiche, ma che poi l’uomo 

ripropone anche intenzionalmente: è un bisogno profondo e condiviso quello di far 

parlare il corpo, che unisce natura e cultura. Ecco, a questo punto, possiamo intro-

durre un altro rilievo importante: certe espressioni – certe maschere –, cioè un uso 

più o meno consapevole e calcolato della teatralità del corpo costituiscono un veicolo 

naturale (ma non per questo privo di un suo spessore culturale) delle passioni e delle 

emozioni e dunque anche di certe patologie, che appunto parlano attraverso il corpo 

e che si sono col tempo fi ssate in stereotipi iconografi ci. Ci sono delle Pathosformeln, 

come le chiama Warburg, che funzionano non solo a livello iconografi co nella storia 

dell’arte ma anche nella rappresentazione e forse nella autopercezione della patologia 

psichica. Insomma, l’uso di questi modelli, di questi stereotipi iconografi ci non è 

solo qualcosa di innato e automatico, legato, per così dire, a strutture cognitive e 

magari neurologiche; questi modelli possono venire usati, ricercati, recitati per dare 

volontariamente forma ed espressione alle nostre emozioni. Da questo punto di vista, 

l’artifi cialità e la ripetitività stereotipata del gesto sono qualcosa che appartiene anche 

alla sfera della soggettività: sia del malato (che recita il suo disagio), sia dell’artista 
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che, rappresentandolo, lo interpreta, non potendo fare a meno di amplifi care e “cari-

care” determinati aspetti della sua fi sionomia o della sua postura. Ebbene, in questo 

lasso tra soggettività e oggettività, tra la libertà del soggetto che sceglie e reinventa 

la maschera più adatta al suo disagio e l’impossibilità comunque di prescindere da 

un repertorio iconografi co e gestuale predefi nito, c’è anche – dicevo – l’orizzonte 

dell’arte, l’occhio dell’artista che osserva, si interroga, vuole capire e rappresentare. 

Ma per fare ciò, egli tenderà a sua volta a leggere e decifrare le fi gure e i volti in 

base alle esperienze fi siognomiche che ha, più o meno intuitivamente, assimilato 

in precedenza. E così anche l’artista, pur di dare una chiave di lettura più incisiva, 

rischia di accentuare e tipizzare deter-

minate caratteristiche espressive. Ma, 

come vedremo, l’arte (quanto più è 

“libera”) comporta sempre dei resti, 

degli ambiti di autonomia da cui la 

soggettività dell’individuo – dell’ar-

tista come del soggetto rappresentato 

– può emergere in tutta la sua forza. 

Insomma, per quanto condizionati, 

lo sguardo dell’artista e del fruitore 

possono contare su un limitato spazio 

di libertà. Ma in questi casi, molto, 

quasi tutto, dipende sempre e comunque dai 

presupposti di questo sguardo: il medico (ed 

eventualmente l’illustratore che lo supporta) 

continuerà a guardare e vedere sintomi e pa-

tologie, dove noi magari possiamo vedere e 

riconoscere l’irripetibile storia di una vita.

Ciò non toglie, come dicevo, che questo biso-

gno di tipizzazione, cioè di cogliere le espres-

sioni fi siognomiche della malattia sia senza 

dubbio una esigenza che ha una sua precisa 

plausibilità scientifi ca: il medico, lo scienziato 

deve esser in grado di riconoscere, pur nella 

Fig. 12 - Da J. E. D. Esquirol, Des Maladies Mentales 

considé ré es sous les rapports mé dical, hygié nique et mé dico-lé gal, 

Paris, 1838.

Fig. 13 - Da J. E. D. Esquirol, Des Maladies Men-

tales considé ré es sous les rapports mé dical, hygié nique 

et mé dico-lé gal, Paris, 1838.
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varietà delle loro manifestazioni, 

certe patologie, certe ricorrenze 

patognomiche. Anche se in questo 

modo si rischia di non considerare 

la soggettività dell’individuo, che 

non può essere ridotto all’espres-

sione della sua patologia. Senza 

contare che vi sono rischi anche 

sul piano clinico, perché in realtà 

una stessa malattia può avere esiti 

diversi (anche sul piano fi siogno-

mico) in individui diversi.

Ad ogni buon conto, se osserviamo 

alcuni esempi tratti dalle illustra-

zioni del Trattato di Esquirol (1838) possiamo notare una mescolanza o esitazione tra 

tipizzazione e individualizzazione. Alcune immagini (fi gg. 12 e 13) sono decisamente 

più tipizzate, il disegnatore si è sforzato di astrarre da un contesto realistico. Per 

esempio, manca il disegno dello sfondo (e ciò tende a polarizzare l’attenzione sulla 

persona e la sua fi sionomia), le fi gure sono per lo più solo abbozzate e l’osservazione 

si concentra sulla loro gestualità: possiamo dunque dubitare che si tratti di eff ettivi 

ritratti – potrebbero essere se mai la sintesi espressiva di più modelli. Mentre in altri 

casi (fi gg. 14 e 15), le fi gure conservano un certo realismo e si capisce che sono senza 

dubbio ritratti dal vero di pazienti 

reali. A volte è il testo stesso a con-

fermarlo: I lineamenti della tavola 

VI – scrive Esquirol – sono quelli 

di una demomaniaca. (…). L., 57 

anni, lavandaia, molto devota già 

dall’infanzia (...) cammina sempre, 

tenta di aggredire, di colpire, di uc-

cidere (…) “da un milione di anni 

io sono la compagna del grande 

diavolo”.

Fig. 14 - Da J. E. D. Esquirol, 

Tavola VI, Des Maladies Men-

tales considé ré es sous les rapports 

mé dical, hygié nique et mé dico-

lé gal, Paris, 1838.

Fig. 15 - Da J. E. D. Esqui-

rol, Des Maladies Mentales 

considé ré es sous les rapports 

mé dica l ,  hygié nique e t 

mé dico-lé gal, Paris, 1838.

Fig. 16 – Illustrazione tratta da B.-A. Morel, Étude cliniques. Traité 

théorique et pratique des maladies mentales.
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Osserviamo a questo punto qualche altro esempio tratto dalle illustrazioni dagli Étu-

des cliniques di Morel. Come si ricorderà, egli è noto per aver formulato la teoria 

della “degenerazione”, raggruppando sotto questa denominazione molte forme di 

disturbi mentali cronici, la cui origine veniva da lui ricondotta soprattutto all’in-

fl uenza di fattori costituzionali, ereditari. La pubblicazione di questi Studi risale al 

1852-53. Come possiamo vedere (fi g. 16), si tratta di immagini abbastanza singolari, 

in cui l’elemento della tipizzazione si unisce con una certa propensione alla indivi-

dualizzazione (ma dobbiamo ribadire che tale intreccio tendenziale resta una costan-

te per questo genere di immagini): la rappresentazione, nella misura in cui si ispira 

a un soggetto reale, conserva di per sé tratti individualizzanti, anche se l’intenzione 

dell’illustratore era quella di giungere a una caratterizzazione di tipo classifi catorio. 

Ma a questo proposito dobbiamo avanzare un’ulteriore notazione di carattere gene-

rale. Al dato oggettivo, che riguarda la rappresentazione, si aggiunge un aspetto che 

riguarda la psicologia della percezione dei volti, dove vige una sorta di “principio di 

individualità”, anche quando la raffi  gurazione del volto è solo virtuale, frutto di pura 

invenzione. Oggi con il digitale si possono creare fotografi e completamente false, che 

sembrano proporci individui del tutto reali, ma il principio è più generale e più anti-

co e ne aveva già ampiamente parlato l’illustratore svizzero Rodolphe Töpff er nei suo 

Saggio di fi siognomica del 1845. Non a caso, si parla proprio della “legge di Töpff er”: 

“Ogni testa umana, per quanto malamente, puerilmente disegnata la si possa im-

maginare, possiede necessariamente, e per il solo fatto di essere stata disegnata, una 

certa espressione perfettamente determinata”
5
.  È normale dunque che, al di là delle 

intenzioni dell’illustratore, chi osserva (se non è un medico, già condizionato dalla 

sua prospettiva di clinico) tenda a conferire a quei volti un carattere di individualità. 

Illuminante e problematico al tempo stesso è il caso dei celeberrimi ritratti di alienati 

di Th éodore Géricault, dove l’elemento individualizzante è (o almeno appare) molto 

forte, tanto che non abbiamo dubbi di trovarci di fronte a ritratti eseguiti dal vero 

(fi g. 17). D’altra parte, Géricault li ha dipinti proprio all’interno del manicomio, 

o direttamente su commissione del dottor Étienne Georget o come dono fatto al 

medico-amico in riconoscenza dell’aiuto prestatogli durante il suo ricovero, dovuto 

5 R. Töpffer, Saggio di fisiognomica, trad. it. in Appendice a  M. Giuffredi, Fisiognomica, arte e psicologia tra 

Ottocento e Nocecento, Clueb, Bologna, 2001, p. 221.
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probabilmente a una forte depressione seguita al relativo 

insuccesso della presentazione della sua opera La Zattera 

della Medusa al Salon dell’agosto del 1819. Nel mio libro 

sulla psicologia del ritratto
6
 avevo parlato a questo pro-

posito di “paradosso del ritratto psichiatrico”, nella mi-

sura in cui, pur evocandone intensamente la soggettività, 

queste rappresentazioni privano l’effi  giato del suo nome e 

della sua storia. Infatti i titoli dei cinque ritratti alludono 

solo alla loro patologia (“Monomania… – del comando 

militare, del furto, dell’invidia” ecc…) e niente ci dicono 

della loro vita, del fatto che ci troviamo di fronte a degli 

“individui”. 

Mi sembra anzi che in questi 

esempi la tensione tra gli aspetti tipizzanti e quelli in-

dividualizzanti raggiunga il suo culmine; ma che, al di 

là dell’astrattezza dei titoli dei singoli dipinti, vi sia un 

sostanziale sbilanciamento dalla parte della soggettività. 

Non a caso, ci troviamo di fronte a un artista e non a un 

illustratore qualsiasi: si tratta di veri e propri quadri e 

non di disegni; e anche se Géricault ha voluto, come si 

dice, eseguire dei “ritratti fi siognomici”, non ha eviden-

temente potuto o voluto cancellare la sua più autentica 

ispirazione. Come quasi tutti i critici hanno notato, l’a-

cume psicologico deriva in questo caso da una diretta 

(e libera) osservazione del paziente, e poco in verità viene affi  dato agli stereotipi della 

tradizione iconografi ca – che egli se mai contribuisce a rinnovare. Come osserva 

Marco Alessandrini, Géricault in questo caso va incontro all’esigenza stessa del dot-

tor Georget “di cogliere le fi sionomie momentanee e tipiche, senza assolutizzarle, e 

basandosi sull’osservazione diretta.”
7 In altre parole non c’è qui la cristallizzazione del 

sintomo, il fermo-immagine sull’espressione stereotipata.

6 S. Ferrari, La psicologia del ritratto nell’arte e nella letteratura, Laterza, Bari-Roma 1998.

7 M. Alessandrini, Immagini della follia, cit., p. 119.

Fig. 17 - Th. Gé ricault, Alienato 

con monomania del furto, 1822-

23.

Fig. 18 - Th. Gé ricault, Volto d‘uomo, 

dopo il 1819.
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Dobbiamo tuttavia ricordare che questo nuovo sguardo dell’artista sulla malattia 

mentale va, a sua volta, posto in relazione con il nuovo sguardo dei medici psichiatri 

nella Francia post rivoluzionaria. Pinel ed Esquirol avevano lasciato il segno, in quan-

to eff ettivamente avevano rivoluzionato il modo di concepire la follia e soprattutto 

il folle che, dopo di loro, torna ad essere considerato anche un individuo dotato di 

una sua dignità. In ogni caso, se è vero – nella misura in cui è vero – come si è sentito 

dire tante volte, che osservando questi ritratti si è quasi in grado di fare una diagnosi 

clinica, questa capacità diagnostica dovrà a sua volta essere ricondotta all’esperienza 

concreta e all’occhio clinico del medico, che non può contare soltanto su astratti sup-

porti di tipo esclusivamente fi siognomico: è come se la capacità introspettiva dell’ar-

tista (il suo particolare occhio clinico), in grado di cogliere la personalità profonda 

del soggetto, dovesse trasmettersi all’osservatore, in questo caso a un osservatore pri-

vilegiato come il medico. Da questo punto di vista, con Géricault c’è senza dubbio 

una svolta nella psicologia del ritratto psichiatrico, una svolta che si apre allo studio 

e alle suggestioni dell’inconscio. Ma anche questa opportunità è stata quanto meno 

favorita dallo lo spirito nuovo della psichiatria francese di quegli anni.

Nel caso di Géricault un altro interessante elemento di tensione tra arte e scienza, che 

sembra produrre un esito tanto estremo quanto lungimirante, è dato dall’esempio di 

questo Volto d’uomo (fi g. 18). Si tratta, in realtà, del ritratto di uno psichiatra (“Le 

médecin chef de Lasile (sic) de Basseut”, si trova infatti scritto sul telaio), ma, come 

possiamo ben vedere, egli viene rappresentato in modo del tutto simile ai suoi malati, 

tanto che sembra “più matto dei matti”: intuizione penetrante sulla reale e parados-

sale vocazione della psicologia del profondo, che non può non fare i conti con questo 

tipo di empatica compromissione con la malattia.

A ribadire l’intreccio indissolubile tra la libertà dello sguardo dell’artista e gli inevita-

bili condizionamenti iconografi ci possiamo prendere in considerazione ora il celebre 

Recinto dei pazzi di Goya del 1794 (fi g. 19)
8
.  Leggiamo il commento di Alessandrini:

8 Altrettanto nota è l’opera successiva di Goya, Il cortile dei folli (fig. 20), del 1812-14. “Il Goya che dipingeva il 

Cortile dei folli sentiva senza dubbio, davanti a quel brulichio di carne nel vuoto, a quelle nudità lungo le mura 

nude, qualcosa che rassomigliava a un patetico contemporaneo: gli orpelli simbolici che ornavano il capo dei re 

insensati lasciavano scorgere dei corpi supplichevoli, offerti alle catene e alle fruste, che contraddicevano il delirio 

dei volti, non tanto per la miseria di quella nudità, quanto per la verità umana che scoppiava in tutta quella carne 

intatta” (M. Foucault, Storia della follia, cit. p. 595).
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Al pari di Géricault, anche Goya si recò realmente in un manicomio per ritrarre 

i degenti, in questo caso nel manicomio di Saragozza. Attinse però anche alle più 

antiche raffigurazioni della follia, specie alle immagini tradizionali della melanco-

nia, così come a immagini di esorcismi. L’allestimento complessivo, comunque, 

ricorda la “maniera hogarthiana”. In piedi a sinistra, il personaggio con le braccia 

incrociate, con le mani nascoste e con la bocca aperta, ha l’espressione attonita 

e spaurita del melanconico (...). A destra, seduto con le braccia attorno alle 

ginocchia, un altro personaggio comunica una qualità diversa di melanconia, e 

presumibilmente è da ricollegare alla figura del demone che compare nell’Incubo 

di Füssli, quadro ben noto a Goya. Al di dietro, un altro personaggio si trascina 

a terra assumendo una postura che ricorda quella della statua della Melancholy 

Madness eseguita da Cibber. I personaggi in lotta, al centro, sono invece immagi-

ne della Raving Melancholy, la “pazzia furiosa”, e ricordano la figura di Rakewell 

in Hogarth. Nell’insieme il dipinto comunica, con la sua oscurità nebbiosa, 

l’emozione di un manicomio dalle tinte oniriche, trasfigurato dunque secondo la 

caratteristica sensibilità di Goya.
9
  

9 M. Alessandrini, Immagini della follia, cit., p. 227.

Fig. 19 – F. Goya, Il recinto dei pazzi, 1794. Fig. 20 - F. Goya, Il cortile dei folli, 1812-14.
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Anche questo ultimo esempio mette in evidenza che nella rappresentazione del di-

sagio mentale l’artista, per quanto originale e dotato, non può prescindere da forti 

e oggettivi condizionamenti: da un lato egli si affi  da al suo sguardo (più o meno 

libero), dall’altro, è inevitabilmente costretto ad attingere a una precisa tradizione 

iconografi ca – che egli di certo non può, ma soprattutto non vuole ignorare (sa bene, 

per esempio, che la melanconia prevede certe pose e certe espressioni, così come l’a-

gitazione o lo stupore, ma proprio per questo decide di riprenderne e, per così dire, 

di rivisitarne l’iconografi a). 

Interessante e decisivo, sotto questo profi lo, è infi ne il caso (che ci proietta già alle so-

glie del contemporaneo) del Ritratto di un paziente dell’ospedale Saint-Paul (fi g. 21), 

eseguito da Van Gogh nell’ottobre 1889: un ritratto apparentemente vero, fortemen-

te individualizzato (dico apparentemente, nel senso che appare tale e in buona misu-

ra lo è davvero. Del resto era precisa intenzione di Van Gogh, come ricorda Gilman, 

dipingere “un uomo reale (…) un ritratto con i pensieri, con l’anima del modello”
10

.  

Ma ciò non toglie, come è stato dimostrato da numerosi autori, che questo ritratto 

10 S. L. Gilman, Immagini della malattia. Dalla follia all’AIDS, trad. it. Il Mulino, Bologna 1988, p. 158.

Fig. 21 - E. Delacroix, Torquato Tasso in carcere, 1839. Fig. 22 - V. Van Gogh, Ritratto di un paziente 

dell‘ospedale Saint-Paul, ottobre 1889

Impaginato corretto.indd   45Impaginato corretto.indd   45 25/10/2014   11:26:2625/10/2014   11:26:26



Nuove Arti Terapie 22/2014

46

sia anche il frutto di numerosi condizionamenti iconografi ci
11

.  Iniziato eff ettiva-

mente all’interno del manicomio di  Saint-Rémy nel 1889, viene portato a termine 

a Auvers nel 1890. Van Gogh ebbe senza dubbio presente il dipinto di Delacroix del 

1839 Tasso in manicomio (fi g. 22). A sua volta Delacroix si era ispirato al personaggio 

principale della tavola di Hogarth sul manicomio del 1733-35 (fi g. 9). Nello stesso 

tempo sembra indubbio che Van Gogh sia stato altresì infl uenzato dall’impianto 

iconografi co del ritratto di Géricault, Il monomane del furto (fi g. 17):

Van Gogh – scrive Alessandrini – da quest’ultimo dipinto attinge, totalmente 

rielaborandoli in chiave maggiormente visionaria, l’assetto complessivo estre-

mamente intenso, con i suoi elementi quali la posizione della testa, il soprabito, 

la sciarpa, l’orientamento e la centralità dello sguardo. È quindi evidente che il 

dipinto, pur riferendosi a una persona reale incontrata da Van Gogh, è frutto di 

un’intensa rielaborazione che attinge a modelli figurativi già esistenti
12

. 

Il fatto è che un artista come Van Gogh (e mi rendo conto che dirla così, a mo’ di 

conclusione, può apparire una formula un po’ retorica e scontata – ma, a volte, le 

cose “scontate” non sono meno vere...), un artista come lui, dicevo, riesce a distillare 

nella sua rappresentazione la verità della tradizione e la verità e la libertà del suo 

sguardo: l’eff etto è un’immagine al tempo stesso classica, nella modalità di rappre-

sentazione, e nuova, unica e irrepetibile, come la storia e il vissuto di quel paziente. 

11 M. Alessandrini, Immagini della follia, cit., p. 218.

12 Ibid.
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IL TEMA DEL DOPPIO ATTRAVERSO L’ARTE

di Pietro Lasalvia*

ABSTRACT

Il Tema del Doppio trova un punto di incontro nell’uomo come soggetto creatore 

dell’arte che esprime una dualità e come oggetto di un signifi cante scisso della per-

sonalità. L’uno diventa lo specchio , la causa e l’eff etto; un tramite attraverso cui il 

doppio prende forma. Le opere d’arte possono così essere create la Doppio attra-

verso la sensibilità dell’artista oppure posso esse stesse creare la rappresentazione 

del Doppio come idea o come dissociazione.

I
l tema del doppio, che compare regolarmente nei miti primitivi come nella cre-

azione artistico-letteraria moderna, consente di intraprendere un viaggio d’estre-

mo fascino, per quanto spesso tortuoso e sfuggente; un cammino introspettivo 

sui moti dell’anima, verso il profondo, individuale e collettivo; un percorso che parte 

dal nostro Io per approdare, faticosamente, al nostro Es, attraversando il conscio e 

l’inconscio, il Bene e il Male, la luce e l’ombra, al fi ne di scongiurare, esorcizzare e 

conoscere quello che, a ben guardare, è il più disperato segno d’attaccamento alla 

vita: la paura della morte.

* PIETRO LASALVIA psicanalista psicoterapeuta docente a contratto, presso la facoltà La Sapienza, per i corsi di 

laurea in professioni sanitarie.
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D i f a t t o , quando si pensa al tema del doppio, alla moltiplicazione ed allo scan-

daglio della personalità e dell’inconscio, si richiama subito alla mente Freud, le sue 

c a t e g o r i e circa l’animo umano, dunque la psicanalisi, la letteratura, l’arte e la ri-

f l e s s i o n e novecentesca.

Ma, in realtà, l’uomo è sempre stato aff ascinato da se stesso più di quanto si creda, ed 

ha aff rontato, più o meno consciamente, più o meno esplicitamente, l’analisi di sé, o 

meglio dei suoi “sé”, già in tempi antichissimi.

Defi nito da Kohut come centro dell’universo psicologico, nucleo permanente e con-

tinuativo nel corso dei cambiamenti somatici e psichici che caratterizzano l’esistenza 

individuale, il sé, non è qualcosa di acquisito al momento della nascita, ma è una 

struttura psichica che viene plasmata nel corso degli anni dalle relazioni interperso-

nali, e che caratterizza il nucleo dell’identità personale. Tuttavia l’esperienza di avere 

un’identità unica, stabile, è tanto universalmente umana quanto illusoria.

In realtà le rappresentazioni di sé sono sempre rappresentazioni molteplici di sé-con-

gli-altri, perché originate, sin dalla nascita, dalle relazioni che abbiamo con chi ci 

circonda.

Siamo cioè tutti composti di una molteplicità di sé, e ciò che può variare è solo il 

grado di coesione o coerenza stabilito tra le diverse rappresentazioni di sé nei processi 

interpersonali del dialogo e della coscienza. Mentre di norma sussiste una certa fl u-

idità e continuità nelle transizioni da una organizzazione di esperienze e signifi cati 

ad un’altra organizzazione, può accadere in certi rari casi che non ci sia alcun senso 

di continuità da una versione di sé all’altra, così che un individuo può trovarsi d’im-

provviso con una nuova identità, dissociata da quella ordinaria.

Il tema del doppio è strettamente legato a quello di dissociazione. Nell’esplorazione 

del fenomeno della dissociazione e nella ricognizione delle sue cause, risaltano alcune 

teorie, tra cui quella legata all’ “Automatismo psicologico” di Pierre Janet, e quella da 

”Disturbo associativo da personalità multipla” di Ernest Rossi.

Nell’intersezione dei fenomeni dissociativi con l’arte e la letteratura tra gli artisti che 

hanno assorbito tali signifi cazioni si distinguono Salvador Dalì, Vincent Van Gogh 

e Arcimboldo.

Al di là dell’invenzione letteraria, quando in un soggetto sono presenti due o più 

distinte identità o stati di personalità che in modo ricorrente assumono il controllo 

del comportamento, siamo in presenza del disturbo dissociativo dell’identità.
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Sebbene tale disturbo sia stato documentato a partire dalla fi ne del diciottesimo seco-

lo, i suoi antecedenti vanno ricercati nei fenomeni di possessione che da secoli sono 

presenti nella storia dell’uomo.

T.K. Oesterreich in un saggio sull’argomento sottolinea come la possessione, no-

nostante la varietà di forme che assume, manifesti sempre le stesse caratteristiche 

fondamentali: c’è un individuo che perde all’improvviso la propria identità e assume 

quella di un’ altra persona, si modifi ca la sua fi sionomia, mostrando una notevole 

somiglianza con l’individuo in cui pensa di essersi incarnato; mette in atto compor-

tamenti attribuiti al “possessore”, pronuncia frasi corrispondenti alla personalità del 

nuovo individuo, con tono di voce alterato e spesso fa discorsi in una lingua stranie-

ra, realmente esistente, ma che prima di allora non aveva mai parlato né mostrato di 

conoscere.

H.F. Ellenberger distingue due tipi di possessione, quella con carattere di sonnam-

bulismo e quella lucida. Nella prima l’individuo perde d’improvviso coscienza della 

propria identità e parla di sé stesso come se fosse l’individuo possessore a parlare; 

dopo aver riacquistato conoscenza, generalmente nell’arco di un tempo variabile da 

pochi minuti a qualche giorno o addirittura mese, non ricorda nulla di quanto ha 

detto o ha fatto “l’altro”. Nella possessione lucida, invece, l’individuo è continua-

mente conscio della propria identità, ma sente un “altro” dentro di sé che talvolta 

parla o agisce contro la volontà dell’individuo posseduto.

La possessione sembra un fenomeno lontano, ormai scomparso, in realtà è ancora 

presente in molte culture dove predominano il pensiero magico, la superstizione, riti 

e credenze religiose che pervadono la vita quotidiana dell’individuo e del gruppo di 

appartenenza. Con la “scomparsa” della possessione cominciano ad apparire, all’i-

nizio del diciannovesimo secolo, i primi casi clinici di sdoppiamento di personalità 

negli scritti dei mesmeristi e, successivamente, nella letteratura medica.

È cambiato il retroterra culturale e di conseguenza il punto di vista dell’osservatore 

nel classifi care il fenomeno, nell’individuare le sue cause e i rimedi. I soggetti col-

piti da sdoppiamento della personalità non sono più sottoposti ad esorcismi dalle 

autorità ecclesiastiche ma vengono seguiti da medici e curati mediante trattamenti 

magnetici, un esempio molto noto è il caso di Estelle, in Francia, guarita dal dottor 

Despine agli inizi dell’ 800. Fino ai primi anni del ’900 sono illustrati numerosi 

casi di sdoppiamento della personalità, in Europa accomunati sotto la defi nizione di 
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“désegrégation” dovuta a Janet, con la quale si intendeva la “disaggregazione” di più 

o meno complesse strutture ideo-aff ettive rispetto al fl usso principale dei contenuti 

di coscienza; negli U.S.A. invece si parlava di “dissociation”, termine introdotto da 

William James nei suoi “Principles of Psychology” come traduzione del termine ja-

netiano, anche qui per indicare il meccanismo mediante il quale sistemi ideo-aff ettivi 

(talvolta tanto complessi da costituire una sorta di seconda personalità) potevano 

restare scissi dalla personalità cosciente.

Il trattamento adoperato per reintegrare le diverse personalità in un’unica coerente 

era dapprima il magnetismo, poi divenne l’ipnosi.

Ma a partire dal 1910 sorse un’ondata di reazione contro il concetto di personalità 

multipla. I motivi furono molteplici, da una parte vi furono accuse di plagio rivolte 

agli psichiatri che seguivano i pazienti e che li avrebbero suggestionati o sedotti; da 

un’altra parte si cominciò a diffi  dare della credibilità di chi sosteneva il fenomeno 

dello sdoppiamento della personalità, infatti autori illustri delle pubblicazioni dei 

primi casi, come James e Prince, si interessavano anche di spiritismo, di trance me-

dianica e possessioni spiritiche, in accordo con l’ambiente culturale dell’epoca. Ja-

mes ad esempio sosteneva che la capacità dissociativa di alcuni individui permetteva 

agli spiriti di manifestarsi. Altri elementi di discredito furono la mancanza di criteri 

diagnostici rigorosi, la poca accuratezza delle descrizioni cliniche e non da ultimo il 

ripudio dell’ipnosi come mezzo terapeutico da parte di Freud. A questi si può attri-

buire anche la responsabilità di aver sminuito l’importanza dei principali fattori ezio-

logici dello sdoppiamento di personalità a seguito della sua teoria della seduzione.

Nella teoria della seduzione, infatti, gli abusi di cui erano stati vittima i pazienti 

divennero fantasie incestuose, e ritenendole tali si commetteva un grave errore da 

parte dell’analista che nelle sedute terapeutiche raff orzava le difese dissociative sen-

za permettere al trauma reale di emergere. Un ulteriore evento che contribuì alla 

“scomparsa” del disturbo da personalità multipla fu l’introduzione, nei primi anni 

del ‘900, del concetto di schizofrenia, una categoria diagnostica ampia, nella quale 

confl uirono erroneamente numerosissimi casi di doppia personalità.

Rosenbaum, in uno studio sull’argomento, ha evidenziato come durante il ventennio 

1903-1923 siano stati riportati 33 casi di personalità multipla nell’ “Index Medicus”, 

mentre nei cinquanta anni successivi ne sono stati riportati solo 12. Soltanto nel 

1980 lo sdoppiamento della personalità torna ad essere oggetto di interesse scienti-
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fi co e di pubblicazioni su riviste specializzate. Ciò fu dovuto al rinnovato interesse 

per lo studio dei disturbi funzionali della coscienza (cioè disturbi che non sono ri-

conducibili a lesioni neurologiche o a stati tossici) da parte del cognitivismo e della 

neuropsicologia, che ebbero come esito diverse ricerche sperimentali sulle condizio-

ni morbose caratterizzate da perdita di continuità della memoria e della coscienza. 

E proprio nel 1980 lo sdoppiamento della personalità ottiene un riconoscimento 

diagnostico autonomo nel Diagnostic and Statistic Manual III come Disturbo da 

Personalità Multipla (DPM).

Nello stesso anno Bliss pone dei criteri di diagnosi diff erenziale con la schizofrenia e 

Greaves mette in evidenza il ruolo della violenza sul bambino nel processo dissocia-

tivo. Tra il 1983 e il 1984 vengono pubblicati quattro numeri monografi ci sul DPM 

da parte di importanti riviste internazionali: Th e American Journal of Clinical Hyp-

nosis, Th e International Journal of Clinical and Experimental Hypnosis, Psychiatric 

Annals e Th e Psychiatric Clinics if North America. Nel 1984 si tiene la prima grande 

conferenza sul DPM e viene fondata l’International Society for the Study of Multiple 

Personality and Dissociation.

Vengono inoltre istituite all’interno degli ospedali generali delle unità specializzate 

nel trattamento dei disturbi dissociativi, come quella diretta da Ross a Winnipeg, da 

Braun a Chicago e da Kluft a Filadelphia. Nel 1988 appare la prima rivista dedicata 

interamente ai disturbi dissociativi, Dissociation, vengono stampati diversi impor-

tanti testi sull’argomento e sono pubblicati e valicati i primi strumenti standardizzati 

per la misurazione dei disturbi dissociativi. Fino ad arrivare all’ultimo inquadramen-

to diagnostico nel DSM-IV come Disturbo Dissociativo dell’Identità.

Non si parla più quindi di Personalità Multipla, c’è un cambiamento di nome che 

rifl ette una diffi  coltà concettuale sulla legittimità di adoperare il termine “altra per-

sonalità” per gli stati mentali che, dissociati dalla personalità primaria attraverso una 

barriera di amnesia, costituiscono l’essenza del disturbo.

La manifestazione essenziale del Disturbo Dissociativo dell’Identità è, secondo il 

DSM-IV, la presenza di due o più distinte identità o stati di personalità che in modo 

ricorrente assumono il controllo del comportamento. Vi è incapacità di ricordare 

notizie personali importanti, troppo estesa per essere spiegata come una banale di-

menticanza, e l’alterazione non è dovuta all’eff etto fi siologico diretto di una sostanza 

oppure a una condizione medica generale. Ognuno degli stati di personalità può 
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essere vissuto come se avesse una storia personale, immagine di sé e identità distinte, 

compreso un nome separato.

Di solito vi è un’identità primaria che porta il nome uffi  ciale del soggetto, e che 

risulta passiva, dipendente, tendente ai sentimenti di colpevolezza e alla depressio-

ne. Le identità alternative frequentemente hanno nomi diversi e caratteristiche che 

contrastano l’identità primaria, esse assumono il controllo in sequenza, una a scapito 

dell’altra, e possono negare la coscienza reciproca, criticarsi l’una l’altra, o apparire 

in aperto confl itto. I soggetti con questo disturbo presentano frequentemente lacune 

mnesiche a proposito della loro storia personale, sia remota che recente. Può esserci 

non solamente perdita della memoria per periodi di tempo ricorrenti, ma anche una 

perdita globale della memoria biografi ca per qualche esteso periodo della fanciullez-

za, dell’adolescenza o perfi no dell’età adulta.

Il tempo richiesto per il passaggio da un’identità all’altra è solitamente questione di 

secondi, anche se, più raramente, il passaggio può essere graduale. Il comportamento 

che può associarsi frequentemente con le transizioni di personalità include ammic-

camento rapido, cambiamenti facciali, cambiamenti della voce e dell’atteggiamento 

o disgregazione del corso dei pensieri del soggetto. Il numero di identità riportato 

varia da 2 a più di 100. Metà dei casi riportati riguardano soggetti con un numero 

di identità inferiore a 10.

Per una corretta diagnosi del Disturbo Dissociativo dell’Identità, il DSM-IV pone 

dei criteri di distinzione rispetto ai sintomi che sono causati dagli eff etti fi siologici 

diretti di una condizione medica generale, rispetto ai sintomi dissociativi dovuti a 

epilessia parziale complessa, e rispetto ad una varietà di altri disturbi mentali tra 

cui Schizofrenia ed altri Disturbi Psicotici, Disturbi d’Ansia, Disturbi di Personalità 

e Disturbo Bipolare a cicli rapidi. Tale diagnosi diff erenziale è molto importante 

ai fi ni di un intervento di tipo farmacologico e psicoterapeutico ma è meno utile 

nel momento in cui si distingue il Disturbo Dissociativo dell’Identità dall’Amnesia 

Dissociativa, dalla Fuga Dissociativa e dal Disturbo Dissociativo Non Altrimenti 

Specifi cato.

Distinzione che appare superfl ua e riduttiva in quanto queste ultime tipologie di di-

sturbi sono comunque racchiuse nel D.D.I. e non si manifestano isolatamente dagli 

altri sintomi che ne fanno parte. Tra i sintomi che il paziente solitamente manifesta, 

in modo più o meno intenso e variabile, vi sono stati alterati di coscienza, talvolta ac-
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compagnati da attacchi di panico, cefalee violente o periodi di sonno abnormemente 

intenso e prolungato, ed amnesie lacunari (il paziente riferisce di aver compiuto 

azioni, riferitegli da altri, di cui non ha memoria).

Quali sono le cause del disturbo dissociativo dell’identità? L’ipotesi che è alla base 

delle principali teorie etiopatogenetiche attuali è che le anomalie della coscienza os-

servate possano essere ricondotte, nella loro origine e/o nel loro mantenimento, a 

particolari condizioni sfavorevoli di relazione interpersonale. Non è mai stata riscon-

trata, infatti, alcuna alterazione organica celebrale, come un’epilessia, un tumore, 

uno stato tossico, dismetabolico o infettivo, che possa costituire una spiegazione 

valida del disturbo dissociativo. I clinici sono d’accordo nel ritenere che un ruolo 

importante sia giocato dalle violenze di vario tipo subite durante l’infanzia, prevalen-

temente ad opera dei genitori stessi del paziente o di altre persone che lo accudivano 

nell’infanzia. I pazienti, infatti, raccontano con impressionante regolarità di essere 

stati maltrattati fi sicamente, sessualmente o emotivamente, in maniera brutale e ri-

petuta, dalle proprie fi gure di attaccamento.

Queste memorie traumatiche dei pazienti, sono ormai quasi universalmente attri-

buite a fatti realmente accaduti piuttosto che a distorsioni del ricordo. Ad opporsi a 

questa visione è una parte del mondo psicoanalitico legata alla revisione freudiana 

delle sue teorie sul trauma. Freud abbandonò la teoria “traumatica” dell’isteria in 

favore di quella “edipica”; nella prima, l’isteria era considerata la conseguenza di reali 

traumi sessuali incestuosi subiti dalle pazienti nell’infanzia, mentre, nella seconda, i 

sintomi isterici erano da attribuirsi alle fantasie di violenza o seduzione incestuosa, 

prodotte dal bambino sulla base dei propri desideri libidici.

Tra le teorie che spiegano i meccanismi intrapsichici, fondamentali sono quella di 

Bliss e quella di Tinnin.

Secondo Bliss, in assenza di interventi esterni alla diade fi gura di attaccamento-bam-

bino, e perdurando l’atteggiamento molestante della fi gura di attaccamento, due sole 

condizioni consentirebbero, teoricamente, di uscire dalla spirale di paura-avvicina-

mento-paura-fuga-paura-avvicinamento: una è la disattivazione del sistema motiva-

zionale di attaccamento, e l’altra è l’estraniazione della coscienza da tutto quanto sta 

accadendo. La prima condizione è impossibile, secondo Bliss, perché perdurano le 

condizioni innate, programmate e biologicamente vincolanti della sua attivazione. 

La seconda invece è teoricamente possibile e potrebbe prendere la forma di una sorta   
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di trance ipnotica spontaneamente attivata nel bambino.

In un simile stato di coscienza alterata, il dolore fi sico ed emotivo viene attenuato 

(la proprietà analgesica è propria degli stati ipnoidi) ed è possibile la costruzione 

alternativa di mondi immaginativi meno intollerabili di quello reale dove la violenza 

sta avendo luogo.

Diversa è la teoria di Tinnin che è in accordo con la visione cognitivista e neurop-

sicologica dei rapporti tra processi mentali coscienti e inconsci. Secondo Tinnin, il 

centro unitario della mente, il sé, è un “interprete” che è solo capace di verbalizzare le 

sue “osservazioni”. Tale interprete raccoglie le informazioni provenienti dal lavoro di 

vari moduli inconsci, su cui non ha attività decisionale o selettiva, e le comunica ad 

altre persone: in questo lavoro di interpretazione/traduzione linguistica, che avviene 

nei primi tre anni di vita mediante la formazione di connessioni interemisferiche, 

compare la coscienza. L’interprete durante questo periodo si sposta da un emisfero 

all’altro fi no a stabilizzarsi nell’emisfero sinistro. Se però intervengono relazioni trau-

matiche tra il bambino e il genitore, è possibile che l’interprete non si sposti da un 

emisfero all’altro ma resti in uno solo per eff etto della dissociazione di fronte al trau-

ma, mentre nei giorni immediatamente successivi un nuovo interprete può prendere 

forma ex novo nell’altro emisfero.

Entrambe le teorie di Bliss e di Tinnin tengono poco conto della forma di relazione 

all’interno della quale hanno luogo i processi mentali individuali ipotizzati, ed en-

trambe prestano scarsa attenzione alla natura strettamente interpersonale di ogni rap-

presentazione che riguardi il sé del bambino (ogni rappresentazione di sé è infatti una 

rappresentazione di sé-con-l’altro). Esse hanno inoltre un altro punto debole: non 

tengono conto di due importanti fenomeni che sono ben noti ai clinici che trattano i 

disturbi dissociativi. Il primo fenomeno è la coincidenza di stati alterati di coscienza 

nel genitore abusante (nel momento in cui commette violenza sul bambino) e nel 

bambino maltrattato; il secondo è l’importanza del mascheramento di informazioni 

relative all’avvenuta violenza, che caratterizza le interazioni fra tutti i membri delle 

famiglie in cui avvengono ripetute violenze sui bambini.

A tale proposito, bisogna rifarsi agli studi pubblicati da Liotti sulla relazione tra di-

sturbo dissociativo e pattern di attaccamento D.

Da questi si evince che lo sviluppo dei disturbi dissociativi deve essere considerato 

come un processo epigenetico, che probabilmente prende le mosse il più delle volte 
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dalla disorganizzazione dell’attaccamento, che in tutte le tappe riguarda tanto l’indi-

viduo quanto le sue relazioni, e in cui ogni tappa prepara le successive, ma non le de-

termina inesorabilmente. Non c’è quindi un rapporto di causalità lineare tra attacca-

mento D e disturbi dissociativi ma, se l’anomalia della coscienza che accomuna fi glio 

e genitore nella relazione precoce di attaccamento disorganizzato verrà confermata 

nel corso delle successive interazioni tra fi glio e genitore, e tra il bambino che cresce 

e altri suoi interlocutori, allora si assisterà all’evoluzione di un disturbo dissociativo 

dell’identità. Se invece interverranno altre forme migliori di relazione, allora mol-

to probabilmente si assisterà ad uno sviluppo privo di disturbi psicopatologici. Per 

quanto riguarda invece il secondo fenomeno, è stato riscontrato come nelle famiglie 

abusanti il bambino sia esplicitamente indotto a mentire sugli episodi in cui è stato 

vittima di maltrattamenti o abusi sessuali, e come tutti i membri (non solo il genitore 

direttamente responsabile dell’abuso) colludano più o meno consapevolmente nel 

celare, distorcere e negare l’uno all’altro, oltre che all’esterno della famiglia, la verità.

Con Pierre Janet viene approfondito l’automatismo psicologico e la dissociazione.

Nel tempo in cui prende avvio la disputa tra la scuola della Salpêtrière e la scuola di 

Nancy, Janet insegna fi losofi a al liceo di Le Havre. Contemporaneamente egli prepa-

ra la sua tesi di dottorato. Non è ancora medico e ciò costituisce una importante dif-

ferenza di formazione e di carriera con Charcot e Bernheim. La sua tesi in medicina, 

con Charcot, sull’isteria, deve ancora venire. Il fatto di trattare fi losofi camente e dal 

punto di vista della “psicologia sperimentale” l’ipnosi e l’isteria, lo porta a presentare 

le cose in altro modo.

A partire da una ricerca, il cui metodo sperimentale è l’ipnosi, egli produce una 

prima opera, L’automatismo psicologico, che possiamo considerare un tentativo di 

elaborare, come aveva già cercato di fare Bertrand, un discorso teorico e sistematico 

sulla transe. Per far ciò si serve di quello che egli defi nisce “il metodo delle scienze 

naturali”: trattandosi di psicologia, questo metodo esige che si “modifi chi artifi cial-

mente lo stato di coscienza di una persona in modi determinati e calcolati preceden-

temente” .

L’ipnosi sarà dunque la tecnica impiegata per produrre artifi cialmente questa modifi -

cazione della coscienza. Egli aveva tuttavia a disposizione un’altra tecnica. Dal 1845, 

infatti, il dottor Jacques-Joseph Moreau (de Tours) - secondo Janet “uno dei più fi -

losofi  tra gli alienisti” - aveva pubblicato i risultati della sua esperienza “sull’ebbrezza 
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procurata dall’haschich”: «Si tratta, egli diceva, di un eccellente mezzo di sperimenta-

zione sull’origine della follia». Ma, aggiunge Janet, «pur condividendo questo deside-

rio di sperimentazione psicologica che Moreau (de Tours) è tra i primi ad esprimere, 

non approvo aff atto le procedure che ha impiegato. Avendo assistito, una sola volta 

è vero, a una ebbrezza prodotta dall’haschich, ho trovato che la perturbazione fi sica 

causata da questa sostanza era eccessivamente grave e dannosa per un così magro 

risultato psicologico». Il primo capitolo dell’opera di Janet è dedicato alla descrizione 

della catalessia naturale - “una coscienza puramente aff ettiva, ridotta alle sensazioni 

e alle immagini” - e soprattutto artifi ciale, ottenuta per induzione ipnotica. In una 

sorta di sotto-capitolo egli tratta la letargia che è presentata come una specie di soglia 

prossima al nulla della coscienza; la si può osservare nei momenti di deliquio. Del 

resto, il dottor Azam, di Bordeaux, a proposito della celebre Felida X che quando 

cambiava personalità sveniva, ha parlato di “piccola morte”. Evocando uno stato 

analogo di “Lucie”, Janet precisa che questa letargia non è correttamente nominata, 

per il fatto che la sua etimologia fa riferimento alla morte.

Il secondo capitolo è dedicato al sonnambulismo. Ritroviamo qui la lunga tradizione 

del magnetismo animale che Janet conosceva molto bene e alla quale deve molto. Per 

lui, il tratto fondamentale, distintivo, del sonnambulismo, è l’oblio al risveglio. La 

memoria di ciò che è successo, di ciò che è stato vissuto durante la trance sonnambu-

lica, non sarà ritrovata che all’interno della trance successiva. Questo già si sapeva ma 

non senza occuparsene troppo, come fa invece Janet che, partendo sempre dal dispo-

sitivo dell’ipnosi, mostra come questa memoria autonoma della trance - il fatto che 

nello stato di veglia si dimentica il vissuto della trance, come se due memorie funzio-

nassero separatamente - sembra organizzarsi, come egli dice, in “esistenze” anch’esse 

autonome e separate. È qui che interviene l’apporto dei lavori sullo sdoppiamento 

della personalità. Apporto che contribuisce in maniera decisiva alla costruzione del 

concetto di disaggregazione mentale che costituisce il contributo essenziale di Pier-

re Janet alla produzione del paradigma della trance. Janet è debitore dell’idea della 

dissociazione a Moreau (de Tours) che, dopo aver descritto la modifi cazione dello 

stato ordinario di coscienza sotto l’eff etto dell’haschich, cerca una parola nuova per 

designare con esattezza questo stato, insieme semplice e complesso, di indefi nitezza, 

d’incertezza, d’oscillazione e di mobilità delle idee, che si traduce in una profonda 

incoerenza.
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Il risultato, nell’ordine spirituale e in quello materiale, è lo stesso: la separazione, 

l’isolamento delle idee e delle molecole la cui unione formava un tutto armonioso 

e completo. Più oltre vengono ricapitolati e precisati i tratti fondamentali di questo 

stato: modifi cazioni fi siologiche anzitutto, quindi psicologiche, come le modifi cazio-

ni della percezione dello spazio e del tempo, l’irascibilità, e infi ne, la dissociazione 

delle idee. Moreau (de Tours) impiega eff ettivamente questa espressione, di cui ge-

neralmente si dice che sarebbe più tardiva, che W. James l’avrebbe utilizzata per la 

prima volta nel 1890 per tradurre la disaggregazione mentale di Janet.

Ernest Rossi specifi ca “Il Disturbo dissociativo da personalità multipla” Rossi rileva 

come teorie e ricerche recenti sul fenomeno della personalità multipla (“disturbo 

dissociativo dell’identità”, secondo l’attuale classifi cazione del DSM-IV) indichino 

che le sotto-personalità componenti, possano avere schemi diversi di risposta sia co-

gnitiva sia psicofi siologica; inoltre questi studi hanno usato il concetto di “apprendi-

mento stato-dipendente” per spiegare i diversi sistemi di memoria nelle personalità 

multiple, in quanto l’informazione che viene codifi cata in una data condizione psi-

cofi siologica è meglio ricordata nella stessa condizione psicofi siologica.

Rossi inoltre riferisce che in uno studio oggettivo sulla personalità multipla, A. 

Ludwig et al. hanno trovato che «le uniche funzioni dissociate tra diversi stati di 

coscienza si riferivano a informazioni, capacità e attività emotivamente cariche, as-

sociate a ogni specifi ca personalità». Da ciò pertanto se ne potrebbe dedurre che le 

informazioni, le capacità ed attività neutrali, non correlate con problemi emotivi 

specifi ci di qualsiasi aspetto della personalità multipla, non fossero dissociate. Secon-

do Rossi, sarebbe proprio l’aspetto emotivamente carico dell’informazione dissociata 

o legata allo stato che dimostrerebbe, sia nella personalità multipla che nell’ipnosi, 

come il coinvolgimento funzionale del sistema limbico-ipotalamico sarebbe il princi-

pale canale di connessione (o trasduttore) mente-corpo per i processi emotivi.

A sostegno dello stretto collegamento esistente tra il disturbo dissociativo da perso-

nalità multipla ed i fenomeni di apprendimento stato dipendente e di ipnosi, Rossi 

fa pure riferimento alla teoria di J. Lienhart sulla dipendenza dallo stato della per-

sonalità multipla. La Lienhart, che ha sviluppato la sua teoria supportandola con 

cinque casi ben documentati del disturbo (dei quali essa stessa faceva parte), col suo 

studio sostiene la seguente ipotesi teorica: la personalità multipla si svilupperebbe 

nella prima infanzia, attraverso l’apprendimento stato-dipendente. Questo tipo di 
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apprendimento si produrrebbe come conseguenza degli eff etti ipnoidali di un trau-

ma infantile, come quelli derivanti da abuso o molestia sessuale. Il bambino, incapa-

ce di interpretare la natura paradossale dei messaggi che riceve, frammenterebbe la 

sua identità in uno stato di trance.

Nella sua tesi la Lienhart descrive come sotto stato ipnotico sia stata in grado di ri-

cordare l’incidente critico, causa della sua personale dissociazione e della formazione 

di una nuova personalità, quando a circa 4 anni fu sedotta dallo zio. Ecco come la 

Lienhart interpreta il processo di formazione della personalità multipla (attinente al 

suo caso): poiché la coscienza della bambina non può conciliare le estreme polarità 

della situazione (derivanti dalla constatazione che lo zio amato, buono e generoso, 

diventa improvvisamente una persona crudele e sessualmente pronta ad abusare di 

lei), essa entra in uno stato di trance che sul piano emotivo la rimuove dalla scena.

La personalità emergente dal trauma è amnesica nei confronti dell’incidente. L’autri-

ce ritiene che fondamentalmente sia soltanto attraverso l’ipnosi che si possa accedere 

a questa sua esperienza incapsulata, oppure attraverso il riemergere della stessa in una 

situazione che possa avere riferimenti contestuali analoghi.

Rossi, sostiene che in questa descrizione della formazione di una personalità multipla 

si possano trovare le caratteristiche salienti della teoria stato-dipendente dell’ipnosi 

terapeutica: una situazione di estrema soff erenza psicofi siologica si risolve in un’am-

nesia dell’incidente stressante, la quale è reversibile attraverso l’Ipnosi.

Rossi inoltre rileva come la tesi della Lienhart sia esplicativa del processo di caduta 

in uno stato spontaneo di ipnosi per eff etto di circostanze di stress traumatico, e 

del ruolo del doppio tegame, ovvero della comunicazione paradossale nel provoca-

re di colpo lo stato di dissociazione e nel mantenerlo. Inoltre Rossi sostiene che il 

caso della Lienhart illustri chiaramente il ruolo dell’ipnosi terapeutica nell’accesso si 

ricordi che sono stati come incapsulati dal processo traumatico di apprendimento 

stato-dipendente, in modo che essi possano essere terapeuticamente reintegrati nella 

personalità totale.

Nell’ambito delle personalità multiple, coerentemente ai processi di apprendimen-

to stato-dipendente, la conoscenza accessibile in uno stato, con tutti i suoi sche-

mi comportamentali, intellettivi ed emotivi (caratteristici di una personalità), non 

sarebbe invece disponibile durante lo stato alterato (caratteristico della personalità 

alternativa). Ma come fa notare Rossi, i ricordi incapsulati dal processo traumatico di 
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apprendimento stato-dipendente sarebbero accessibili attraverso l’ipnosi terapeutica, 

che attraverso adeguate tecniche può determinare un percorso di integrazione degli 

stessi ricordi ed esperienze connesse, nella personalità totale del soggetto. Inoltre rite-

niamo rimarchevole l’annotazione di Gray, il quale, facendo riferimento ai lavori di 

Bliss, ricorda che gli studi suggeriscono che i soggetti aff etti da personalità multipla 

sono individui molto più facilmente ipnotizzabili di altri soggetti con disturbi di 

natura diversa, cosa che farebbe pensare a una predisposizione genetica all’ipnosi ed 

alla dissociazione. Questo pertanto farebbe ritenere, che nel processo di induzione 

di trance ipnotica concorrerebbe sempre e comunque una certa base genetica, che 

potrebbe forse esplicarsi in una particolare predisposizione delle strutture neurofi sio-

logiche, oppure forse una particolare e maggiore facilità di attivazione di determinate 

strutture cerebrali.

Ciò potrebbe rendere conto, come appunto fa notare Gray, del fatto che non tutti 

i soggetti che hanno subìto gravi abusi durante l’infanzia fi niscano per sviluppare 

un disturbo dissociativo da personalità multipla. Pertanto, logicamente si potrebbe 

pensare che i soggetti che hanno una spiccata predisposizione all’induzione di trance 

ipnotica, qualora sottoposti a forti stress emotivi, possano sviluppare dei meccanismi 

difensivi di natura dissociativa che determinino l’insorgenza di disturbi a carattere 

dissociativo.

Di seguito alcuni casi clinici.

Siamo nel 1890, nella Salpêtrière, un uomo di trentatré anni viene ricoverato a segui-

to di manifestazioni di possessione demoniaca, si chiama Achilles. Presenta uno stato 

di agitazione furiosa, bestemmia, si percuote ripetutamente ed alterna la sua voce a 

quella che dice di appartenere al diavolo. A prenderlo in cura è Janet che di lui riesce 

a sapere soltanto l’esordio della malattia oltre a poche altre notizie biografi che.

Qualche mese prima Achilles aveva compiuto un breve viaggio d’aff ari e al ritorno 

la moglie aveva notato che era preoccupato, triste e taciturno. Fu visitato dai medici 

che non diagnosticarono tuttavia alcuna malattia. Un giorno, d’improvviso, Achilles 

scoppia in un terribile riso convulso che dura un paio d’ore, durante le quali aff erma 

di vedere l’inferno, Satana e i demoni, poi si lega le gambe e si getta in uno stagno 

per vedere se è veramente posseduto. Egli quindi viene salvato dall’annegamento e 

ricoverato alla Salpêtrière, dove rimane per diversi mesi in quella condizione di pos-

sessione diabolica, con addosso le stigmate classiche della possessione.
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Janet prova a comunicare col paziente più volte, ma ogni tentativo fallisce, Achilles si 

rifi uta di parlare. Janet riesce però ad ipnotizzare il paziente e a scoprire la storia che 

è dietro la possessione: durante un viaggio d’aff ari, diversi mesi prima dell’insorgere 

della malattia, Achilles era stato infedele alla moglie, aveva cercato di dimenticare il 

tradimento ma senza successo, cominciava così a fare dei sogni con il diavolo, fi no 

a che un giorno si sentì completamente posseduto. Janet riesce a far emergere il ri-

morso che era la causa scatenante dei deliri diabolici del paziente, in questo modo il 

delirio scompare ma rimane nei sogni, dai quali viene poi eliminato successivamente.

Un altro caso di possessione demoniaca, dei giorni nostri, è quello di Angelo, un 

ragazzo di diciassette anni di famiglia cattolica e praticante. Una sera, improvvisa-

mente, comincia a comportarsi in maniera strana, vede oggetti inesistenti, fa discorsi 

incoerenti, parla in francese, poi pronuncia frasi in inglese e, ancor più sorpren-

dentemente, recita in ebraico un passo della Bibbia. Angelo viene ricoverato in un 

ospedale psichiatrico, siamo nel nord Italia attorno alla fi ne degli anni ’80 e a seguirlo 

è lo psichiatra Vittorino Andreoli. Il paziente riceve una doppia diagnosi, quella di 

”dissociazione” da parte dello psichiatra e quella di “possessione” da parte del parroco 

della parrocchia frequentata dalla famiglia del paziente stesso. In realtà ad essere ma-

lato non è solo Angelo, insieme a lui tutto il contesto familiare e sociale, in primis la 

madre e la sorella. Proprio dal diario di quest’ultima si apprende dell’enorme infl uen-

za delle credenze religiose di famiglia nella vita quotidiana del paziente, che hanno 

l’occasione più alta di manifestarsi con lo scatenarsi della malattia di Angelo. È un 

continuo di esorcismi praticati dalle due donne di casa nei confronti del posseduto, 

è un continuo di rituali ossessivi per scacciare il demonio e di visite quotidiane di 

autorità ecclesiastiche del luogo. È una storia di deliri collettivi che peraltro non ha 

una conclusione felice e nella quale lo psichiatra evidenzia il meccanismo dissociativo 

come meccanismo di difesa già in se terapeutico, dietro il quale si nascondono ango-

sce di morte ed inadeguatezze ad aff rontare il mondo esterno.

Torniamo ora nel XIX secolo per parlare di uno dei casi più celebri di sdoppiamento 

di personalità, quello di Mary Reynolds. Il caso fu pubblicato nel 1815 dal medico 

francese John Kearsley Mitchell, ma fu reso popolare da un libro scritto da Macnish, 

Th e Philosophy of Sleep (La fi losofi a del sonno) e molte volte ottenne delle citazioni 

in Francia come “caso della dame de Macnish”. Mary Reynolds era nata in Inghilter-

ra, ed era ancora bambina quando la famiglia emigrò negli Stati Uniti, in Pensilvania. 
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Nella primavera del 1811, all’età di diciannove anni, si recò nei campi vicino casa 

per leggere; la trovarono stesa a terra, apparentemente priva di coscienza. Tornata in 

sé dopo poco, rimase tuttavia cieca e sorda per sei settimane, a seguito delle quali, 

d’improvviso, le ritornò l’udito e gradualmente riacquistò anche la vista.

Qualche mese dopo cadde in un sonno profondo che durò diverse ore e si risvegliò 

smemorata, incapace persino di parlare. Cinque settimane più tardi, si svegliò una 

mattina nella propria condizione naturale e mostrò una grande sorpresa nel vedere 

che la stagione era cambiata; sembrava non accorgersi che nelle settimane precedenti 

le era successo qualcosa di anormale. Qualche settimana più tardi cadde nuovamente 

in un sonno profondo e si svegliò nel secondo stato, riprendendo a vivere esattamente

dal punto in cui se ne era staccata qualche tempo prima. Questo passaggio alterno da 

uno stato all’altro continuò per sedici anni e terminò quando ella raggiunse l’età di 

trentacinque anni. Da allora rimase nel secondo stato, senza ulteriori cambiamenti, 

fi no alla morte. I due stati che si alternarono per tutti quei lunghi sedici anni, ave-

vano caratteristiche di personalità molto diff erenti. Nel primo stato Mary era una 

persona tranquilla, assennata, rifl essiva, con tendenza alla depressione, una persona 

priva di immaginazione e che pensava lentamente. Nel secondo stato, al contrario, 

era allegra, stravagante, amava la compagnia, il gioco, e mostrava una propensione 

per le canzoni e la poesia. Anche la calligrafi a era diff erente nei due stati. Quando 

era in uno dei due stati, Mary era consapevo-

le dell’altro e temeva di ritornarvi. Alla fi ne, 

come già detto, prevalse il lato solare della sua 

personalità.

Ma l’arte come interpreta e vive il fenomeno 

del Doppio?

In Vincent Van Gogh il Tema del Doppio si 

traduce nel transfert e scissione dell’io.

Le sue opere migliori Van Gogh le dipinse 

nell’ultimo anno e mezzo di vita.

Nel ritratto: “Il ritratto del dottor Gachet” si gioca 

il concetto psicanalitico del transfert in tutto il 

suo pathos; il meccanismo proiettivo alla base 

del transfert viene facilitato dalla somiglianza Il ritratto del Dottor Gachet
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fi sica e caratteriale e l’Io disintegrato di Van Gogh penetra più facilmente nella di-

mensione dello sdoppiamento che diventa la principale sfumatura del doppio che 

si concretizza in una scissione dell’Io ; ed un Io così frantumato e disintegrato cer-

ca riferimenti di stabilità ed identità all’esterno proiettando nell’Altro sia le proprie 

fragilità sia la possibilità di ricongiungimento con ciò che ormai è scisso. Come ci 

insegna la storia del rapporto tra l’artista ed il suo medico per verifi carsi la scissione 

è indispensabile l’empatia; senza arrivare a rime psicopatologiche tale concetto si 

può trasportare nel rapport della psicoterapia ericksoniana in cui l’empatia permette 

dinaniche transferali che possono essere utilizzate profi cuamente dal terapeuta.

 Il Doppio diventa “integrativo “ da Arcimboldo a Dalì.

Cosa c’è di particolare nei quadri del pittore cinquecentesco Arcimboldo ( 1527-

1593) ?

La Primavera : una testa di profi lo rappresentata da innumerevoli fi ori

L’Estate : sempre una testa di profi lo composta da ogni tipo di frutti

L’Acqua: un’altra testa questa volta formata da numerose creature marine

La Terra : ancora una testa con 40 o più animali

Il Bibliotecario : un ritratto a mezzo busto costituito da più libri

L’Ortolano: una pentola con diverse verdure che una volta capovolta diventa un 

ortolano
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In queste opere il doppio si dispiega nell’utilizzo di elementi mutuati dal mondo 

naturale per raffi  gurare i volti; infatti il concetto di doppio in questo caso non viene 

vissuto come sdoppiamento ma anzi come integrazione del singolo uomo con ciò che 

lo circonda, delle diversità con un’unica fi gura, del brutto con l’armonia delle forme, 

del caos con l’ordine, del microcosmo con il macrocosmo.

Il rovesciamento diventa lo strumento che prende il posto dello specchio per la con-

sapevolezza del doppio come duplice integrato in una fi gura quindi per esaltare l’in-

tegrazione della diversità in una immagine bivalente.

Ed ancora, nell’associazione dei vari elementi naturali per raffi  gurare i volti, questi 

acquistano compattezza con l’alternanza dei pieni e dei vuoti dati dalla irregolarità 

delle forme ed anche in questo caso un doppio funzionale per integrare i pieni e i 

vuoti che si alternano nelle fi gure.

Proprio da Arcimboldo, da questo pittore che produceva opere fantastiche, illusio-

nistiche ed allegoriche, Salvador Dalì eredita l’uso della doppiezza dell’immagine; il 

12 maggio 1934 su “Minotaure” Dalì aveva scritto il testo : “ I colori del sex- appeal 

spettrale” in cui aff rontava il mascheramento della realtà concludendo che la realtà, 

nascosta dietro le apparenze, si manifesta come spettro invisibile e multiforme. In 

quest’ottica, nel dipinto “ Lo spettro del sex-appeal” (1934) Dalì rappresenta un corpo 

femminile gigantesco e metamorfi co che viene mimetizzato e nascosto nel paesaggio 

naturale e morfologicamente roccioso; anche in questo caso il doppio scivola verso 

l’integrazione morfologica dei suoi costituenti. 
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 Altro tema del doppio sviluppato da Dalì  è la contrapposizione formale vitale ed 

erotica del duro e del morbido come si manifesta nel dipinto “ Gli orologi molli” 

(1931).

“…E il giorno in cui decisi di dipingere gli orologi, li dipinsi molli. Accadde una 

sera che mi sentivo stanco e avevo un leggero mal di testa… A completamento 

della cena avevamo mangiato un camembert molto forte e, dopo che tutti se ne 

furono andati, io rimasi ancora a lungo seduto a tavola, a meditare sul proble-

ma filosofico della “ipermollezza” posto da quel formaggio… Quando, due ore 

dopo, Gala tornò dal cinema, il quadro, che sarebbe diventato uno dei miei più 

famosi, era terminato. I famosi orologi molli non sono altro che il molle, pazzo, 

solitario, paranoico-critico Camembert del tempo e dello spazio”. Salvador Dalì

 

Il doppio duro-morbido ricalca la personalità ambivalente di Dalì che doveva ade-

guarsi sia alla dura scorza formale del suo ruolo pubblico e sociale sia alla sensi-

bile “mollezza” della propria fragile interiorità protetta dall’amata consorte Gala. 

Quest’opera venne poi denominata “Persistenza della memoria” e sulla scia di questo 

titolo si individua un ulteriore doppio tra il tempo cronologico e la memoria la quale 

rende meno rigido il trascorrere del tempo vivifi cando i ricordi. L’integrazione dei 

costituenti del doppio permettono così l’espressione della personalità di Dalì e con-

sentono agli orologi di tracciare anche il tempo della memoria.
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Il Doppio punta ad oriente con il “Mandala” in quanto diventa l’eredità che l’arte 

pittorica tibetana riceve dal Buddismo.

Nella struttura classica si riesce ad intravedere il primo doppio nelle due morfologie 

costitutive fondamentali: il cerchio ed il quadrato, il primo inscritto nel secondo; 

queste rappresentano le due principali forme geometriche archetipiche con cui si 

confronta la percezione umana.

Proseguendo nella descrizione del Mandala al suo centro è inserito in forma sim-

bolica il maschile ed il femminile costituenti essenziali di quel doppio sessuale che 

si integra e degli opposti che si sperimentano nell’esistenza e che sono costituenti 

l’unità. La funzione del mandala è essenzialmente meditativa fi nalizzata a reintegrare 

gli opposti e dal duplice produrre l’unità come passo fondamentale nella via dell’il-

luminazione. Inoltre nella fase meditativa si sperimenta una trance autoipnotica che 

produce una temporanea e funzionale dissociazione.
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di Fabio Meloni*

ABSTRACT

La poesia è da sempre considerata un’arte capace di addolcire la soff erenza e di leni-

re il dolore. Il linguaggio poetico, permettendo di attribuire nomi nuovi alle cose, 

consente di fare una nuova esperienza del mondo, di defamiliarizzare il familiare, 

rendendo visibile ciò che l’abitudine e la consuetudine hanno relegato nello sfondo 

dell’esistenza. In tal senso, la poesia è, secondo ReuvenTsur, “una violenza organizza-

ta contro i processi cognitivi”. Alle origini del linguaggio poetico si colloca dunque 

la capacità immaginativa, la possibilità di rivolgere uno sguardo alle cose che sia in-

sieme stupito, come quello di un bambino, e consapevole, come quello di un adulto. 

La mediazione artistica con la poesia gioca con la polarità adulto – bambino, pro-

muovendo la capacità del cliente di rivolgere uno sguardo autentico verso il mondo, 

capace di accoglienza e di meraviglia. 

* Psicologo, Dottore di ricerca in Scienze Cognitive. Assegnista di ricerca presso l’Università di Perugia, è autore 

di oltre 40 pubblicazioni su riviste scientifiche nazionali ed internazionali. Membro dell’Istituto di Psicoterapia 

della Gestalt Espressiva (IPGE).

LA PAROLA E LO SGUARDO: LE FORME DELL’IM-
MAGINE NELLA POESIA
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LA POESIA COME MEDIATORE ARTISTICO: CENNI STORICI

L
a poesia ha una lunghissima tradizione come mediatore artistico nella relazio-

ne d’aiuto e, già nel mondo antico, era considerata un eccellente rimedio al 

dolore e una dolce forma di consolazione della soff erenza. La prima testimo-

nianza scritta risale al fi losofo Filone di Alessandria (20 a.C. – 45 d.C.): il suo “De 

Vita Contemplativa” riporta notizie sull’esistenza di una comunità religiosa giudaica, 

i Terapeuti in cui si praticava una medicina orientata non solo alla cura del corpo, ma 

anche dell’anima, che è “sotto il dominio di malattie terribili e quasi incurabili, come 

i piaceri e gli appetiti, le paure e i dolori, la cupidigia e la follia, l’ingiustizia e tutto 

il resto della moltitudine innumerevole di altre passioni e vizi” (Yonge, 1854-1890). 

Sempre in Egitto, ma in tempi molto più antichi, pare fosse una pratica diff usa quella 

di bere l’acqua nella quale erano stati precedentemente intinti i papiri che elencavano i 

rimedi per la malattia diagnosticata: la parola scritta, una volta ingerita, avrebbe avuto 

il potere di accelerare il processo di guarigione. Sia nella mitologia greca che in quella 

romana, il dio della medicina, Apollo, era anche, signifi cativamente, patrono della po-

esia e guida delle Muse mentre Eschilo, nel Prometeo incatenato, fa dire ad Ocèano: 

“O Prometèo, non sai che le parole son medicina all’animo che soff re”(470 a.c./2004). 

Aristotele elaborò il concetto di psicagogia per spiegare l’emergere dell’anima grazie 

al potere dell’arte e scoprì che attraverso il processo del ‘fare poesia’ le persone erano 

in grado di trasformare i problemi in potere e la tristezza in forza (Furman, Downey, 

Jackson, e  Bender, 2008). Al contrario, Platone, allo scopo di aff ermare la supremazia 

del logos rispetto a tutte le altre forme di conoscenza, relegò la poesia nell’ambito delle 

forme inferiori dell’espressione, incapaci di insegnare qualcosa, anche se gran parte 

della sua opera, curiosamente, è espressa in linguaggio poetico. Nel I secolo, Sorano 

d’Efeso prescriveva la lettura della commedia per chi era affl  itto da depressione e, vice-

versa, della tragedia per la cura degli stati maniacali (McCulliss, 2011). Tra il medioevo 

e l’epoca moderna è soprattutto la Chiesa ad utilizzare la parola per ottenere eff etti cu-

rativi: preghiere, inni, litanie, rosari, avevano lo scopo di purifi care l’anima, di alleviare 

lo stress e di lenire il dolore fi sico. Nel 1751, Benjamin Franklin fondò a Philadelphia 

il Pennsylvania Hospital, un ospedale nel quale le persone aff ette da disturbi mentali 

erano curate anche mediante il ricorso alla poetrytherapy: le poesie dei pazienti erano 

pubblicate su un giornale interno, Th e Illuminator, affi  nché potessero essere lette anche 

dagli altri ospiti (Longo, 1999). La scoperta dell’inconscio illumina di nuovi signifi cati 
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la poesia e il fare poesia, ma è lo stesso Freud, tuttavia, a riconoscere che: “I poeti e i 

fi losofi  prima di me hanno scoperto l’inconscio. Ciò che io ho scoperto era il metodo 

scientifi co attraverso il quale l’inconscio poteva essere studiato” (Lehrman, 1940; Tril-

ling, 1950). Peraltro, “cosa è L’interpretazione dei sogni se non una formulazione delle 

leggi e della logica della poesia?” (Phillips, 2000). Lacan, per altri versi, riprende la tesi 

freudiana dei poeti scopritori dell’inconscio, con una sfumatura che ne arricchisce il 

senso: “I poeti, che non sanno quello che dicono, è ben noto, dicono però sempre le 

cose prima degli altri” (1978, p. 10). È proprio nel linguaggio poetico, secondo Hei-

degger, che “il destino del mondo si annuncia” (1947, p. 291) perché la poesia è sia “il 

linguaggio originario di un popolo”(1944, p. 52), sia “istituzione in parola dell’essere” 

(1944, p. 46). Il discorso heideggeriano riguarda il rapporto tra pensiero e linguaggio, 

il cui dialogo è mediato proprio dalla poesia, intesa come l’essenza del linguaggio: “Il 

linguaggio è la casa dell’essere. Nella sua dimora abita l’uomo. I pensatori e i poeti 

sono i custodi di tale dimora” (1947, p. 267). Attraverso la poesia è possibile rifi utare 

la tradizionale concezione strumentalistica del linguaggio – inteso come mezzo di co-

municazione o di espressione dell’interiorità – per aff ermare, invece, il suo costituirsi 

come la casa dell’essere, ovvero l’orizzonte o il limite entro il quale le cose “vengono 

all’essere – e acquistano signifi cato – per una determinata umanità storica” (Fornero e 

Tassinari, 2006, p. 758). Maria Zambrano, nel suo I beati (1990), si rivolge proprio 

ad Heidegger, ringraziandolo perché è per merito suo se oggi “risulta che è necessario 

ritornare alla poesia” (p. 53). Secondo Zambrano, la poesia è parola del sentire, “di quel 

prima da cui prende l’avvio il pensiero ma che in questo non si scioglie pur appartenen-

dogli” (De Luca, 2002, p. 12). Secondo Zambrano “ci deve essere stato un momento 

in cui sentire e capire non erano separati” (p. 93) e, pur non essendo la poesia concetto 

ma guida al concetto, lo scopo ultimo è di riunirli nuovamente, di modo che il sentire 

torni ad essere la fi amma che risveglia, rianimata dal capire. 

LA PAROLA E L’IMMAGINE

Il linguaggio poetico è uno dei possibili linguaggi artistici. È un linguaggio che ha una 

sua precisa specifi cità e, per quanto anche ad altri prodotti artistici possa essere attri-

buita una qualità poetica – un fi lm può essere defi nito “poetico”, come un quadro o 

una fotografi a - di fatto è la poesia ad essere, letteralmente e propriamente, poetica. Il 

linguaggio poetico nomina il mondo, indicando le cose con nomi nuovi, soprannomi-
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nandole e ri-signifi candole. La poesia, come altre forme artistiche, è dunque un modo 

di fare una nuova esperienza del mondo. L’attribuzione di nomi nuovi presuppone 

ed evoca una capacità di rappresentazione originale o alternativa della realtà, ovvero 

un’immagine che abbia in sé qualcosa di creativo. È dalla capacità di ricreare il mondo, 

o un angolo di mondo, immaginandolo, anche in assenza di stimolazione diretta, che 

si costruisce uno sguardo. Lo sguardo, tuttavia, non coincide esattamente con il vede-

re il mondo: “Se davvero volete sognare, svegliatevi”, cioè aprite gli occhi, suggerisce 

Pennac nel suo Paradiso degli orchi (1985/1992) e, analogamente, per vedere davvero 

abbiamo bisogno di chiuderli, gli occhi (Cavallo, 2006). Nel celebre fi lm di Peter Weir 

“L’attimo fuggente”, il professor Keating, interpretato da Robin Williams, fa chiudere 

gli occhi al suo allievo Todd (Ethan Hawke) per permettergli di descrivere ciò che la sua 

immaginazione gli detta. Bisogna chiudere gli occhi, insomma, per dare corpo e parole 

ad una rappresentazione del mondo che ne sia realmente esperienza e non semplice 

descrizione, che sia sguardo e non mera visione. L’esperienza, quando autentica, è con-

sapevolmente carica di qualità sensoriali, come colori e sapori, e di tonalità emozionali 

che, nell’insieme, fanno senso, rendendo possibile un’attribuzione densa di signifi cato 

alle cose. L’immagine è personale e soggettiva, appartiene all’immaginante e non è nelle 

cose che, di per sé, sono “non cose” almeno fi no a quando non incontrano il nostro 

sguardo o sino a quando il nostro sguardo non incontra il loro, per dirla lacanianamen-

te. L’esperienza delle cose è esperienza del reale, ovvero del mondo interno.

Lo sguardo, dal canto suo, origina dal buio, ovvero da un’assenza. È ciò che manca ad 

accendere lo sguardo, a suscitarne il movimento e, in fondo, a determinarne la dire-

zione e a regolarne l’intensità. La stessa funzione del vedere è legata all’esistenza di una 

zona cieca della retina, proprio nel punto in cui si diff ondono le fi bre che permettono 

la visione (Cavallo, 2006). Quello che l’occhio non vede è ciò che permette all’occhio 

di vedere. Allo stesso modo, lo sguardo è una visione intenzionata, è come un rifl ettore 

che orienta la sua luce in un determinato punto, con una determinata intensità e una 

angolatura precisa, e ciò che lo attrae è tutto quanto sta in ombra ed intorno al cono di 

luce. A condizione di credere che esista qualcosa oltre i confi ni di quella luce. A patto, 

cioè, che sia data la possibilità di oggetti e di contenuti non immediatamente visibili, 

che poi è, in un altro ambito, la possibilità stessa del lavoro psicologico. Lo sguardo è 

mosso da curiosità e creatività. Non è data luce senza il buio e non è dato visibile senza 

invisibile. E nemmeno è dato sguardo autentico senza scoperta, senza stupore e, so-
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prattutto, senza accoglienza. Lo sguardo, per dirla con Oliviero Rossi (2009), trasforma 

un atto percettivo in un fare quotidiano che ri-vela il mondo: “Il mio sguardo è nitido 

come un girasole” scrive Pessoa (1914/2007) “E ciò che vedo a ogni momento / è ciò 

che non avevo mai visto prima, / e so accorgermene molto bene. / So avere lo stupore 

essenziale / che avrebbe un bambino se, nel nascere, / si accorgesse che è nato davvero... 

/ Mi sento nascere a ogni momento / per l’eterna novità del Mondo...”

GIOCARE CON LE PAROLE, IMMAGINAZIONE INFINITA

Dare alle cose la possibilità di essere viste come se fosse la prima volta o concedere a sé 

stessi la possibilità di osservarle come se fosse la prima volta. Rendere straordinario il 

quotidiano. La poesia, come l’arte in generale e, in particolare, l’arte contemporanea, 

ha una grande considerazione della polarità bambino – adulto. Quando Pessoa riven-

dica per sé lo stupore essenziale del bambino nascente e consapevole del suo nascere, 

racconta, in realtà, dello sguardo del bambino con la consapevolezza dell’adulto. Con-

sapevolezza tutt’altro che “fi losofi ca”, ma squisitamente sensoriale: “Io non ho fi losofi a, 

ho sensi”, sostiene Pessoa solo pochi versi dopo. Nel lavoro con la poesia nell’ambito 

della relazione d’aiuto c’è un continuo andirivieni tra bambino e adulto, soprattutto 

per ciò che riguarda l’uso delle parole, perché il bambino ha la capacità, molto più 

dell’adulto, di giocare con le parole e di percepirne la fi sicità, quasi l’organicità, riu-

scendo a fi gurarsele e ad avvertirne il sapore e l’odore. Il bambino, più dell’adulto, non 

prende sul serio le parole, perché sa che le parole non sono le cose. E, ancora di più, il 

bambino sa, almeno sino ad una certa età, che, al di là del suo sguardo, niente esiste. 

Quando conduco un laboratorio di poesia terapia, se utilizzo poesie “già pronte”, le 

semino per terra e invito le persone a camminarci sopra, in mezzo, a sentire l’odore 

delle poesie, di ciascuna poesia, a osservare le forme, l’alternanza di bianco e di nero, gli 

spazi vuoti, i colori che evocano, ad entrare in contatto con quelle poesie in qualsiasi 

modo tranne che leggendole.

Non sorprende, dunque, che anche quando nella poetica e nello stile di un autore la 

suggestione immaginativa sia saldamente guidata da vincoli razionali, solo la capacità 

di mantenere uno sguardo bambino permetta di immaginare l’inimmaginabile, ciò 

per cui non esistono che vaghe parole e nessuna rappresentazione: “Sempre caro mi fu 

quest’ermo colle / E questa siepe, che da tanta parte / Dell’ultimo orizzonte il guardo 

esclude. / Ma sedendo e rimirando, interminati / Spazi di là da quella, e sovrumani / 
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Silenzi, e profondissima quiete / Io nel pensier mi fi ngo, ove per poco / Il cor non si 

spaura” (Leopardi, 1819/1969). Le accurate ricerche sulle coordinate geografi che esatte 

dell’ermo colle o della siepe perdono di senso se l’unico fatto esistenzialmente interes-

sante nel testo leopardiano consiste proprio in ciò che “il guardo esclude”. Nei labora-

tori di poesia terapia ciò su cui si lavora sono i frammenti che nascondono, quelli che, 

non dicendo, suggeriscono, quindi ciò che sta ai margini, nel cono d’ombra, ma che 

pure luccica nel buio. Quello che il guardo esclude, a sua volta dischiude uno sguardo. 

È ciò che non c’è, che non si sa se ci sia e che cosa sia, ma che può essere immaginato. 

FIGURE, SFONDI ED ELEMENTI ALIENI

Il lavoro con la poesia nella relazione d’aiuto consiste anche nel restituire movimento 

ai rapporti fi gura-sfondo che inevitabilmente si intrecciano nel tessuto del testo. I poeti 

maneggiano spesso e di proposito le dinamiche fi gura-sfondo, partendo dalle confi gu-

razioni abituali nella realtà extralinguistica, culturalmente condivise, per poi rovesciar-

le, sfruttando l’abilità cognitiva umana nello spostare l’attenzione da un aspetto ad un 

altro, per ottenere un eff etto poetico: “Dicono che “Il Tempo mitiga” / Il Tempo non 

ha mai mitigato / Una vera soff erenza si raff orza / Come fanno i tendini, con gli anni 

/ Il tempo è un test per il dolore / Ma non un rimedio / Se tale si dimostra, dimostra 

anche / Che non c’era malattia” (Dickinson, 1864/1997). Appartiene alla cultura con-

divisa, per lo meno occidentale, la concezione del tempo come un risanatore di ferite: 

il passare del tempo cura, allontana o addolcisce il ricordo doloroso, cicatrizza le ferite 

dell’anima. Il tempo è un agente trasformatore che lavora lentamente sullo sfondo 

della soff erenza e del dolore provvedendo a lenirne gli eff etti. Emily Dickinson sfi da 

questa concezione operando un rovesciamento dei termini del rapporto, della fi gura e 

dello sfondo: il tempo diventa lo sfondo sul quale agiscono il dolore e la soff erenza, che 

persistono, invece, in fi gura: solo una ferita superfi ciale può realmente cicatrizzarsi per 

eff etto dello scorrere del tempo. I poeti operano di frequente rovesciamenti di questo 

genere, che inducono un disorientamento sia cognitivo che emotivo in chi legge. Non 

pochi eff etti poetici sono il risultato di deliberate e drastiche interferenze con il regolare 

svolgimento dei processi cognitivi e lo sfruttamento dei conseguenti eff etti per fi ni 

estetici. Tuttavia, quello stesso disorientamento o, perlomeno, il principio che lo ispira, 

può essere sfruttato nell’ambito della relazione d’aiuto per facilitare nella persona la 

scoperta di nuove possibilità esistenziali, permettendogli di cogliere l’opportunità di 
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riorientare il proprio sguardo sul mondo. Reuven Tsur (2012), fondatore della cosid-

detta “poetica cognitiva”, parafrasando una massima del formalismo russo, defi nisce 

la poesia come una “violenza organizzata contro i processi cognitivi” (p. 50). La po-

esia è un terreno che inevitabilmente ospita elementi in confl itto che, se valorizzati, 

sono in grado di produrre un ri-orientamento creativo nella relazione d’aiuto. D’al-

tronde, è cosa nota che all’origine del fare poetico non ci sia altro che un confl itto 

interiore, spesso un’immagine – iconica o sonora - avvertita come non integrata, 

aliena. Secondo Fritz Perls (1951), il linguaggio poetico non ha fi nalità informative 

o di comunicazione sociale, ma esprime soprattutto un confl itto interno: “il poeta 

si concentra su un qualche dialogo subvocale incompiuto e sui pensieri successivi di 

esso; giocando liberamente con le sue parole attuali egli infi ne porta a termine una 

scena verbale incompiuta; egli, infatti, adesso pronuncia il lamento, la denuncia, la 

dichiarazione d’amore, l’auto rimprovero, che avrebbe dovuto pronunciare in pre-

cedenza; ora, infi ne, egli liberamente ricorre al bisogno sottostante organico e trova 

le parole adatte” (p. 132). Nell’ottica del fondatore della psicoterapia della Gestalt, 

la poesia è un processo di distruzione e di ricostruzione “plastica” di parole, intorno 

a uno o più simboli che il poeta ha recuperato dal presente, reale o fantasticato, o 

dal passato; il simbolo ha prodotto un eccitamento, ma senza che il contenuto o il 

signifi cato sottostanti siano stati portati alla consapevolezza. Allora l’elemento sub 

vocale diviene oggetto di attenzione e di concentrazione da parte del poeta che piega 

creativamente il linguaggio all’espressione del proprio bisogno organico sottostante, 

potendo così raggiungere l’insight che rappresenta la soluzione al problema: “l’ele-

mento sub vocale alieno”, cessa di essere tale e può essere reintegrato nella persona-

lità. Di norma, gli atti linguistici sono prodotti in situazioni nelle quali la soluzione 

di un problema, posto dalle circostanze e dai bisogni della persona, non si esaurisce 

nell’atto linguistico stesso ma richiede anche altre condotte o comportamenti; al 

contrario, la poesia è un fare linguistico ed espressivo che rappresenta di per sé la so-

luzione di un problema e non si appoggia a - né richiede – ulteriori azioni. È possibile 

aff ermare che qualsiasi poesia sia una gestalt che si apre e si chiude, compiendo in 

sé un intero ciclo di contatto: la realtà è pienamente sostenuta dall’atto linguistico. 

Per questo motivo, sostiene Perls (1951), nella poesia c’è molta più energia che nel 

linguaggio ordinario: più sentimento, più immagini, più ritmo, più assonanze, più 

precisione (Meloni, 2013). 

Impaginato corretto.indd   75Impaginato corretto.indd   75 25/10/2014   11:26:2825/10/2014   11:26:28



Nuove Arti Terapie 22/2014

76

LA POESIA COME SOGNO: DALLA METAFORA ALLA VIDEOPOESIA

A ben guardare, l’intero testo di una poesia molto spesso non è altro che un tessuto in-

trecciato di confl itti. La rappresentazione più effi  cace della turbolenza creativa conna-

turata al linguaggio poetico risiede in quell’elemento linguistico e fi losofi co/psicologico 

insieme che è la metafora. La poesia, si può dire, è la casa della metafora. Essa costituisce 

e rappresenta il lavoro onirico del linguaggio (Davidson, 1978). La metafora implica 

un trasferimento di signifi cato e, pertanto, un movimento, un cambiamento di posi-

zione, un rovesciamento di prospettiva, un accostamento che sorprende e che richiede 

un ri-orientamento. Non è certo un caso che il termine transfert, concetto chiave della 

psicologia, abbia lo stesso signifi cato del verbo greco metapherein. Secondo il linguista 

Nelson Goodman (1968) la metafora cela sempre un confl itto “tra un predicato con 

un passato e un oggetto che accondiscende protestando” (p. 69). La metafora è dunque 

espressione verbale ma è anche immagine mentale, immagine viva, che è l’incarnazione 

della metafora stessa. È un processo di pensiero che appartiene contemporaneamente 

a due domini diversi, quello linguistico e quello fi losofi co/psicologico sancendo così la 

natura almeno bifronte, linguistico/iconica, della poesia.

Il doppio registro verbo visuale della poesia ha conosciuto negli anni sessanta del no-

vecento una delle sue massime espressioni sperimentali. La combinazione del segno 

linguistico e dell’immagine nella poesia visiva affi  ora dalla necessità di trovare forme 

adeguate alla nuova estetica tecnologica che si aff erma in quegli anni. La simbiosi tra 

signifi cato e signifi cante si spezza, aff ermando il primato del signifi cante e valorizzando 

il segno grafi co con l’esaltazione dell’aspetto materiale e fi sico del grafema e la realiz-

zazione pittorica o elettronica (video) del signifi cante. Anche le modalità tradizionali 

di lettura vengono alterate dalla poesia visiva e, ancora di più, dalla videopoesia, che 

separa la percezione linguistica da quella iconica e richiede un approccio di tipo sinteti-

co e simultaneo, dal momento che il tutto prevale sulla parte: “La videopoesia è un ge-

nere di poesia visualizzato su uno schermo, che si distingue per la sua giustapposizione 

time-based e poetica delle immagini con testo e suono. La fusione misurata di questi 

tre elementi produce in chi guarda la realizzazione di un’esperienza poetica. Presentato 

come un oggetto multimediale di durata fi ssa, la funzione principale di un videopoema 

è quella di dimostrare il processo del pensiero e la simultaneità dell’esperienza, espressa 

in parole - visibili e/o udibili - il cui signifi cato è miscelato con, ma non illustrato da, le

 immagini e la colonna sonora.” (Konyves, 2011, p. 4; trad. it. dell’autore).
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Siamo al punto di arrivo attuale per ciò che riguarda l’espressione poetica, che presup-

pone ormai una piena integrazione dei diversi linguaggi artistici, pur mantenendo cia-

scuno di essi la propria specifi cità. Allo stesso modo, nella relazione d’aiuto privilegiare 

un materiale o una forma espressiva conduce a creare oggetti che, in qualche modo, 

da qualche parte, rilevano questa specifi cità. La scelta di un medium artistico rispetto 

ad un altro è frutto delle preferenze delle persone coinvolte, dal conduttore/facilitatore 

ai partecipanti. È noto che non c’è una forma migliore rispetto ad un’altra, che non 

c’è un linguaggio più effi  cace rispetto ad un altro e, come abbiamo visto, che non di 

rado i linguaggi si mescolano, le forme si sovrappongono o si giustappongono. Come 

aff ermano Acocella e Rossi (2013): “[…] più che lo strumento artistico” nella pratica 

arteterapeutica conta “il processo creativo con la sua funzione evocatrice e trasformatri-

ce” (p. 18). D’altronde, la fi nalità dell’incontro arteterapeutico non è la produzione di 

un buon manufatto artistico e l’impiego di tecniche artistiche ha un valore metaforico 

e non implica certamente il servirsi di capacità professionali: “La mediazione artistica è 

l’arte di mettere in contatto la persona con le risorse creative che gli permettono di la-

sciare nel mondo qualcosa di profondamente proprio e, allo stesso tempo, di potersene 

separare nel momento in cui questo qualcosa ha fatto il suo ingresso nel mondo. Sepa-

rarsi non signifi ca abbandonare: al contrario, la separazione è la condizione necessaria 

di ogni relazione, ovvero della possibilità di abitare la distanza che si stabilisce rispetto 

al frutto, alle azioni e alle conseguenze del proprio essere nel mondo” (Acocella e Rossi, 

2013, p. 19).

CONCLUSIONI: PERCHÉ LA POESIA NELLA RELAZIONE D’AIUTO

Il verbo greco ποιείν da cui origina la parola poesia, era uno dei modi di nominare il fare umano 

e, in particolare, quello più lontano dalle attività connesse alle necessità quotidiane; ποιείν è il fare 

creativo e trasformativo che circoscrive e costituisce il luogo dell’arte. Nell’arteterapia, attraverso 

il ποιείν, sono abitate le reciproche distanze che individuano la relazione tripolare tra cliente, 

arteterapeuta e prodotto. Entro quelle distanze, i tre protagonisti dell’incontro arteterapeutico 

reciprocamente si orientano in funzione della gestazione del prodotto, della sua separazione da 

chi l’ha creato e della scoperta di nuovi punti di vista da cui guardarlo. Lo spazio poetico non ha 

lo scopo di ospitare la generazione di manufatti artistici che siano originali e inediti, ma, piuttosto, 

di off rire al cliente l’opportunità di uno sguardo sul mondo che sia creativo e responsabile, ovvero 

capace di indurre esperienze e comportamenti orientati al benessere di chi li mette in atto (Fede-
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rici, 2013). In tal senso, l’eff etto principale dell’incontro arteterapeutico mediato dalla poesia è 

quello di “de-familiarizzare” il familiare, di rendere visibile l’invisibile, permettendo che emerga 

in fi gura ciò che la consuetudine e l’abitudine hanno da tempo relegato sullo sfondo dell’esisten-

za, cristallizzandolo, perché eternamente presente. Nel contesto arteterapeutico le possibilità e le 

opportunità percettive si ampliano dalla semplice ricognizione della realtà, spesso automatica e 

implicita, allo sguardo vero e proprio, di per sé consapevole(Meloni, 2013). Ed è forse proprio 

questo che intendeva, negli ormai lontani anni ‘60 del secolo scorso, il grande poeta Giuseppe 

Ungaretti mentre aff ermava nel corso di un’intervista per la RAI: “Quando la poesia è poesia, è 

semplicemente una parola molto amorevole rivolta all’altra persona che l’ascolta per indurlo a 

sentirsi più umano. […] La poesia è in quel tentare, in quell’arrivare a superare questo stato di 

orrenda meccanizzazione, per riavviarsi verso la spontaneità e l’autenticità della persona 

umana.” (Ungaretti, 2000).
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ABSTRACT

La video-arte nel suo percorso storico propone numerosi esempi che possono amplia-

re le possibilità per gli operatori che progettano proposte di intervento con il video 

in area socio-educativa. Le esperienze artistiche a cavallo tra gli anni 60 e 70 nella 

Performance-Art di artisti come Robert Morris, Richard Serra, Bruce Nauman, Ma-

rina Abramovich mostrano un uso del video fi nalizzato ad esplorare la dimensione 

autorifl essiva, percettiva e concettuale. Allo stesso modo la ricerca sugli “intermedia” di 

Fluxus di artisti come Cage, Maciunas, Nam June Paik o le successive sperimentazioni 

nel teatro quali quelle di Studio Azzurro e Giorgio Barberio Corsetti testimoniano 

l’intensa sperimentazione delle possibilità portate dai nuovi media. Nell’ambito socio-

educativo può trovare spazio un lavoro con il video che, attraverso l’esplorazione della 

gestualità e della presenza come semplice processo esperienziale,  può restituire imma-

gini in una forma diversa dal cortometraggio in una dimensione multisensoriale e si-

nestetica. L’accresciuta accessibilità di software e proiettori permette una rapida ripro-

duzione degli stessi processi artistici in ambito laboratoriale e con una fi nalità di tipo 

socio-educativo. Ove questo avviene si possono trovare nuove opportunità di interesse 

e stimolo per un approccio creativo e coerente con i propri obiettivi di intervento.

PERFORMANCE E NUOVI MEDIA PARTECIPATIVI. 
Dalla video-arte ai laboratori di artiterapie

di Cristiano Pinto*

*Vvideomaker e formatore aziendale
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L
a produzione di audiovisivi all’interno di progetti di tipo socio-educativo, gra-

zie alla crescente disponibilità della strumentazione tecnica, è diventata una 

pratica diff usa con metodologie di intervento in cui la videocamera diviene 

uno strumento per la crescita dell’individuo e del gruppo. Nella maggior parte dei 

casi il processo si fi nalizza con la produzione di un cortometraggio o con un taglio 

documentaristico con la presenza di videointerviste e reportage, per lo più realizzati 

direttamente dai partecipanti ai gruppi, o con la struttura di una fi ction sviluppata 

su sceneggiature create partecipativamente. 

La maggiore accessibilità nell’impiego degli strumenti multimediali sta variando ul-

teriormente le possibilità per gli operatori che progettano proposte di intervento con 

il video in area socio-educativa aprendo a nuove opportunità espressive che man-

tengano, al contempo, la specifi ca attenzione al processo e alle dinamiche di gruppo 

caratterizzanti questo tipo di interventi.  

Alcune di queste iniziative mostrano degli elementi di analogia con l’uso del video 

fatto a cavallo tra gli anni 60 e 70 nell’area della Performance-Art al cui interno si 

svilupparono a seguire molte esperienze di video-arte. L’interdisciplinarietà dell’ap-

proccio performativo si basa sulla ricerca degli elementi comuni minimi fra le arti 

mantenendo come elemento sempre presente il corpo del performer. I percorsi di 

formazione dei performer, analoghi alle accademie per attori, includono signifi cati-

vamente l’uso della videocamera come materia d’insegnamento obbligatoria facendo 

rientrare l’immagine digitale tra gli strumenti essenziali nel processo performativo 

al pari  delle altre tecniche artistiche che, dalla danza al teatro, trovano collocazione  

nella performance-art. Per questi motivi off rono un esempio utile e affi  ne ai labora-

tori socio-educativi in cui il video trova impiego come mediatore artistico.

Del resto i performer di ormai cinquant’anni fa come Robert Morris, Richard Serra, 

Bruce Nauman, Marina Abramovich iniziarono a usare il video per la dimensione 

autorifl essiva, percettiva e concettuale che l’immagine forniva. Vito Acconci aff er-

mava: “La capacità di vedere se stessi fare qualcosa nell’esatto momento in cui la si 

sta facendo. Ho allora usato il video come un processo conoscitivo, un dispositivo di 

correzione : potevo fare qualcosa - potevo controllare ciò che stavo facendo, vedere 

come lo facevo, scoprire dove sbagliavo - potevo correggere i miei errori e andare 

avanti passo passo” .

Questo tipo di esplorazione artistica  privilegiava la dimensione processuale e espe-
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rienziale concependo l’opera come qualcosa di non defi nitivo, ma in continua tra-

sformazione come la realtà.  “Tutte le performance che abbiamo fatto, dice Marina 

Abramovich, non sono mai state provate, mai ripetute e noi stessi (lei e Ulay) non ne 

conoscevamo la fi ne”. 

Le performance eseguite dall’artista, inoltre, erano spesso esclusivamente per la tele-

camera e registrate in tempo reale con protagonista il corpo del performer impegnato 

in azioni e gesti elementari, come aff errare e sciogliere nell’opera di Richard Serra  

“Hand Catching Lead
1
”  o il pettinarsi compulsivo di Marina Abramovich in “Art 

must be beautiful
2
”  o il truccarsi di Bruce Nauman in “Art Make-Up

3
”.

In queste opere dei primi anni Settanta, lo spazio disegnato da telecamera e monitor 

diventa una palestra-laboratorio entro i cui confi ni l’artista può esplorare la dimen-

sione del corpo e dello spazio, l’io e il tu, il soggetto e l’ambiente essendo allo stesso 

tempo autore e spettatore.

Nell’ambito socio-educativo può trovare spazio un lavoro con il video che non è 

fi nalizzato alla produzione di un tipo di narrazione lineare dotata del consueto ini-

zio, sviluppo e fi ne. La macchina da presa defi nisce un campo che è una soglia entro 

cui attraverso l’esplorazione della gestualità e della presenza come semplice processo 

esperienziale si ricavano immagini che possono essere restituite in una forma diversa 

dal cortometraggio.

Attingendo alle esperienze di video-arte notiamo una tendenza che si aff erma ne-

gli anni 90 di creare percorsi percettivi per lo spettatore attraverso la creazione di 

ambienti visivi e sonori costruiti per accoglierlo. La dimensione multisensoriale e 

sinestetica è analoga a quella sperimentata all’interno dei laboratori espressivi di arti 

terapie. In quest’ambito le immagini possono essere proiettate, ad esempio, come 

scenografi e virtuali che accompagnano le azioni del gruppo. Le immagini utilizzate 

possono essere prodotte sia pre-registrando le azioni performative dei partecipanti 

sia catturando dal vivo con software di sempre più facile impiego, in particolare i 

cosiddetti software da VJ (Video Jockey) come Resolume (www.resolume.com) o 

Module8 (www.modul8.ch). La luce proiettata costituisce inoltre una valida soluzio-

1 Richard Serra  “Hand Catching Lead” (1967) http://www.youtube.com/watch?v=_NBSuQLVpK4

2 Marina Abramovich  “Art must be beautiful” (1975) http://www.youtube.com/watch?v=8cCFDSzDnUk

3 Bruce Nauman  Art Make-Up“ (1967) http://www.youtube.com/watch?v=cOB5L89cC8A
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ne per creare una luce d’ambiente facilmente modulabile e quindi a supporto delle 

basi sonore utilizzate per le attività del gruppo.

Un altro esempio artistico in cui la combinazione di immagine, suono e performance 

è caratterizzante; viene da movimenti come Fluxus in artisti come Cage, Maciunas, 

Nam June Paik esplorano gli “intermedia”, forme espressive nate dalla combinazione 

e intersecazione di diff erenti linguaggi (fi lm, danza, musica).  “Merce by Merce by 

Paik di Nam June Paik” (1978) opera che sviluppa lo stesso fi lone è signifi cativa 

come “manifesto” della video danza
4
.

Altri esempi interessati di commistione tra video e performance vengono dal teatro. 

Successivi alla Performance-Art dalla metà degli anni 70 si verifi ca una intensa spe-

rimentazione da parte dei registi teatrali delle possibilità portate dai nuovi media. 

L’esperienza più avanzata in Italia, di integrazione fra dispositivi della scena teatrale 

e immagine elettronica, si è avuta con gli spettacoli realizzati da Studio Azzurro e 

Giorgio Barberio Corsetti come “Prologo elettronico a diario segreto contraff atto
5
”  

(1985) che ne “La Camera Astratta” (1987)
6
.

L’accresciuta accessibilità di software e proiettori permette una rapida riproduzione 

degli stessi processi artistici in ambito laboratoriale e con una fi nalità di tipo socio-

educativo. L’immagine completa ed acquista senso con l’azione dei partecipanti al 

gruppo. In aggiunta a ciò le immagini possono andare a comporre una videoinstal-

lazione autonoma che sostituisce la più consueta restituzione sotto forma di corto-

metraggio. Esperienze a livello laboratoriale possono avvalersi, attraverso strumenti 

cosiddetti di videomapping (www.madmapper.com), della possibilità di proiettare 

le immagini adattandole a superfi ci architettoniche o oggetti. In questo modo si 

possono proiettare fi lmati costituiti da più riquadri che raccontano più storie in pa-

rallelo o senza una struttura narrativa a sviluppo lineare come, ad esempio, storie a 

fi nale multiplo. Questo tipo di esperienza accoglie inoltre la possibilità di radicare la 

fruizione delle immagini così raccontate a degli spazi specifi ci del territorio come ad 

4  Nam June Paik “Merce by Merce by Paik” (1978) http://www.digitalperformance.it/?p=2020

5 Studio Azzurro e Giorgio Barberio Corsetti “Prologo elettronico a diario segreto contraffatto”  (1985) http://

www.youtube.com/watch?v=rQ0A-2wkTXI

6 Studio Azzurro e Giorgio Barberio Corsetti “La Camera Astratta” (1987). http://www.youtube.com/

watch?v=DrPYOK6jJy0
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esempio strutture di quartiere nell’ottica di voler valorizzare la piazza come spazio 

d’incontro e di confronto. 

L’esperienza proposta da questo tipo di videoinstallazione inserita nei laborato-

ri espressivi recupera anche un’altra dimensione dell’arte elettronica che è quella 

dell’interattività.  Allo spettatore si richiede di mettersi in azione affi  nché l’opera 

possa dispiegare le sue potenzialità e manifestarsi nella sua interezza. Un esempio è 

In “Coro
7
”  (1995) di Studio Azzurro in cui lo spettatore calpestando i corpi nudi 

proiettati sul tappeto, provoca i loro movimenti. Il tipo di interazione proposta re-

cupera la dimensione della tattilità e la centralità del corpo che diventa un’aspetto da 

esplorare come possibilità espressiva di un lavoro condotto in area socio-educativa 

come, ad esempio, nel lavoro con gli adolescenti. L’apparente complessità dell’impe-

gno realizzativo è infatti via via resa meno diffi  coltosa grazie alla possibilità di avva-

lersi di strumenti a basso costo per l’interazione gestuale come leap-motion (www.

leapmotion.com) o kinect di microsoft.

L’operatore sociale non deve trasformarsi in tecnico né fare un uso superfl uo della 

tecnologia rispetto ai propri obiettivi specifi ci della sua funzione educativa o riabili-

tativa. La conoscenza approfondita del proprio contesto di intervento permette però 

di fare un uso effi  cace delle opportunità espressive che l’impiego di soluzioni tecniche 

sempre più accessibili off re. Le prime esperienze di video-arte del resto si avvalevano 

di semplici videotape là dove oggi un telefonino può garantire funzioni ben più avan-

zate. Un’occhio attento alle esperienze artistiche che si sono avvalse dei nuovi media 

può per questo off rire un aiuto nel tentativo di coniugare la dimensione esperienziale 

ed espressiva con l’impiego di strumenti tecnici che, se non introdotti nel loro uso 

appropriatamente, possono creare resistenze. Dove questo avviene si possono trovare 

nuove opportunità di interesse e stimolo per un approccio creativo e coerente con i 

propri obiettivi di intervento.

7 Studio Azzurro  “Coro” (1995) http://www.youtube.com/watch?v=GgcVVrbq_W8
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IL COLLAGE ANIMATO

L’uso del collage come base per la 
drammatizzazione terapeutica

di Francesco Bonsante*

ABSTRACT

Prima di diventare uno strumento della terapia espressiva, il collage, già in campo 

strettamente artistico, aveva rivelato la capacità di facilitare l’associazione analogica 

tra molti e diversi elementi della psiche. In un lavoro terapeutico con un gruppo 

di uno-due giorni, proponiamo di comporre un collage e trasporlo poi in forma di 

rappresentazione scenica. La composizione e l’elaborazione del collage costituisce per 

tutti un primo momento di conoscenza di sé; la trasposizione sulla scena di alcuni 

dei collage, vede la partecipazione di tutti i membri disponibili del gruppo, oltre 

al soggetto protagonista, in un coinvolgente rispecchiamento. In questo setting, il 

conduttore può dare risalto a collegamenti particolari tra gli elementi della com-

posizione mentre il protagonista ha la possibilità di dare loro energia, attraverso la 

messa in scena di personaggi, qualità o sentimenti, presenti nella raffi  gurazione. Il 

protagonista viene in contatto, nel corso della composizione e poi impersonandoli 

nella sua rappresentazione del collage, sia con elementi per lui problematici, sia con 

elementi per lui nutritivi. Nel condurre il lavoro è importante aiutare il protagonista 

ad avere suffi  ciente contatto con le sue risorse prima che con le sue problematiche. 

* Psichiatra e Psicoterapeuta della Gestalt e Relazionale, ha elaborato una terapia espressiva esperienziale integrandola a 

tecniche di visualizzazione e drammatizzazione.
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La base metodologica del lavoro è di tipo psicodrammatistico. L’azione e il dialogo in 

cui il protagonista interpreta tutti i ruoli presenti, portano spesso alla risoluzione di 

tensioni sospese espresse nel collage e corrispondenti a tensioni insolute nel suo mon-

do interiore. In defi nitiva, una maggiore consapevolezza di parti irrisolte e bloccanti, 

risultante dal lavoro, aiuta il protagonista a prenderne emozionalmente le distanze, se 

questo è per lui in quel momento il modo migliore di proteggersi, o a integrare quelle 

parti negate, attraverso un lavoro di risoluzione dei confl itti.

I
l collage è una tecnica di composizione entrata nell’uso ai primi del Novecento, 

quindi in tempi relativamente recenti rispetto ad altre, almeno se la intendiamo 

come tecnica creativa piuttosto che decorativa. La ragione di questo ha molto a 

che vedere con la libertà di pensiero e di espressione che questa tecnica presuppone, 

una libertà che è diventata sempre più patrimonio della nostra civiltà e che si accom-

pagna culturalmente alla scoperta e all’esplorazione delle dimensioni psichiche pro-

fonde e del cosiddetto linguaggio dell’inconscio, un linguaggio fatto di associazioni 

mentali analogiche o soggettive piuttosto che di quelle razionali e universali proprie 

del pensiero e della comunicazione logica.

Dato che il collage si realizza mettendo assieme immagini tratte da materiali visivi 

pre-esistenti, come tecnica presume che il compositore si “adegui” al materiale che 

reperisce, e al tempo stesso che venga ispirato proprio dal materiale stesso così come 

viene rinvenuto. 

Così a diff erenza che in altre forme di arte visiva o plastica, nel collage (e l’assembla-

ge) il compositore diffi  cilmente può disporsi al lavoro avendo in mente una precisa 

idea di rappresentazione visuale, aspettandosi di trovare l’immagine che sia l’esatta 

rappresentazione di ciò che ha pensato. Ciò che sembra un limite al tempo stesso 

però permette una rapidità creativa data dalla possibilità di combinare in modo ine-

dito forme, fi gure e signifi cati.

Si dice che nel collage è l’immagine che si fa trovare; questo è vero anche se non 

è tutto. Da un lato infatti ogni immagine trovata s’impone come fi gura saliente 

perché,per l’autore,ha la forza di evocare e rispecchiare signifi cati sulla base di quan-

to egli vi proietta del suo mondo interiore - stessa cosa che poi farà a suo tempo il 

fruitore dell’opera. D’altro lato la medesima immagine, nel momento in cui è dispo-

sta con altre immagini con cui si combina sul piano del collage, sprigiona e accende 
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anche dei suoi signifi cati latenti e potenziali. Forma così,nella nuova combinazione, 

delle Gestalt inedite, diffi  cilmente prevedibili al momento in cui l’immagine era stata 

scelta nel suo “luogo d’origine”.

L’immagine inoltre si fa scoprire ma con un criterio che va modifi candosi nel corso 

del lavoro; dopo la prima delle immagini, la scelta successiva delle altre sarà infl uen-

zata – non importa quanto coscientemente o deliberatamente - dalla presenza di una 

o più fi gure selezionate in precedenza, ancor più se le prime sono già disposte sul 

piano di lavoro.

Spesso questa è una concatenazione narrativa armonica - o logica o simbolica - ma 

spesso il legame tra le immagini ha un andamento sommerso, ecclittico, e sono pro-

prio i tratti dove il nesso è meno evidente, dov’è più ambiguo, più occulto, più “stra-

no”, quelli che colpiscono di più, perché risuonano di più oltre la sfera del controllo 

logico.

Nel momento della composizione di solito queste connessioni anomale non sono 

cercate intenzionalmente e possono riguardare elementi relativamente secondari 

nell’insieme, elementi ai quali è stata dedicata meno attenzione. Ciò non toglie che 

producano eff etti interessanti esteticamente e poeticamente.

Naturalmente quanto più il collage esprime la libera creatività del suo autore, tanto 

più l’accostamento delle immagini e dei signifi cati segue intenzionalmente delle stra-

de fuori della logica e della simbologia più ovvia.

Nell’Arte il principio e la tecnica del collage sono stati l’apporto innovativo di po-

etiche che miravano a sovvertire provocatoriamente la struttura estetica-percettiva. 

Così sono stati il Cubismo, il Futurismo e soprattutto il Surrealismo. Più che sulla 

sperimentazione formale, che è propria delle prime due poetiche, il Surrealismo si 

è contraddistinto per un lavoro focalizzato e sistematico sul signifi cato, all’interno 

di strutture stilistiche compiute nella forma, ma aperte, quindi inconcluse, nel loro 

signifi cato.

Ciò che l’arte surrealista espone è solo una parte della sua comunicazione nel suo 

pieno signifi cato.

In questa poetica, due o più elementi sono rappresentati volutamente in modo che 

non appaia un chiaro nesso di signifi cato che li unisce. Questo principio, un vero e 

proprio metodo creativo, nel momento in cui la composizione viene recepita,ha la 

funzione di sollecitare nel fruitore dell’opera un intervento attivo attraverso la sua 
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immaginazione –e dunque per mezzo di ciò che viene dalla sua vita interiore- per 

supplire a ciò che sembra mancare, cioè al nesso “mancante”. Il Surrealismo perciò, 

indipendentemente dalla forma, stimola una dimensione narrativa senza però per-

correrla completamente e quindi senza esaurirla. Stimola cioè la componente nar-

rativa nel fruitore in modo attivo e creativo. Già di partenza la struttura espressiva 

surrealista prevede di contenere in sé un pezzo di signifi cato “mancante” per cui la 

struttura comunicativa raggiunge il suo completamento solo nel momento in cui ha 

coinvolto eff ettivamente, attivamente, il fruitore.

Uno dei princìpi della creatività è quello di scoprire o altrimenti inventare un modo 

per connettere insieme degli elementi che fi no a quel momento non avevano un le-

game conosciuto o previsto tra loro. Sono molti gli esercizi di stimolo per la creatività 

che si basano proprio su questo principio.

Nel Surrealismo siamo di fronte all’opera “aperta” per antonomasia, il prototipo 

dell’opera d’arte moderna
1
. 

L’artista, se segue una poetica di questo genere, crea appositamente questo tipo di 

stimolo estetico; il collage però, come mezzo espressivo, sembra fatto apposta per 

facilitare questa poetica, anche al di là dell’intenzione consapevole di chi lo esegue.

Ciò rende la cosa particolarmente interessante sotto l’aspetto psicologico.

Se le immagini non collimano nei loro signifi cati, quel che ne risulta è un “salto” 

tra di esse, un vuoto, cioè una fessura attraverso la quale si può gettare uno sguardo 

sull’intento espressivo e compositivo fuori dalla razionalità, le “ragioni del cuore” o 

le ragioni della pancia o comunque le ragioni più profonde, che possono non corri-

spondere a quelle della testa.

È intuibile dunque come il collage si presti, come mezzo espressivo, per un lavoro di 

esplorazione e di conoscenza di sé.

Questa che propongo è una tecnica da svolgere in un laboratorio di gruppo, di una 

giornata o due. A tutti i partecipanti si chiede di comporre un collage su un unico 

tema che sia particolarmente rilevante per loro, dopo di che, una volta terminato il 

collage, interveniamo, mettendolo in azione, drammatizzandolo.

1 Umberto Eco: “Opera aperta”, Bompiani, Milano, 1962
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L’autore del collage diviene il protagonista. Le immagini, gli elementi per lui più 

signifi cativi del collage, prendono anima, diventando personaggi in scena. Ognuna 

delle immagini scelte viene da lui messa in scena incaricando uno dei partecipanti del 

gruppo, che sia disponibile, a interpretarla. Uno alla volta, tutti gli elementi scelti del 

collage, interpretati da diversi partecipanti, vengono disposti nello spazio, con una 

posizione fi sica, una distanza e se occorre, un’espressività, corrispondente a quella 

avuta dall’immagine nel collage.

Entrando nel lavoro di animazione delle varie parti, chiediamo al protagonista di 

interpretare possibilmente tutti gli elementi, uno per volta, dando forma e voce alle 

diverse parti in scena e creando così una trama che collega, attraverso se stesso, tutte 

le parti.

In questo modo il ponte che unisce anche le fi gure apparentemente scollegate della 

composizione, può emergere dall’azione scenica in cui gli interpreti danno corpo e 

vita alle immagini sulla carta.

Il collage in questi lavori è meglio che abbia sempre un tema defi nito e riferito all’e-

sperienza che il soggetto ha di sé e di aspetti della propria vita, più che argomenti 

astratti e impersonali.

Il lavoro del gruppo risulta più semplice se tutti i partecipanti hanno pari conoscenze 

e informazioni sul tema che si va a proporre. Comunque anche proporre un tema 

come “la gravidanza” in un gruppo eterogeneo di uomini e donne, genitori e non, 

può avere esiti interessanti. Certamente gli elementi che potrebbero emergere, richie-

dono una trattazione molto diversa e personale per ciascuno dei soggetti. Dato che lo 

scopo del lavoro drammatistico è dare al collage e alle sue componenti, un’animazio-

ne emotiva e motivazionale, se un tema è lontano dall’esperienza vissuta del soggetto, 

quel tema per lui avrà un potere simbolico di attivazione meno diretto anche se non 

meno forte potenzialmente. Per esempio alcune persone, anche se poche, hanno 

ricordi scarsi o nulli dell’infanzia, per cui proporre un collage sul tema della propria 

infanzia produrrebbe un risultato o troppo povero o troppo proiettivo, fantasioso 

o distante dal proprio reale vissuto emotivo. Non signifi ca che un’elaborazione ne 

risulti impossibile ma di sicuro più complessa e meno immediata. 

Per stimolare una composizione del collage più ricca di elementi, conviene inizial-

mente suggerire di lasciare il meno possibile spazi vuoti. Anche gli elementi fi gurativi 

di raccordo, che sembrano stare lì come “ambiente” o sfondo su cui si stagliano le 
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fi gure, sono importanti proprio come sfondo dal punto di vista psicologico rispet-

to alla fi gura. Questo, nella Gestalt, è proprio il luogo dove cercare ed evidenziare 

attitudini e motivazioni meno rilevanti per la coscienza ma ugualmente importanti. 

Elementi cosiddetti, in questo modo, di “sfondo” potrebbero essere, per esempio, 

un’atmosfera di tranquillità, di diffi  denza, di calore, di tristezza, di freddezza o di 

amicizia, o potrebbero essere delle qualità o dei bisogni “trasversali”, magari non 

attribuibili in modo particolare a nessuna delle parti o personaggi rappresentati nel 

collage, ma diff usi tra tutti loro. Per esempio una certa diff usa fl uidità o una solidità o 

una cupezza o un’animalità o una raffi  natezza ecc. Qualità, queste, implicite nell’in-

sieme delle fi gure che compongono il collage più che esplicite nelle fi gure signifi cati-

ve. Per questa ragione può essere importante che il conduttore induca il protagonista 

a soff ermarsi un attimo in più nella contemplazione del proprio lavoro compiuto, 

perché scopra egli stesso qualità presenti anche se meno evidenti immediatamente.

Non è raro che proprio esplorando questi elementi “ambientali”, come li si esplora 

nei sogni o nelle fantasie, venga alla luce più chiaramente una connotazione che 

caratterizza l’insieme rappresentato, sia che esso rappresenti un tema astratto come 

“il futuro”, un tema generale come una stagione dell’anno oppure un tema molto 

personale come la propria famiglia d’origine.

Proprio sul tema della famiglia, ho trovato che il metodo del collage off re una possi-

bilità di lavoro particolarmente produttiva. Quella che chiedo e incoraggio è una rap-

presentazione della propria famiglia fuori dal tempo, cioè onnicomprensiva della sua 

storia, comprensiva dei suoi elementi e personaggi contemporaneamente in un eterno 

presente. Assieme agli elementi storici di realtà biografi ca della famiglia, chiedo anche 

di raffi  gurare, simbolicamente in forma visiva, anche elementi astratti, ideologici, emo-

tivi, aff ettivi, così come di simboleggiare bisogni, valori, tradizioni, credenze, miti. 

Questo permette di disporre le persone reali secondo un criterio soggettivo di affi  ni-

tà, vicine tra loro e vicine alle qualità cui vengono associate, in un ordine sui generis, 

che prescinda anche dai legami o dagli avvenimenti e dal loro ordine consequenziale 

o temporale. Ogni soggetto ricrea allora sulla carta delle trame che attraversano il suo 

panorama familiare collegando tra loro varie generazioni, situazioni e fi gure signifi -

cative, in modo del tutto personale. 

Il lavoro, che normalmente propongo nell’ambito di un workshop di due giorni, 

vede l’iniziale forma biografi ca e genealogica, da cui normalmente parte la narrazio-

Impaginato corretto.indd   91Impaginato corretto.indd   91 25/10/2014   11:26:2925/10/2014   11:26:29



Nuove Arti Terapie 22/2014

92

ne della propria famiglia, lasciare il posto a un suo aspetto etno-antropologico, cui 

viene dato progressivamente risalto e chiarezza. Il collage si aggancia in particolare a 

quest’ultimo aspetto della rappresentazione familiare.

La seconda parte del lavoro è quella in cui ognuno è chiamato a presentare il proprio 

collage al gruppo e in cui come conduttore posso rendermi conto della “temperatura” 

emotiva, del gruppo e di ogni partecipante, nel coinvolgimento con il proprio lavoro 

e con quello degli altri. Naturalmente i feedback che vengono dati reciprocamente 

saranno preservati da giudizi di valore, per favorire più un riscontro sull’impatto 

emotivo che quello estetico.

La terza parte del lavoro è quella di dare forma scenica al collage, chiedendo all’auto-

re di rappresentarlo nello spazio con i partecipanti del gruppo come interpreti. Essi 

interpreteranno gli elementi del collage che il protagonista assegnerà loro come ruo-

lo. Spesso succede che molti dei ruoli sono quelli dei membri reali, biografi ci, della 

famiglia, ma fi gure importanti sono anche quelle di elementi qualifi cativi del caratte-

re, dello stile o del clima della famiglia o di una parte di essa. Altrettanto importanti 

sono le rappresentazioni dei sentimenti tipici o dei tratti di carattere (oppressione, 

allegria, timidezza, aggressività, ecc.) che il protagonista attribuisce a se stesso o a 

qualcuno dei familiari. Questo elemento “caratteriale” della famiglia o di uno dei 

familiari, rappresentato come fosse un convitato, in forma di presenza autonoma, nel 

corso della drammatizzazione può diventare un interlocutore di rilievo nei confronti 

del soggetto, può svelare e comunicare informazioni implicite importanti così come 

può diventare elemento di collegamento tra familiari affi  ni o somiglianti, non più in 

modo statico (“somiglia tutta alla nonna …”), ma anche potenzialmente evolutivo. 

Dipende da come il soggetto e il conduttore riescono a dare vita e sviluppo a quella 

che inizialmente è una forma di scultura della famiglia.

Il compito principale è individuarvi i luoghi di tensione che richiedono risoluzione, 

che può avvenire o in termini di distensione o in termini di separazione e distacco. A 

volte entrambi, uno dopo l’altro. 

Per la mia esperienza, una volta in scena, per aff rontare il compito di entrare come 

interprete nei luoghi di tensione, il soggetto ha prima bisogno di andare a reperire 

le risorse, gli “alleati” tra le forze presenti sul campo e stabilire ed attuare con loro 

un rapporto positivo, nutritivo. Per far questo egli ha bisogno di potersi muovere 

psicodrammaticamente per tutto il campo d’azione e quindi va subito scelto un in-
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terprete come alter ego del protagonista, che gli tenga il suo posto e la sua presenza 

in scena. Dopo di che, il soggetto si muove nello spazio verso i luoghi e le fi gure da 

cui si sente più attratto. Di volta in volta subentra nel ruolo del personaggio che è 

andato a incontrare e prova a viverlo dall’interno, dandogli voce, pensiero, emozione 

e motivazione, mentre il suo alter ego gli subentra, dinnanzi a lui, nel ruolo di se 

stesso. Il protagonista si muove nello spazio scenico, esplorando e sperimentando le 

prospettive a tutti i livelli, mente, corpo, azione, emozione, di ognuno dei personaggi 

da lui messi sulla scena.

L’andamento del lavoro varia secondo quello che emerge e anche secondo la sensibi-

lità e lo stile del conduttore. Le diverse “stazioni” di cui si compone l’intero lavoro 

di un protagonista possono articolarsi più o meno a lungo. Può essere suffi  ciente 

una “immersione” in una delle parti in gioco, per recepirne il messaggio che da lì 

proviene oppure può essere necessario un dialogo più articolato, con scambi di ruolo 

tra il soggetto e il personaggio che va a incontrare. È importante che nel percorso 

emergano conoscenze e consapevolezze nuove. Gli eventuali interventi “registici” del 

conduttore vanno mirati a portare consapevolezza su elementi che non erano venuti 

alla luce fi no a quel momento.

Come ho detto, personalmente ritengo importante soff ermarsi abbastanza sul reperi-

mento delle risorse personali, ciò che il sistema familiare off re come modelli positivi 

reali o ideali, presenze aff ettive ecc. Questo perché per aff rontare i nodi irrisolti, i 

rapporti più confl ittuali e dolorosi rimasti aperti dalle esperienze familiari interio-

rizzate, occorre che il protagonista riesca a porsi come soggetto saldamente Adulto, 

portatore di consapevolezza e chiarezza su ciò che è bene per sé. Altrimenti si porrà 

nuovamente di fronte al padre, alla madre o a chiunque sia l’antagonista del momen-

to, regredendo semplicemente all’esperienza irrisolta, all’emozione dolorosa in cui si 

era sentito bloccato, impotente o traumatizzato.

Come conduttore devo considerare la possibilità che già il solo fatto di ritornare fi si-

camente a immergersi in un clima che rievoca la famiglia d’origine, anche solo nella 

simulazione scenica, per il protagonista può essere virtualmente traumatico, pur se 

nessun episodio apertamente traumatico viene rievocato esplicitamente e cosciente-

mente.

Normalmente la rappresentazione che il protagonista ci presenta sulla scena è quella 

che egli ha della sua famiglia dentro di sé, fi ssata nel tempo e fuori dal tempo, con 
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la quale continua a stare in contatto nel suo immaginario. Una parte rilevante del 

processo di trasformazione ed evoluzione del quadro familiare consiste nel trovare 

creativamente collegamenti tra gli elementi in campo, processo già stimolato impli-

citamente nel momento della composizione del collage e che si arricchisce di possi-

bilità nel riproporlo in scena.

Così facendo il protagonista può scoprire le diverse e possibili relazioni reciproche, 

dinamizzando e sbloccando il quadro in una forma che, quando è effi  cacemente 

condotta, è al tempo stesso vitale e rituale.

Il rito, come il mito, serve a dare un senso di appartenenza a “qualcosa”, a una realtà 

superiore al proprio piccolo essere sé, individuale e separato. Permette di aff rontare 

un’individuazione che ci separa volontariamente dal gruppo e dalle sue norme, con-

venzioni, conformismi e condizionamenti che dettano le condizioni di appartenenza 

o di esclusione verso il gruppo, la famiglia, il clan o la tribù. Altrimenti il bisogno 

di quell’appartenenza e la paura dell’isolamento ci assoggettano totalmente, senza 

evoluzione possibile. È il motivo per cui, anche nel mondo di oggi, in mancanza di 

una dimensione mitica di sé, e in mancanza di un’appartenenza antropologica, si 

inventano forme grossolane e artifi ciali di partecipazione rituale. 

La famiglia osservata in questa forma visuale e scenica, che ho chiamato etno-antro-

pologica, può considerarsi anche come forma simbolica, rappresentata con quella 

valenza mitico-rituale data dalla sua sospensione spazio-temporale. 

In questa luce la famiglia smette di essere solo quell’ambiente biografi co condizio-

nante, costrittivo della nostra “educazione” (cioè del nostro adattamento e modalità 

di sopravvivenza una volta venuti al mondo), non è più solo quel calco obbligatorio, 

quell’impronta su cui modelliamo anche la nostra visione del mondo e a cui confor-

miamo la percezione di ogni altro ambiente di vita successivo, ma si confi gura anche 

come uno specchio poliedrico, in cui il protagonista si riconosce, vede le proprie sfi de 

esistenziali come anche le proprie risorse, con le quali si mette in relazione tangibil-

mente e consapevolmente, come lungo un processo iniziatico che lo porta ad essere 

di fatto e non solo di nome protagonista.
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ELABORARE LE ESPERIENZE DIFFICILI SCRIVENDO

La tecnica della scrittura di James Pennebaker

di Michela Di Trani, Alessia Renzi, Luigi Solano*

ABSTRACT

La tecnica della scrittura di James Pennebaker nasce dall’idea di creare uno strumento 

di intervento psicologico che abbia l’obiettivo di promuovere la salute delle persone 

attraverso l’elaborazione per iscritto degli eventi traumatici. In termini generali, la 

tecnica consiste nel far scrivere per diverse volte dei pensieri e delle emozioni connes-

se all’esperienza più traumatica della propria vita. 

Il presente lavoro si pone l’obiettivo di descrivere la tecnica e sintetizzare l’ampia let-

teratura che attualmente ne documenta l’effi  cacia sulla salute delle persone, sia nella 

popolazione sana che in diversi gruppi clinici. 

Vengono anche proposte delle indicazioni specifi che a seconda del contesto, delle 

condizioni cliniche e delle caratteristiche individuali dei soggetti a cui ci si rivolge, e 

vengono riportate possibili spiegazioni sul come e perché la tecnica funziona, nonché 

i suoi rapporti con la psicoterapia.
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COME NASCE LA TECNICA DELLA SCRITTURA 

J
ames W. Pennebaker è uno psicologo nordamericano che attualmente lavora 

presso l’Università del Texas di Austin. Dagli anni ’80 propone l’applicazione 

di una tecnica basata sulla scrittura di eventi diffi  cili, traumatici, allo scopo 

di facilitare l’elaborazione mentale dell’esperienza. Come egli stesso ha evidenziato 

(Pennebaker, 2008), fu motivato ad introdurre la scrittura di eventi traumatici da tre 

principali ordini di considerazioni:

a) molti dati mettono in rapporto una maggiore incidenza non solo di disagio psi-

chico, ma anche di malattia somatica, con la presenza di eventi traumatici, in 

particolare di violenze sessuali;

b) l’effetto nocivo sulla salute è maggiore se la persona non ha mai parlato con nes-

suno del fatto;

c) persone che avrebbero grandissima difficoltà a consultare uno psicologo assu-

mendosene l’intera responsabilità sono prontissime a parlare anche di cose di cui 

non hanno mai parlato con nessuno se si trovano di fronte uno psicologo senza 

doversi assumere la responsabilità di richiederlo. 

CHE COS’È LA TECNICA DELLA SCRITTURA: PROCEDIMENTO, ISTRUZIO-
NI, PRIMA APPLICAZIONE

Il primo studio (Pennebaker & Beall, 1986) con quella che venne chiamata la Tecni-

ca della Scrittura (Writing Technique) è stato eff ettuato con degli studenti di psicolo-

gia, ai quali è stato chiesto di scrivere dei pensieri e sentimenti più profondi suscitati 

da esperienze traumatiche. La procedura venne applicata per 4 giorni consecutivi, 15 

minuti al giorno; le istruzioni specifi che erano:

“Per i prossimi quattro giorni, vorrei che scriveste i vostri pensieri e sentimenti 

più riposti a proposito dell’esperienza più traumatica di tutta la vostra vita. Nei 

vostri scritti, vorrei che vi lasciaste proprio andare ad esplorare le vostre più 

profonde emozioni e pensieri. Potete collegare i vostri scritti alle relazioni con 

gli altri, compresi genitori, partner, amici e parenti; al vostro passato, al vostro 

presente o al vostro futuro; a ciò che siete stati, a ciò che vi piacerebbe essere o 

a ciò che siete ora. Potete scrivere per tutti e quattro i giorni sullo stesso argo-
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mento o esperienza, oppure ogni giorno su argomenti diversi. Tutto ciò che 

scriverete resterà assolutamente riservato”.

Ad un gruppo di controllo veniva chiesto di scrivere su argomenti “neutri”, come la descri-

zione dell’aula in cui si trovavano, oppure quella del loro salotto. Gli studenti presero molto 

sul serio il compito di scrivere. Quelli assegnati alla condizione sperimentale scrissero in 

media 340 parole nei 15 minuti di ogni sessione; molti piansero, e una larga maggioranza 

riferì di aver trovato l’esperienza estremamente valida e piena di signifi cato. La cosa più sor-

prendente fu la natura dei testi: gli studenti, che per lo più venivano da classi sociali medio-

alte, scrissero di stupri, violenze familiari, tentativi di suicidio, problemi di droga e simili.

Lungo i 4 giorni il modo di scrivere, la grammatica, la sintassi, l’effi  cacia narrativa, mi-

gliorarono moltissimo, a indicare l’attivazione di una elaborazione dell’evento. A seguito 

dell’esperienza si riscontrò rispetto al periodo precedente lo studio, una diminuzione delle 

visite richieste dagli studenti nel centro medico universitario. Il fenomeno non si verifi cò 

nel gruppo di controllo. 

LA TECNICA DELLA SCRITTURA FUNZIONA SEMPRE? A CHI PROPORRE 
L’INTERVENTO

Su questo tema esiste ormai una grande mole di letteratura (vv. ad es. Di Trani, 2007). 

Volendo sintetizzare si può aff ermare che la scrittura funziona meglio:

- in soggetti che presentino una capacità di identificare ed elaborare le emozioni, 

non troppo alta (perché il compito di scrittura non può aggiungere molto) ma 

nemmeno talmente bassa da avere difficoltà ad utilizzare la tecnica;

- in soggetti che presentino uno scarso contatto con le emozioni per motivi più ini-

bitori, difensivi che per incapacità a “costruire” le emozioni stesse;

- quando l’evento di cui si scrive risulta controllabile in una qualche misura;

- in soggetti con una buona rete di relazioni nella quale “mettere in pratica” le capa-

cità potenziate dalla scrittura. In questo caso però una carente rete sociale non 

costituisce una controindicazione, ma solo un limite all’efficacia. 

APPROCCIO AI SOGGETTI, ISTRUZIONI, NUMERO E FREQUENZA DELLE 
SEDUTE E CONTESTI DI APPLICAZIONE.
Pennebaker (2011) da tempo sostiene quanto sia meglio evitare di creare aspettative di un vantag-

gio per il soggetto, mantenendo il più possibile un assetto di ricerca. Agire in questo modo ci con-
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sente di superare la diffi  coltà delle persone ad assumersi la piena responsabilità, anche in termini 

di risultato, di un intervento psicologico presentato come qualcosa che potrà essere utile a se stessi. 

Per ciò che concerne le istruzioni specifi che per la scrittura espressiva di Pennebaker, i dati a 

disposizione (vv. ad es. Pepe, 2007; Pennebaker,  2008) mostrano come:

- non esistano istruzioni standard, queste vanno sempre pensate in funzione dei sog-

getti cui sono rivolte, sia in termini di contesto di applicazione che di caratteri-

stiche psicologiche individuali, quando è possibile conoscerle; 

- quando si desideri ottenere effetti specifici può essere più utile proporre istruzioni 

focalizzate sulla situazione specifica attuale piuttosto che su eventi passati, sempre 

però che la condizione che il soggetto sta vivendo non sia così seria (es. infezione 

da HIV, post-infarto) da consigliare il rispetto di una eventuale negazione e quin-

di lasciare la massima libertà di scelta dell’argomento di cui scrivere;

- istruzioni focalizzate più sulle aspettative positive per il futuro che su eventi trauma-

tici passati (King, 2001
1
)  appaiono utili in soggetti con scarsa capacità di espres-

sione emozionale (Austenfeld et al., 2005), pessimisti (Cameron & Nicholls, 

1998), altamente alessitimici (Di Trani, 2007).

Rispetto alla durata dell’intervento, vi è accordo in letteratura nell’affermare la ne-

cessità di almeno 3-4 sedute in giorni diversi, mentre rispetto alla distribuzione nel 

tempo delle sedute emerge come più che ricercare una distribuzione ottimale per tutti 

si debba adeguare la procedura alla situazione in cui si va ad operare (ad esempio inse-

rendola nell’orario di lezione nei contesti scolastico-accademici, in occasione di visite 

di controllo in ambito sanitario ecc.). Questo appare molto importante considerando 

che generalmente ci troviamo in assenza di domanda di intervento il che rende poco 

probabile che delle persone vengano appositamente in un luogo per svolgere il lavoro 

di scrittura.

Il contesto di applicazione della tecnica deve avere alcune caratteristiche fondamenta-

li, nello specifico è necessario che garantisca una facile accessibilità, che consenta un 

1  “Nei prossimi minuti vorrei che pensaste alla vostra vita futura. Immaginate che ogni cosa vada al meglio. Avete 

lavorato molto e siete riusciti a realizzare tutti i vostri obiettivi. Pensate alla realizzazione dei vostri sogni. Ora 

scrivete su ciò che avete immaginato”

Impaginato corretto.indd   98Impaginato corretto.indd   98 25/10/2014   11:26:3025/10/2014   11:26:30



Nuove Arti Terapie 22/2014

99

sufficiente livello di riservatezza e che sia allo stesso tempo il più possibile significativo 

per il soggetto e separato dalla sua vita quotidiana  (Pennebaker, 2008). 

E’ anche importante che nel periodo di tempo successivo alla seduta di scrittura la per-

sona non si impegni immediatamente in altre attività, ma possa lasciar vagare la mente. 

Questo avviene in modo molto naturale quando si torna a casa da un luogo diverso, 

dove si è svolta la seduta.  Proprio alla luce di questi elementi è importante evitare di 

far svolgere ai soggetti il lavoro di scrittura presso il proprio domicilio.

GLI EFFETTI DELLA TECNICA DELLA SCRITTURA NELLA POPOLAZIONE 
SANA

2  
Gli eff etti della tecnica della scrittura sono stati dimostrati anche in persone di 

livello culturale molto inferiore a quello degli studenti universitari. Nei diversi 

studi non si sono rilevate diff erenze in funzione dell’etnia di origine, della lingua 

utilizzata o del genere. 

Nelle numerose applicazioni sono emersi invece, a seguito della scrittura, diversi 

eff etti sulla salute e sulla vita delle persone, ed in particolar modo:

- un miglioramento della funzione immunitaria (Pennebaker et al., 1988; Esterling 

et al., 1994; Petrie et al., 1995);

- un miglioramento dei voti ottenuti negli esami accademici (Pennebaker & 

Francis, 1996; Pennebaker et al., 1990; Cameron & Nicholls, 1998; Lumley e 

Provenzano, 2003);

 - un minor numero di assenze dal lavoro in un gruppo di vigili del fuoco (Pepe et 

al., 2009) e un minor tempo nel ritrovare lavoro in un gruppo di tecnici specia-

lizzati che lo avevano perso (Spera et al., 1994);

- un aumento della stabilità nelle relazioni di coppia (Slatcher e Pennebaker, 2006);

2 Per una rassegna completa si può consultare:

- Luigi Solano (2007) a cura di. Scrivere per pensare: la ritrascrizione dell‘esperienza tra promozione della salute e 

ricerca. Franco Angeli Editore.

- Luigi Solano (2013). Lo Psicologo ovunque possibile: la tecnica della scrittura di Pennebaker come modalità di 

promozione della salute. In: Tra mente e corpo. Come si costruisce la salute. Seconda Edizione. Cortina Editore, 

pp. 485-516. 
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- una minore incidenza della depressione post-partum e un minor tempo di latenza 

per l’allattamento in gruppi di donne che scrivevano durante il periodo della 

gravidanza (Bucci F. et al., 2005; Cammarata et al., 2005; Ricci, 2009);

- un miglioramento dell’umore dopo due settimane dalla scrittura, nonostante subi-

to dopo l’esperienza di scrittura su eventi traumatici le persone tendano a sentirsi 

più tristi e tese (Pennebaker, 1997; Smyth, 1998).

APPLICAZIONI CLINICHE DELLA TECNICA DELLA SCRITTURA

L’ampia documentazione sull’effi  cacia della tecnica della scrittura, il suo basso costo, la facile 

applicabilità a grandi gruppi di persone senza la necessità di una domanda esplicita, ha porta-

to ben presto a sperimentare l’applicazione su gruppi clinici, portatori cioè di disagio mentale 

o di patologia somatica, talvolta in modo indiscriminato.

Le applicazioni cliniche della tecnica della scrittura si discostano in modo evidente dai pre-

supposti e dalle condizioni originarie su cui la tecnica è stata costruita, ovvero l’essere rivolta 

alla popolazione sana e proposta in assenza di una richiesta di auto psicologico-clinico da 

parte dei soggetti, le quali la confi gurano come una vera e propria tecnica di promozione 

della salute.

Segue una possibile classifi cazione (Solano et al. 2007; 2008) delle situazioni cliniche in cui è 

stata utilizzata la tecnica di Pennebaker, e dei risultati ottenuti.

1) Nei casi di perdita recente di persone care, o di traumi gravi recenti, con richiesta 

al soggetto di scrivere di questi eventi i risultati sono stati invariabilmente nulli  

rispetto a qualunque variabile esaminata (Gidron et al.,1996; Range et al., 2000; 

Segal et al., 1999; Stroebe et al., 2002). Una possibile spiegazione a questi risul-

tati (Pennebaker e Chung 2007) è che gli interventi di scrittura effettuati subito 

dopo traumi gravi interferiscano o si scontrino con difese quali la negazione, 

il distacco, la distrazione, il distanziamento del tutto adattive a ridosso di un 

trauma. In aggiunta alla gravità dei traumi considerati, e al loro essere recenti, è 

importante considerare come in tutti questi casi il soggetto non possa apportare 

alcuna modifica alla situazione traumatica sul piano della realtà esterna. Appare 

dunque sconsigliabile l’impiego della tecnica della scrittura,  fino ad 1-2 mesi 

dopo un evento traumatico non solo perché inutile, ma anche perchè potrebbe 

risultare nocivo per i soggetti (McNally et al., 2003);
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2) In caso di malattie croniche in fase di grave pericolo di vita, con richiesta al 

soggetto di scrivere della malattia (de Moor et al., 2002) i risultati ottenuti sono 

stati nuovamente nulli. Le considerazioni che possono esser fatte per spiegare tali 

risultati sono simili a quelle del punto precedente. Anche in questo caso, infatti,  

la persona viene spinta a pensare, in assenza di un aiuto professionale più specifi-

co, a un problema fortemente attuale, su cui forse pensa/si preoccupa fin troppo, 

e rispetto al quale può esercitare poca influenza reale.

3) In caso di malattie croniche gravi ma non implicanti immediato pericolo di vita 

con richiesta al soggetto di scrivere di eventi difficili della propria vita (Kelley 

et al, 1997; Petrie et al., 2004; Rossi et al. 2007; Smyth et al., 1999 ; Taylor 

L.A. et al., 2003; Warner et al, 2006) sono stati ottenuti risultati costante-

mente positivi sulle diverse condizioni esaminate, compresi indici biologici 

documentabili. Questo suggerisce come le persone con malattie anche molto 

serie, ma non in grave pericolo di vita immediato, rispondano positivamente 

alla scrittura. Appare utile sottolineare, inoltre, come in questo tipo di situa-

zioni, anche se in misura variabile, il soggetto abbia la possibilità di esercitare 

un’influenza sulla situazione reale come, ad esempio, migliorando la propria 

aderenza ai trattamenti.

4) In caso di malattie croniche di media gravità o situazioni di vita mediamente 

stressanti con richiesta ai soggetti di scrivere della malattia o della situazione che 

stanno vivendo (Broderick et al., 2007; Norman et al., 2004; Pastena et al. 2007; 

Pepe et al., 2011; Solano et al., 2003; Spera et al., 1994; Stanton et al., 2002; 

Renzi et al., 2013) sono stati ottenuti risultati costantemente positivi, anche su 

indici biologici empiricamente documentabili. La minor gravità delle situazioni 

cui si fa riferimento, la possibilità di esiti positivi per il soggetto, con spazi per 

esercitare una certa influenza sulla circostanza da affrontare, probabilmente ren-

dono utile in queste situazioni chiedere di scrivere sulla situazione attuale.

Sinteticamente è dunque possibile aff ermare che la tecnica della scrittura risulta consigliabile 

in situazioni cliniche:

- quanto più un disagio attuale non è di tale gravità da indurre ad ipotizzare un aiuto 

professionale tradizionale

- quanto più sono ipotizzabili esiti positivi o comunque miglioramenti di una certa 

entità, e quanto più il soggetto è in grado di influire su questi esiti;
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- in caso di disturbi post-traumatici, ad almeno 1-2 mesi dal trauma stesso.

Queste indicazioni appaiono tanto più valide quando si ritiene utile richiedere al soggetto di 

scrivere della situazione che sta attraversando, piuttosto che di un evento a sua scelta, condi-

zione che permette al soggetto di graduare l’impatto dell’intervento stesso. 

COME E PERCHÉ FUNZIONA LA TECNICA DELLA SCRITTURA 
 Dobbiamo innanzitutto scartare spiegazioni semplicistiche, come un eff etto “rasserenante” 

sul tono dell’umore o modifi cazioni comportamentali. Il tono dell’umore risulta infatti peg-

giorato immediatamente dopo l’esperienza di scrittura di eventi traumatici, eff etto che peral-

tro scompare nel giro di due settimane (Pennebaker, 1997). Per quanto riguarda il secondo 

aspetto, una meta-analisi sulla popolazione sana (Smyth, 1998), ha mostrato come la tecnica 

della scrittura non mostri eff etti sui comportamenti legati alla salute. 

Come aff ermano Pennebaker e Chung (2007) sembra molto improbabile trovare una causa 

unica per un fenomeno così complesso, che si svolge lungo l’arco di mesi, e che può essere 

esaminato a diversi livelli (psicologico individuale, sociale, fi siologico). Seguono le diverse 

spiegazioni, non necessariamente alternative, che sono state proposte negli ultimi anni sull’ef-

fi cacia della tecnica:

1) Riorganizzazione mentale di un evento o situazione traumatica, attraverso la pro-

duzione di una narrazione intorno ad esso. Stendere il resoconto di un evento 

consente di:

- (Ri)costruire il signifi cato all’accaduto, non solo dell’evento preso isolatamente, 

ma anche dei suoi eff etti sulla nostra rete sociale, sulle nostre abitudini quoti-

diane, e simili.  Il lavoro narrativo consente dunque la creazione di legami tra 

l’evento traumatico e altre esperienze del proprio passato e presente, favorendo 

l’integrazione del trauma all’interno della rete dei ricordi e delle convinzioni per-

sonali (Pennebaker e Keough, 1999).

- Semplifi care il ricordo: l’eff etto complessivo della costruzione di un buon rac-

conto è che la  storia viene descritta in maniera semplice e compatta (Pennebaker, 

1999).

-  Cambiare prospettiva: si è notato che la salute migliora quando si verifi ca un 

cambiamento (spontaneo) nel corso delle sedute di scrittura nell’uso dei prono-

mi personali da quelli in prima persona singolare (io, me, mio) a quelli di altro 

tipo (noi, voi, lei ecc.) o viceversa (Campbell e Pennebaker, 2003).  A sostegno 

dell’ipotesi che i benefi ci della narrazione siano dovuti ad una riorganizzazione 
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mentale dell’evento traumatico piuttosto che ad uno “scarico” emozionale vi sono 

alcuni dati empirici. Nello specifi co, si è verifi cato che la semplice elencazione di 

fatti ed emozioni relativi ad un evento traumatico non ha alcun eff etto, mentre 

lo ha la costruzione di una trama narrativa (Pennebaker e Beall, 1986; Schoutrop 

et al., 1997; Smyth, 2001). Ulteriori indicazioni vengono dall’analisi linguistica 

dei protocolli ottenuti
3
. Se il miglioramento nello stato di salute fosse semplice-

mente dovuto ad uno “scarico” emozionale, dovremmo trovare una correlazione 

lineare positiva tra numero di parole indicanti emozioni negative e stato di salute; 

quello che si riscontra invece è che lo stato di salute migliore si verifi ca nei sog-

getti che producono scritti contenenti un numero intermedio di parole emotive, 

indicanti un contatto ottimale, cognitivamente organizzato, con l’emozione, più 

che il massimo scarico. Una correlazione lineare positiva si riscontra invece tra lo 

stato di salute e il numero di parole “cognitive”, indicanti cioè insight, causalità, 

assimilazione. Gli eff etti sono più evidenti quando il numero di parole cognitive 

aumenta nel corso delle 4 sedute di scrittura. Sono invece quasi nulli se già dalla 

prima seduta il soggetto appare in grado di produrre una storia coerente.

2) Attivazione di una traduzione dal non-verbale al verbale.

L’importanza per la salute mentale e fi sica di una codifi ca verbale di un contenuto imma-

gazzinato in forma non verbale è presente lungo tutto un arco di teorizzazioni psicoana-

litiche.

Pennebaker e Chung (2007) formulano un parallelo tra la traduzione in parole di un’e-

sperienza emozionale e la traduzione di un segnale analogico in termini digitali, numerici. 

Fintanto che un’emozione o un’esperienza rimangono in forma “analogica”, non possono 

essere comprese, né dotate di signifi cato e collegate con il resto dell’esperienza dell’indivi-

duo. “Una volta che l’esperienza è tradotta in linguaggio può invece essere elaborata in ter-

mini concettuali. Nel formato linguistico, l’individuo può assegnare signifi cato, coerenza, 

struttura. Questo permette all’evento di essere assimilato e, infi ne risolto e/o dimenticato”.

3  Attraverso un dizionario appositamente costruito, il Linguistic Inquiry and Word Count (Pennebaker e Francis, 

1996). Una trattazione esauriente in materia si può trovare in Alparone et al., 2007; in Solano L. (a cura di) 

Scrivere per pensare. Franco Angeli Editore.
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3) Incremento della memoria di lavoro

Klein e Boals (2001), nell’ambito della ricerca nelle scienze cognitive, hanno realizzato un 

intervento di scrittura con studenti universitari ottenendo un incremento della Memoria 

di Lavoro nel gruppo sperimentale e non nel gruppo di controllo. I miglioramenti nella 

Memoria di Lavoro risultarono direttamente correlati con i punteggi agli esami nel seme-

stre in corso e in quello seguente. I dati ottenuti sono a sostegno dell’ipotesi che un ricordo 

scarsamente organizzato di un’esperienza traumatica possa esercitare un eff etto limitativo 

sulle capacità della Memoria di Lavoro (e quindi sull’attenzione) e che una migliore orga-

nizzazione del ricordo stesso possa ridurre questo eff etto limitativo. 

Riassumendo brevemente possiamo sintetizzare come segue:

1) le persone possono trovarsi ad affrontare nella loro vita situazioni o eventi trau-

matici, che possono non essere sufficientemente elaborati mentalmente, né suf-

ficientemente condivisi con altre persone

2) questo fa sì che il ricordo venga registrato in forma molto grossolana, scarsamente 

verbale, disconnessa dalle altre aree della mente, impedendo la regolazione delle 

emozioni connesse e la “diluizione” dell’esperienza nell’insieme delle altre espe-

rienze di vita della persona

3) tutto questo esercita un influsso negativo sulla salute mentale e fisica

4) la scrittura sull’evento aiuta a modificare questo quadro, portando la mente a 

focalizzarsi sul ricordo e sulle emozioni ad esso connesse, consentendo la creazio-

ne di connessioni con le altre esperienze dell’individuo, costituendo punti di vista 

diversi, attivando una traduzione dal non verbale al verbale ed infine favorendo 

la diluizione e definitiva “archiviazione” del ricordo.

RIFLESSIONI CONCLUSIVE: TECNICA DELLA SCRITTURA E PSICO-TERAPIA

Il pregio maggiore del lavoro di James Pennebaker è quello di aver inaugurato uno dei pochi 

fi loni di ricerca che, invece di indagare gli eff etti negativi di qualche fattore psicosociale, 

mostra eff etti positivi sulla salute (senza distinzioni tra fi sica e mentale) di una procedura che 

si confi gura come una vera e propria tecnica di promozione della salute. Tale tecnica risulta, 

infatti, applicabile a chiunque, senza la necessità di una domanda specifi ca preesistente.

Il lavoro di scrittura, tuttavia, può essere anche visto come un tentativo di riproduzione per 

analogia di una situazione di psicoterapia (“espressiva” e “focale”): un miglioramento della 
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salute fi sica e mentale è un obiettivo e un eff etto comune a entrambe le tecniche, e allo stesso 

modo molti dei fenomeni invocati per spiegare l’eff etto della scrittura sono stati utilizzati 

anche nello spiegare l’effi  cacia di un processo psicoterapeutico. Si ritiene a questo punto 

utile sottolineare con chiarezza come si stia parlando di una situazione analoga, tra scrittura 

e psicoterapia e non della stessa cosa. E la diff erenza, prima ancora che nella tecnica, sta nei 

soggetti cui viene applicata, che non sono persone che richiedono un intervento psicologico, 

ma rientrano nella popolazione generale. E’ evidente che nel caso della tecnica della scrittura 

stiamo parlando di situazioni ben diverse da quella di chi richiede una psicoterapia, specie 

in un momento storico come questo in cui la psicoterapia non va particolarmente di moda. 

Un altro aspetto che può essere oggetto di rifl essione riguarda una possibile analogia tra i pro-

cessi alla base dell’effi  cacia della tecnica della scrittura e quelli alla base di alcuni modelli psi-

coterapeutici. Tutti i dati a disposizione convergono nel sostenere che gli eff etti della scrittura 

non dipendano da una semplice “espressione” nel senso di “mettere fuori”, “liberarsi di” emo-

zioni, da modifi cazioni del comportamento o modifi cazioni immediate del tono dell’umore.

Al contrario, i dati a disposizione convergono nel sostenere che gli eff etti della scrittura di-

pendono da:
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AAA – ADOLESCENTI CERCASI

l’Arte come luogo di Aggregazione Alternativo

di Elena E.Giunta*

* Designer e arteterapeuta. PhD in Comunicazione Multimediale, lavora come ricercatore e docente a contratto 

(Politecnico di Milano, Dipartimento di Design) sui temi della percezione visiva e della relazione comunicativa 

complessa uomo-artefatti-spazio. Come arteterapeuta opera nel privato e in strutture convenzionate, conducendo 

percorsi individualizzati per minori e adolescenti, disabilità intellettiva, disturbi post-traumatici, area benessere.

ABSTRACT

Riccardo Dalisi, tra i primi autori a parlare di “diritto alla creatività”, considera fon-

damentale per la vita presente (dei singoli e delle comunità) stimolare una compren-

sione “altra” delle cose e creare naturali condizioni di prevenzione della depressione 

cui gli individui, in maggioranza proprio giovani, sono sempre più sovente soggetti. 

Per questo si è avviato, sperimentalmente, un ateliér arte-terapeutico all’interno di 

un servizio territoriale per adolescenti (CAG): un luogo dove proteggere e allenare il 

“capitale sociale/creativo” dei ragazzi del territorio; uno spazio creativo permanente 

per la promozione del benessere e la prevenzione del disagio.

La presenza di un’arteterapeuta come risorsa stabile all’interno dell’équipe educativa 

di una CAG ha, inoltre, contribuito ad articolare lo sguardo sui gruppi e le modalità 

di lettura delle dinamiche di comunicazione non verbale. L’Arte come linguaggio si 

è qualifi cata alla stregua di altri “codici” espressivi più tradizionalmente parte del ba-
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gaglio CAG (come la musica o la danza) e ha dato vita anche ad un sistema di off erte 

di aggregazione art-based alternative/integrative alla pratica di atelier.

“Si dice che è creativo chi riesce nel suo campo a tirar fuori qualcosa di “nuovo” capace 

di proiettarsi nel futuro. In un certo qual modo crea il futuro, contribuisce… a determi-

narlo. Basta questo a cogliere il potenziale sociale che vi è in questo termine.
1
”  L’ateliér 

all’interno di un servizio territoriale per adolescenti, come il CAG, si propone come 

luogo contenitore, collettore e promotore, del “capitale sociale/creativo” dei ragazzi 

del territorio; uno spazio creativo permanente per la promozione del benessere e la 

prevenzione del disagio.

E’ Riccardo Dalisi tra i primi autori a parlare di “diritto alla creatività”: nel suo testo 

Creare con le mani
2
  mette in diretta relazione le ricadute che le pratiche del fare (fi -

nalizzate appunto allo sviluppo delle capacità creative di ogni individuo) producono 

1 Dalisi,R. 2006. Creare con le Mani. Milano: Franco Angeli. Pag. 11

2 Dalisi,R. 2006. Op. cit. Milano: Franco Angeli

Fig.1 – foto-collage dello spazio destinato all’attività
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in  termini di valore sociale. Secondo l’autore la creatività è fondamentale per la vita 

presente (dei singoli e delle comunità) poiché in grado di stimolare una compren-

sione “altra” delle cose e creare naturali condizioni di prevenzione della depressione 

cui gli individui, in maggioranza proprio giovani,  sono sempre più sovente soggetti. 

L’atelièr è il luogo privilegiato per l’attivazione e l’allenamento di tre delle intelligenze 

che Gardner
3
  identifi ca come “le chiavi del futuro”: intelligenza creativa, i. estetica 

e i. sintetica.

Per questa ragioni, è sembrato opportuno attivare all’interno del CAG Supernova di 

Buccinasco
4
 uno spazio laboratoriale permanente, un ateliér di arteterapia ad apertu-

ra mono-settimanale, condotto come Open Studio 
5
. L’arteterapia come forma di pre-

sa in carico può avere sia funzione preventiva (PROMOZIONE DEL BENESSE-

RE) sia pedagogico/riabilitativa (RI-SOCIALIZZAZIONE) in funzione degli utenti 

e delle specifi che esigenze di cui sono portatori. L’ateliér avviato all’interno del CAG 

si è confi gurato
6
 come servizio primariamente dedicato ai frequentanti in un’ottica di 

promozione del benessere e attivazione delle risorse latenti 
7
, prevenzione del disagio 

sociale e, se presenti, delle cosiddette OHS
8
.

Alcuni numeri: 9, i mesi di attività nel servizio CAG; 31 utenti accolti; tra cui 8 

percorsi di tipo terapeutico; 60 ore di ateliér più 6 ore di equipe/confronto casi e 

restituzione.

L’attività è stata pensata e strutturata per accogliere un numero variabile di utenti, 

senza obbligo di frequenza. Di fatto l’ateliér ha accolto Ospiti in itinere, necessaria-

mente accordando il proprio “ritmo di inserimento” a quello della vita nel Centro, 

non indiff erente anche alla stagionalità (tempo atmosferico) e alle dinamiche scola-

stiche (periodi d’esame, vacanze programmate, etc). Per questa ragione non si può 

3 Gardner,H. 2005. Educazione e sviluppo della mente. Intelligenze multiple e apprendimento. Centro studi 

Erickson.

4 Servizio gestito nel triennio 2010/2013 dalle cooperative Azione Solidale e Aurora 2000, in ATI.

5 Hyland Moon,C. 2002. Studio Art Therapy. Cultivating the Artist Identity in the art therapist.  London-

Philadelphia: JK Publisher.

6 Nel suo primo anno di attività (2011/12); periodo cui si riferiscono i dati e igrafici qui riportati. L’attività e i 

numeri del secondo anno, appena concluso, sono ancora in corso di rielaborazione.

7 Per i benefici dell’arte terapia per la “persona media” vedi http://www.nurcha.it/page2.html.

8 Ordinary Human Sufferings - Papadopoulos, 2012
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parlare della costituzione di “un gruppo” di arteterapia e, di fatto, il possibile lavoro 

a livello delle dinamiche di gruppo è stato volutamente limitato e rimandato ad altri 

contesti
9
.

L’ateliér di arteterapia si è confi gurato, pertanto, come uno spazio individualizzato, 

seppure in setting di piccolo/medio gruppo. L’attività ha accolto utenti occasionali, 

e un gruppo stabile (seppure in momenti diversi) di utenti attivi; si segnala anche 

un discreto numero di “curiosi” o partecipanti (anche fedeli) non operativi. L’équipe 

educativa ha ritenuto opportuno incorporare nel gruppo stabile alcuni soggetti di 

questo ultimo sottogruppo-utenti nella convinzione che per gli stessi, anche la sola 

esperienza del setting (con funzione basic di spazio transizionale) potesse essere fun-

zionale ad un miglioramento di stato.

Dall’attività è emerso un insieme di genere, a prevalenza maschile, di età media in-

torno ai 16/17 anni. 

Nessuno degli utenti-frequentanti manifestava disagio conclamato
10

, di tipo patolo-

gico; una piccola minoranza di soggetti si auto-presentava “in soff erenza” psico-emo-

tiva, rispetto alla situazione contingente
11

. Il dato conferma l’orientamento di recenti 

studi (v. Trauma grid of  Adversity-Activated-Development di Papadopoulos, 2011) 

sulle forme specifi che del disagio che si sviluppa di fronte alle avversità: intendendo 

9 i.e. knit café, b®and identity, ateliér estemporaneo, laboratori tematizzati (segnaletica, poesia urbana, writing).

10 tantomeno aveva, in essere, diagnosi di tipo psichiatrico.

11 Adolescenza come avversità.

Fig.2 – visualizzazione andamento presenze nei nove mesi di apertura
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l’adolescenza come una fase trasformativa che richiama il soggetto a forti dinamiche 

adattive, possiamo assumere la descrizione dello “stato di disagio” che ne deriva come 

una reazione opportuna, quasi fi siologica, che può registrarsi però come più o meno 

funzionale ma sicuramente non-patologica di per sé.

Ciò sostiene, e conferma anche, la coerenza applicativa di una metodologia di presa 

in carico come quella arteterapeutica, dove non si “dialoga”, per così dire, con la parte 

malata ma si va a stimolare la “parte sana”, le risorse residue e quelle latenti: ovvero 

si attua e si attiva un processo, per dirla con Malaguti, di resilienza assistita nel caso 

di disagio patologico oppure processi di scaff olding o empowerment che vanno a 

stimolare la resilienza naturale dei soggetti.

La specifi cità qualifi cante di un percorso di arteterapia, rispetto ad altre forme di 

presa in carico, è data dalla possibilità di lavorare su specifi ci obiettivi emancipativi 

per la persona by-passando sia i limiti dei contesti formativi/aggregativi classici e 

strutturati (come gruppi sportivi, circoli, contesti scolastici, etc.) sia il limite lingui-

stico, liberando la comunicazione, anche profonda, poiché tutti i partecipanti cam-

biano codice: in ateliér si parla infatti il linguaggio dell’Arte e della comunicazione 

per immagini. L’ateliér si è confi gurato come un luogo “protetto” nel quale i soggetti 

coinvolti hanno potuto stabilire legami di fi ducia suffi  cientemente buoni per far 

emergere alcuni nodi del proprio percorso o del proprio stato, nel hic et nunc. Sono 

state proposte e rese disponibili in ateliér tutte le tecniche artistiche anche se si può 

rilevare, riguardando ex-post la scelta dei materiali, una prevalenza delle preferenza 

per le tecniche umide e per la modellazione con argilla.  Complessivamente i percorsi 

Fig.3 – composizione delle “forme” di frequentazione e presenza “di genere”.
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più signifi cativi si sono orientati al mondo interno, attivando processi di regolazio-

ne emotiva, e di collocazione/ri-collocazione del Sé in relazione. Per altri ragazzi il 

lavoro con i materiali ha intercettato il vissuto corporeo, indugiando sui limiti di 

percezione/dis-percezione del proprio Sé, anche in relazione con l’Altro.

La terapia artistica si fa necessariamente partendo dagli elementi formali che il pa-

ziente propone, più o meno consapevolmente. Ogni percorso in ateliér si apre con 

alcune “sessioni libere” nelle quali il soggetto sperimenta e scopre, con accanto l’ar-

teterapeuta, qual’è il suo stile di comunicazione “spontaneo” (inizio del processo ter-

ziario, secondo Arieti) e quale la sua dimensione estetica naturale; a partire da questa 

cornice l’arteterapeuta metterà poi elaborazione, controllo, relazione, riabilitazione, e 

così via creando opportune zone di sviluppo prossimale (Vygotsky, 1934).

Dall’attività condotta possiamo riportare quanto segue:

rispetto al MONDO INTERNO il gruppo ha: raccolto e lavorato vissuti del pas-

sato e del presente; maturato rappresentazioni di stati emotivi e espresso/esperito 

tensioni regressive; trattato, infine, materializzazioni fantasmatiche.

Il trattamento arteterapeutico, secondo il Modello Polisegnico, ha investito preva-

lentemente sulle funzioni Strumentale e Immaginativa (si segnala un unico percorso 

Fig.4 e 5 – Esempi di produzione catartica (a sx, un’opera del percorso di Clara) e fantasmatica (a dx, opera conclusiva 

di Debora)
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nel senso di una ri-elaborazione riparativa dei vissuti
12

) – rispetto al materiale simbo-

lico di cui sopra, sono state proposte procedure tecniche, accompagnando intenzioni 

di senso, orientate alla catarsi, alla stimolazione dell’immaginario (anche giocando 

una buona parte della comunicazione per immagini non tanto sul prodotto artistico 

ma affi  dandosi alla tecnica Recettiva
13

), alla costruzione concreta di rappresentazioni 

esteticamente accettabili.

Presente anche la dimensione di pre-fi gurazione del nuovo o della dimensione oniri-

ca (nella duplice accezione di fantasie e/o ossessioni-paure).

12 Rielaborazione di un lutto familiare.

13 Tecnica che prevede la “somministrazione” di opportuni input visivi per stimolare nuove produzioni o ri-ar-

rangiamenti dell’esistente.

Fig.6 – Esempi di processo strumentale, co-prodotto. Si tratta dell’avvio di un processo che ha sviluppato un movi-

mento creativo dal dis-organizzato all’organizzazione, e consentito agli utenti di sperimentare euristicamente il primo 

passaggio comunicativo dello sviluppo, quello fondante del Sé che va dalla traccia al segno.

Fig.7 – Esempio di percorso a funzione Personale
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rispetto al MONDO ESTERNO si sono riverberate, tra i soggetti, le produzioni 

sul tema del corpo, in particolare dell’identità soggettiva e relazionale, con alcune 

incursioni sul tema dell’altro in Sé (dialogo del principio femminile e maschile).

Il trattamento arteterapeutico ha investito prevalentemente sulle funzioni Interatti-

vo-comunicativa e Personale; – all’interno di queste funzioni comunicative, le “prati-

che del fare” non aiutano la messa a fuoco di contenuti del proprio universo interiore 

ma indugiano nella relazione con il mondo, cercano un’ aff ermazione, un riconosci-

mento sociale. Il “prodotto” artistico è promotore di autostima e gratifi cazione: at-

traverso il processo artistico, l’utente indaga, defi nisce e ricompone il confi ne del Sé; 

l’obiettivo è raff orzarsi socialmente per il tramite dell’arte. L’arte viene altresì usata 

dal paziente per stabilire o mantenere una relazione privilegiata con l’arteterapeuta: 

ciò che li lega non è lo strumento artistico utilizzato ma appunto la relazione gratifi -

cante dell’avventura estetica. 

La presenza di un’arteterapeuta come 

risorsa stabile all’interno dell’équipe 

educativa di una Centro di Aggre-

gazione ha contribuito ad articolare 

lo sguardo sui gruppi e le modalità 

di lettura delle dinamiche di comu-

nicazione non verbale. L’Arte come 

linguaggio si è qualifi cata alla stregua 

di altri “codici” espressivi più tradi-

zionalmente parte del bagaglio CAG 

e ha dato vita anche ad un sistema 

di off erte di aggregazione art-based: 

proposte creative “ready-to-use” all’interno dello spazio ludoteca (B®and-identity, 

progettazione e realizzazione di un sistema di Segnaletica “partecipata”, studio e re-

alizzazione/somministrazione di un questionario scripto-grafi co di ricerca sugli Im-

maginari Giovanili
1
, sessioni di spray-art open air, etc.). A titolo esemplifi cativo si 

cita qui il mini-ciclo di incontri Guerrilla art-making, attività pensata per il grande 

gruppo (in particolare il pensiero era nato sui bisogni di un gruppo/branco altamente 

1 I cui esiti sono stati presentati ai referenti del Comune di Buccinasco nel giugno 2012.

Fig.8 – Esempio di opera realizzata all’interno di percorso a 

funzione Interattivo-Comunicativa
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confl ittuale che gravitava attorno al Centro); obiettivo dell’attività era creare uno 

spazio in cui sviluppare/approfondire relazioni tra i ragazzi e tra ragazzi ed educatori, 

utilizzando un codice di comunicazione alternativo, in grado di modifi care (seppure 

temporaneamente) le classiche dinamiche intra-gruppo. Nello spazio del salone si 

è allestito, in modo estemporaneo, un ateliér socializzante che potesse fungere da 

stimolo/sviluppo per il "capitale creativo" latente, sia individuale sia di gruppo (v. 

fi gura 9).

La buona riuscita delle attività con-

nesse alla presenza di un ateliér di 

arteterapia nel CAG, che si è progres-

sivamente radicata (dopo un’iniziale 

“fase di test” del nuovo spazio si può 

rilevare un progressivo aumento dei 

frequentanti stabili – v. fi g.2) popo-

landosi per passaparola, fa immagina-

re come traiettoria futura del servizio 

un’apertura estensiva sia al territorio, 

per accogliere eventuali altri soggetti 

interessati
2
, sia ad una minoranza di 

soggetti fragili, segnalati/inviati dalle numerose realtà (sia appartenenti al circuito dei 

soggetti proponenti che non) presenti nelle immediate vicinanze
3
.

2 Fuori età rispetto al range CAG (14-21 anni).

3 e.g. disabili, utenti del SERT, anziani, etc.

Fig.9 – Attività in corso
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IL TUTTO È MAGGIORE DELLA SOMMA 

DELLE PARTI: PABLO MESA CAPELLA

di Mariella Sassone*

Pablo Mesa Capella nasce a Málaga (Spagna) nel 1982. Laureato in regia scenica e 

drammaturgia prima e in Comunicazione audiovisiva poi, si dedica al teatro curando 

regia e scenografi a di spettacoli e di performance artistiche. 

Dal 2010 lavora e vive a Roma, dove prosegue la sua ricerca artistica partecipando a 

festival ed a manifestazioni di arte contemporanea. In particolare nel 2012 partecipa 

al progetto Spam! Cartoline d’artista al Pastifi cio Lab (Pastifi cio Cerere, Roma) e nel 

2013 cura il progetto Cartes de visite Materia sensibile alla Fondazione Pastifi cio Cerere 

di Roma, a cura di Sguardo Contemporaneo. Nel novembre-dicembre dello stesso anno 

presenta la personale Deus ex machina (messa a punto) nella galleria La Stellina Arte 

Contemporanea a cura di Stella Bottai.

Le sue opere sono state in mostra all’interno della collettiva Wunderkammer. Camere 

delle meraviglie all’Accademia del Belgio di Roma (a cura di Antonio Nardone in colla-

borazione con Emmeotto e Paola Cardano Arte Contemporanea, nel novembre 2013). 

A dicembre e gennaio realizza una mostra a Bruxelles “Les mondes particuliers” nella 

galleria Antonio Nardone.

* Counselor
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H
o incontrato Pablo dopo aver visto le sue opere sul web. Cercare il suo nu-

mero di telefono e chiamarlo è stato tutt’uno. Tre i motivi. Primo: a solo 

trent'anni è riuscito ad imporsi in un modo così brillante sulla scena arti-

stica romana. Secondo: la sua opera mi sembra l’attuazione del noto e fondamentale 

principio gestaltico "il tutto è maggiore della somma delle parti". Terzo: lavora con 

le foto e la fototerapia è un’eccellenza di Nuove Arti Terapie.

Arriva con la bicicletta che lega a un palo e si scusa perché è appena uscito dal lavoro, 

sta installando una nuova mostra. Ci sediamo a un bar e senza indugio cominciamo 

a parlare. 

Sei un artista visivo e fai installazioni. Devo dire però, da profana ovviamente, che le tue opere 

più che installazioni mi sembrano composizioni, anche se questa parola di solito è patrimonio 

di altre discipline artistiche come la musica e la letteratura. Dico questo in quanto gli oggetti 

“messi insieme” non perdono  il loro signifi cato originario ma ne acquisiscono un altro dovuto 

proprio al modo in cui sono stati composti, ossia più che decontestualizzati sembrano riconte-

stualizzati. Che eff etto ti fa questa mia impressione e se e in che modo ti riguarda?
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Io vengo dal teatro, ho fatto il regista 

e lo scenografo, e la mia formazione è 

importante. Anche se da quando sono 

a Roma non faccio più teatro e mi oc-

cupo solo di arte contemporanea, nelle 

mie opere il “comporre” vuol dire pro-

prio allestire spazi, mettere insieme, 

creare dei legami e riscattare le foto. 

Che intendi per riscattare?

Da tre anni sto raccogliendo fotografi e 

in tutti i mercatini d’Europa …

… ho letto che ne hai più di cinquemila …

E’ vero, ho sempre avuto un forte interesse per mercati, negozi di antichità e luoghi 

simili, è una passione di famiglia. Mi aff ascinano gli oggetti che hanno un passato, 

che racchiudono un‘anima. Le foto sono una sintesi di tutto questo. Nel vedere le 

fotografi e buttate sulle bancarelle, foto che probabilmente sono le uniche tracce ri-

maste di quelle persone...

Ho cominciato a comprare immagini molto ricercate, è stato un investimento, Ora 

le ho tutte catalogate per misure, città d’origine, studio fotografi co eccetera e proprio 

lavorando con le foto, dopo averle guardate e tenute in mano, mi è venuto in mente 

il progetto Cartes de visite. Materia sensibile che ho presentato per prima volta nel 

2012 al Festival Seminaria Sogninterra.

E' stato il mio esordio nell'arte installativa. Le fotografi e da sole forse non hanno 

valore ma tutte insieme diventano materiale da costruzione, mattonelle per rivestire 

uno spazio che ha perso la sua destinazione originaria per assumerne un'altra, ad 

esempio al Seminaria è stata fatta in un palazzo abbandonato. E' un album all'aper-

to, persone anonime trovano una nuova esistenza.  Oggi siamo abituati a fare e a 

farci delle foto ma un tempo non era così, la fotografi a era un evento nella vita delle 

persone. E poi c’è la provocazione dell’allestimento, queste immagini così uniche e 

preziose vengono allestite all’esterno. 

Sia in passato, quando facevo teatro, e anche ora che faccio installazioni mi interessa
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creare un disturbo iniziale che induca lo spettatore a fermarsi e a fare una ricerca più 

profonda. Una sollecitazione diversa da tutte le altre che ogni giorno ci bombardano.

Vuoi sedurre lo spettatore?

Sì, e se è amore a prima vista lo spettatore si ferma. In fondo così nascono le mie 

opere,  un'immagine mi seduce, catalizza la mia attenzione e i miei pensieri e l'opera 

nasce proprio  sviluppando le sollecitazioni e le  emozioni che mi ha dato. 

Mi sembra che tu abbia detto, in un’altra intervista, che ti interessa la ricerca sulla me-

moria.

Anche se non vogliamo trattare direttamente questo tema, la memoria e' la risorsa 

fondamentale della nostra esistenza, c’è sempre. L'opera è comunque la rappresenta-

zione di una memoria, memoria emotiva del vissuto, memoria del subconscio, la me-

moria onirica come quella che rappresento con il lavoro delle campane, etc. In queste 

però il punto di partenza è l’immagine classica, la composizione della natura morta 

pittorica, per passare a una natura morta tridimensionale, un micro cosmo chiuso e 

protetto dal vetro e dalla sua fragilità e le foto  diventano attori di quel micro cosmo. 

E’ un’elaborazione surreale che non ha alcuna motivazione apparente ma che pian 

piano acquista signifi cato. Sto sperimentando altre tecniche di elaborazione sempre 

diverse, anche se alcuni mi hanno suggerito di sviluppare una forma stilistica unica e 
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personale, ma a me in piace cambiare, come 

a teatro, ogni spettacolo è diverso. Per me 

è importante sperimentare un processo di 

creazione ogni volta diverso.

In Deus ex machina (messa a punto) sono 

partito dal materiale, ferro e acciaio, con 

l'intento di mettere a confronto i simboli 

del cristianesimo e dell'islam.

Quando parliamo di simboli non siamo 

portati a interagire con essi, li utilizziamo  

con facilità e leggerezza senza pensare a quel 

che c’è dietro, per me è stato importante 

creare un'interazione con essi  in quanto 

non è detto che simboli secolari non deb-

bano essere attualizzati. Non siamo abituati 

a vedere una croce accanto ad una mezza 

luna, ed io ho issato entrambi questi simboli su una stessa base.  Il materiale utilizza-

to è il ferro che viene lavorato dai visitatori che realizzano un piccolo ma signifi cativo 

intervento alla scultura con degli attrezzi messi a disposizione. Per questo la galleria 

è stata allestita come un'offi  cina. Poi accanto ho installato un unico asse d'acciaio sul 

quale sono issati entrambi i simboli. Ferro è un materiale impuro, l'acciaio è incor-

ruttibile ed in questo processo di unifi cazione la  luna con la croce diventa un totem. 

Una camera fotografava  l’intervento dei visitatori sull’opera, creando un’interazione 

diretta e signifi cativa. 

Che vuol dire essere artista per te... 

Il bisogno di immaginare, ideare, realizzare e portare a termine idee, desideri, insom-

ma tradurre di forma plastica quello che ho in mente.

Penso alle mie opere tutto il giorno, anche quando vado in bicicletta, ho sempre 

in mente cosa e come posso realizzare; il come è importante in quanto, ho bisogno 

di  una forma partecipativa, il senso di una mostra statica non mi piace, voglio che 

si veda chiaramente il processo. E' una sfi da la realizzazione di un progetto, imma-
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ginare che quello che ho in mente possa essere realizzato, ed è divertente cercare i 

materiali per realizzarlo al meglio.

Mi colpiscono le parole "una mostra statica non mi piace, voglio che si veda il processo". 

In che modo questo processo è importante per te, cosa soddisfa del Pablo uomo ed artista?

Io non posso fermarmi e dire ‘è così’ oppure ‘devo fare questo’, la mia evoluzione 

non va il linea retta e questo è arricchente ed aff ascinante. Solo la bellezza ti permette 

di fermarti ed esplorare altre dimensioni parallele, questa é la salvezza, ed é sempre 

presente, qualsiasi cosa stia facendo. Considero un privilegio il potermi esprimere 

con gli strumenti dell’arte. 

La tua attività  artistica è solo espressione o anche ri-costruzione?

Costruzione sicuro, c'è' sviluppo dietro ad ogni cosa, ad ogni intento di voler fare.

C’è impiego di tempo mentale, psichico, che mi fa crescere in modo diverso più 

completo, più complesso. All’inizio prendi la vita in modo incosciente, ma poi ti 
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chiedi voglio davvero impiegare tutto il mio tempo a fare questo? C'è una predispo-

sizione a interagire con la realtà in modo diverso. E questo non posso ignorarlo.

Arte è anche disciplina soprattutto per altre forme d’arte quali ad esempio il musicista, 

il ballerino, il pittore, etc ... Per un artista che fa installazioni, esiste ed in che modo c'è 

disciplina? 

Per me è importante individuare di cosa voglio parlare, l'individuazione all'inizio è 

diffi  cile perché c'è un bombardamento di idee, allora scrivo, faccio schemi, etc. C’è 

una fase di raccolta che potrebbe essere interminabile, ma ad un certo punto occor-

re dire basta perché altrimenti non si passa al secondo livello che è la lavorazione. 

L’installazione ha un fascino particolare perché è diversa ogni volta ti permette di 

lavorare in maniera diversa e con una quantità infi nita dei materiali.

Cosa vedi come tua crescita personale e professionale? 

Più faccio più voglio fare, vorrei solo fare questo, ho tante cose in mente che vor-

rei portare avanti. Forse vorrei tornare al 

teatro, anche se è diffi  cile in quanto oc-

corrono mezzi economici ed è comunque 

necessario coinvolgere molte persone. Fare 

l'artista visivo è più autonomo nella fase di 

creazione e d’elaborazione, devo solo gesti-

re me stesso.

Questa tecnica della composizione (mi ri-

ferisco in particolare alle campane) a chi e 

perché la consiglieresti?

Comporre, prima di essere arte, è un at-

tività che permette di fare qualcosa di di-

verso rispetto alla quotidianità. Vuol dire 

concentrarti ad altro, sperimentare un 

altro livello mentale creativo, fermare il 
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tempo; e questo di solito non si fa, molte volte anche per pigrizia. Prendersi il tempo 

per comporre di maniera creativa sicuramente apporta un benefi cio. Comporre a 

volte fa uscire della banalità, della ripetizione, e questo è di per se positivo.

Cosa vorresti dire ai nostri lettori?

Mi piacerebbe che vedessero dal vivo i miei lavori e sapere come potrebbero interagi-

re con la mia proposta, vorrei chiedere a loro che eff etto gli fa. Vorrei parlare con loro.
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TOCCARE E NON GUARDARE È UNA COSA 
DA IMPARARE!
Come nella cecità si è in grado di vedere oltre: 
l’esperienza dei musei tattili in Italia

di Carlo Coppelli*

* CARLO COPPELLI Arte terapeuta - docente di Discipline Plastiche ed Educazione Visiva/Istituto Superiore 

d’Arte di Modena- Formatore- conduce laboratori espressivi  con tecniche di arte terapia presso diversi spazi 

espositivi e museali nazionali.

D
i Michelangelo, si racconta che, all’epilogo della sua vita, ormai cieco, si 

facesse condurre davanti al torso del Belvedere e colà giuntovi, lo toccasse, 

lo accarezzasse ed infi ne, lo abbracciasse per poter memorizzare l’anima 

stessa, l’essenza di quella scultura.

Al di là della attendibilità storiografi ca di questo aneddoto, è almeno signifi cativa la 

suggestione della metafora che così potrebbe essere interpretata:

L’artista onnisciente, emblematico del rinascimento, colui che attraverso la sua perso-

na e la sua opera ha unifi cato le arti visive ( scultura, pittura, architettura, ma anche 

poesia), abbandonato dalla propria vista, alla fi ne dei suoi giorni si affi  da al tatto, al 

sapere e alla memoria delle dita; a quella, che noi, uomini contemporanei, ora defi -

niamo “percezione aptica”, ovvero l’attiva collaborazione della cenestesi con il tatto. 

Per “cenestesi” possiamo, altresì, intendere tutte le informazioni relative alle diverse 

articolazioni del corpo, come tirare e spingere, tendere e rilassare, irrigidirsi e fl etter-
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si, aderire e staccare, sbilanciare ed equilibrare, strisciare e saltare; mentre per tatto 

consideriamo , in un certo senso, il terminale cosciente di tutte queste azioni, invece 

tendenzialmente astratte.

Se consideriamo come obiettivo fondamentale dell’essere umano quello di riuscire a 

percepire la conoscenza del sè e la diff erenza fra il sè ed il mondo esterno, allora pos-

siamo intuire come la condizione del non vedente possa essere necessariamente un 

percorso ad ostacoli e, nel contempo, come questa percezione aptica assuma un’im-

portanza sostanziale nel superamento di questi ostacoli. 

Allo scultore cieco Felice Tagliaferri, durante una sua visita alla Cappella Sansevero di 

Napoli non era stato consentito di poter  toccare la scultura del Cristo Velato.

Questo in realtà ha determinato come conseguenza, la reazione ( certamente enco-

miabile) dello stesso Tagliaferri, il quale ha poi intrapreso l’impresa epica di rifare 

l’opera  realizzando un prodotto del tutto verosimile, che è stato esposto in varie sedi 

in tutta Italia.

La connotazione, diviene un’articolata azione esplorativa, di ricerca e di ridefi nizione 

continua, in defi nitiva, quella percezione dinamica che è alla base dell’esperienza 

estetica. Per queste ragioni, Rudolf Arnheim aff ermava: “…la modalità sensoriale 

attraverso la quale i ciechi si accostano agli oggetti del nostro mondo, li predispone a 

quel particolare tipo di cognizione che diciamo artistico” (cit. “Per la salvezza dell’ar-

te” Pag. 167).

Allo stesso tempo, assistiamo al paradosso per il quale al cieco, in molti ambienti, è 

concesso di poter toccare, sentire, con una certa libertà (Tagliaferri a parte), attivan-

do questa percezione dinamica, mentre al vedente, per ragioni di opportunità sociale, 

di abitudine, di inibizione ecc. ciò non è consentito. 

La diff usione di un certo analfabetismo sensoriale di ritorno, da parte degli adulti co-

siddetti normali e di un generalizzato impoverimento cinestesico anche nell’età dello 

sviluppo, penso sia “sotto gli occhi di tutti”. Si tratta di una vera e propria “cecità 

psicologica” (concetto ripreso nella seguente intervista) ovvero, di una diseducazione 

alla sensibilità cosciente le cui conseguenze ed eff etti, ora come ora, sono diffi  cilmen-

te quantifi cabili e qualifi cabili. Riguardano, ad esempio, problematiche di un “certo 

rilievo”, come la capacità di entrare in contatto, riuscire  a mettersi in ascolto, entrare 

in empatia, percepire ciò che ci circonda, riuscire a modulare le emozioni.

Perciò, non c’è da stupirsi del successo riscosso dalle ormai diff use iniziative di “cene
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al buio”, o di mostre come “dialoghi nel buio” proposte in varie città e sedi espositive 

diverse come Istituti per ciechi, ma anche gallerie e musei. Del resto questi ultimi 

sempre più si stanno attrezzando per accogliere utenze con necessità particolari  (labo-

ratori per bambini e adolescenti, ma anche per diversamente abili, pazienti psichiatrici, 

anziani ecc.) e questo, ben lungi dall’ essere uno snaturamento della sacralità museale, 

sta rappresentando un nuovo orizzonte di senso in grado di svecchiare le ormai vetuste 

peculiarità espositive del “guardare e non toccare”; un modo per rinnovare e meglio 

utilizzare il patrimonio artistico e culturale in possesso della collettività.

Insomma, la presenza di questi spazi, induce ad una radicale ridefi nizione del concetto di 

“visione”, fi no ad una ventina di anni fa ignorata sia dalla cultura uffi  ciale, come la Storia 

dell’Arte, la didattica museale, sia dall’educazione e dalla riabilitazione.

L’interesse suscitato verso nuove fasce di pubblico, come i bambini o persone svantaggiate 

o particolari, sembra aver risvegliato lo studio di modalità di lettura dell’opera meno con-

venzionali, meno vincolate all’ammirazione, alla semplice curiosità o allo studio. 

Il visitatore è sempre meno osservatore passivo e sempre più fruitore attivo, capace di 

una propria personale visione.

La visita, quindi diviene un’esperienza e l’arte un mezzo per mettersi in contatto con 

sè, attraverso l’opera, e con gli altri nelle attività di gruppo. 

L’arte visiva in questo modo riesce ad uscire dall’imperativo categorico della pro-

pria identità per diventare strumento di valorizzazione delle diff erenti sensibilità, di 

attivazione dei diff erenti sensi. Un modo, anche, per potenziare quella “sensibilità 

consapevole” svincolata da quella “sensibilità inconsapevole”, sinonimo di fragilità e 

instabilità nei confronti del mondo circostante e delle proprie pulsioni. 

In defi nitiva, un altro paradosso, quindi, è costituito dal fenomeno di inversione 

rispetto alla funzione prestabilita dei diversi luoghi espositivi: musei, gallerie e sale 

espositive indirizzate ai cosiddetti vedenti che, come si è detto, si stanno sempre più 

attrezzando per accogliere visitatori con esigenze particolari, mentre musei e sale 

espositive progettate per non vedenti, sempre più sono frequentati da vedenti, il 

tutto, comunque, con reciproca soddisfazione. 

Nello specifi co dei servizi off erti ai videolesi, sono state istituite eccellenze prese a 

modello a livello internazionale, come il Museo Omero ad Ancona e il Museo tattile 

di pittura antica e moderna “Anteros” dell’Istituto dei Ciechi Francesco Cavazza di 

Bologna, sedi che  contemplano  (seppur con strumentazioni diff erenti) sia una parte 
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espositiva che una laboratoriale, di ricerca, aperti sia ad una utenza specifi ca, come 

i non vedenti, sia aspecifi ca, di vedenti . Realtà ormai consolidate sono, ancora, il 

Museo Storico L. Braille di Milano, il Museo d’Arte Egizia di Torino, ma realtà signi-

fi cative sono state istituite anche a Varese, Trieste, Pordenone, Roma.

Nel fi lm del 1971 “Paese del silenzio e dell’oscurità”,  il regista Werner Herzog do-

cumenta la condizione dei sordo-ciechi, costretti a comunicare attraverso un alfabe-

to tattile in cui ogni parte della mano corrisponde ad una lettera; la conversazione 

quindi, avviene attraverso un insieme di toccamenti codifi cati fra soggetto ricevente 

e soggetto trasmittente. 

“Quando le nostre mani si lasciano, è come se fossimo distanti mille miglia”, aff erma 

Fini Straubinger, una delle protagoniste del lungometraggio. Pellicola che si conclu-

de con la scena di un uomo, (sempre un deaf-blind che avendo vissuto in una stalla 

con un cavallo per 5 anni, ha perso l’uso del linguaggio) il quale, mentre passeggia in 

un parco, incontra un albero e si soff erma a lungo a saggiarne la consistenza, a toc-

carlo, accarezzarlo, abbracciarlo, come se fosse l’essenza di un torso rinascimentale, o 

più semplicemente, della vita possibile.

Di seguito viene riportato, integralmente, il colloquio del 20 maggio 2013 con Lo-

retta Secchi, presso il museo d’arte tattile “Anteros” di Bologna.

Particolare dei bassorilievi esposti nella sala espositiva del museo Anteros

Impaginato corretto.indd   132Impaginato corretto.indd   132 25/10/2014   11:26:3225/10/2014   11:26:32



Nuove Arti Terapie 22/2014

133

L’INTERVISTA

Ci troviamo all’interno di uno degli spazi didattici del Museo Anteros, la sala dove sono 

esposte le traduzioni in bassorilievo di opere pittoriche soprattutto del rinascimento 

italiano e universalmente riconosciute. Il museo- laboratorio è annesso all’Istituto “F. 

Cavazza” di Bologna, che si occupa della formazione professionale dei non vedenti.

Il colloquio è con la dottoressa Loretta Secchi, curatrice e principale artefi ce del 

museo.

Da dove è partita l’idea di realizzare un museo di arte tattile?

Il progetto è nato nel 1994 presso la scuola di scultura applicata Assa di Bologna 

e a breve ricorerrà il ventennale della Sua ideazione. La fondazione vera e propria 

del museo risale al 1999; gli anni intercorsi tra il 1994 e il 1999 sono stati anni 

di ricerca, cercando di accostare le arti applicate di derivazione rinascimentale e 

di scuola fi orentina alla teoria dell’arte, alla psicologia della percezione e alla ti-

fl ologia. L’adozione del bassorilievo prospettico che noi utilizziamo per tradurre 

la pittura in valore plastico è funzionale alle esigenze cognitive delle persone non 

vedenti ed ipovedenti. 

Il modello essenziale è tratto dall’estetica e dalla Teoria dell’arte di matrice anglo-

sassone che ebbe origine presso l’istituto Aby Warburg, fautore del metodo secon-

do il quale l’opera viene studiata in un’ottica di interdisciplinarietà; al punto che 

“l’iconologia”, nel secolo scorso, fu defi nita “una storia dell’arte per ciechi”, in 

senso dispregiativo. In realtà lo studio iconologico penetra il contenuto intrinseco 

dell’opera e la legge come documento di tipo sociale, storico e umano. Noi abbia-

mo coniugato questi elementi creando un centro di ricerca che studia i processi 

mediante i quali percepiamo e signifi chiamo le immagini, principalmente in pre-

senza, ma anche in assenza di minorazione visiva.

Inizialmente non avevamo in mente di creare un  museo, bensì un centro di ricerca 

in grado di studiare i processi percettivi dei non vedenti., quindi di stabilire come 

funziona la mente umana in presenza o assenza di minorazione sensoriale, seguen-

do le diff erenti qualità della cognizione, della percezione e dell’interiorizzazione 

delle immagini. Tutto ciò si è trasformato in un museo che ha comunque conser-

vato una vocazione alla ricerca applicata.
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Soprattutto considerando il medium operativo che quotidianamente praticate, in che 

modo si attivano quei meccanismi di compensazione interna in grado di permettere una 

diversa percezione ai non vedenti o a coloro che hanno menomazioni anche diff erenti?

Le compensazioni, dal punto di vista sensoriale, si attivano soltanto se siamo in grado 

di trasferire da un senso all’altro quelli che sono dei veri e propri processi di percezio-

ne e cognizione delle forme.   

Il tatto educato dalla conoscenza, e aiutato dall’enunciato che anticipa il riconosci-

mento di ciò che si esplora tattilmente, potenzia il riconoscimento dell’oggetto reale 

e della sua rappresentazione plastica: quindi nel coordinare la percezione tattile su ciò 

che si sta toccando, possiamo riconoscere la forma geometrica degli oggetti, la loro 

sostanza, esercitare una modalità percettiva funzionale e ritrovare in quell’oggetto 

qualcosa che già conosco ma anche qualcosa che si dà come esperienza nuova.  

Da qui si può comprendere l’importanza di comunicare ai non vedenti il tema fi gu-

rativo e l’utilizzo strategico di immagini universalmente riconosciute, rappresentative 

della cultura visiva occidentale. 

La scelta dei capolavori ha origine nella notorietà dei capolavori, intesi come paradig-

mi conoscitivi della cultura umana occidentale o orientale. La scelta dell’immagine 

non solo in base alla riconoscibilità del soggetto, ma perché signifi cativa a più livelli 

di comprensione.  Se avviciniamo una persona cieca congenita alla “Nascita di Ve-

nere” di Botticelli, la consapevolezza che quello sia un capolavoro non lo faciliterà 

necessariamente nello sforzo cognitivo del riconoscimento, tuttavia, quella composi-

Il Cristo deposto del Mantegna e la Nascita di Venere del Botticelli in versione bassorilievo
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zione, che è una summa di signifi cati fi losofi ci  e culturali, gli comunicherà più cose, 

permettendogli lo sviluppo di facoltà intellettuali compensative la cecità.  

Consentimi una facile battuta, ma sembra che ci sia “un occhio di riguardo” anche ai 

cosiddetti vedenti. Ovvero, quando tu presenti queste grandi opere evitando il loro pattern 

pittorico abituale, attraverso il tatto, induci ad uno sforzo non soltanto di traduzione, ma 

di vera e propria trasformazione formale. Quando chiudi gli occhi, abbandoni il senso che 

utilizzi principalmente a devi attivarti per trovarne altri.

Questo vale soprattutto per il vedente, che, momentaneamente abbandonato il ca-

nale visivo, si ritrova a modifi care la propria modalità percettiva e a riconsiderare i 

sistemi mediante i quali apprende realtà e rappresentazione.

Dobbiamo essere molto attenti all’aspetto della condivisione dei contenuti estetici 

nell’essere umano: se una persona vedente si reca a visitare il Museo del Prado, o l’ 

Ermitage, si gratifi ca nell’osservare quelli che si possono considerare i massimi livelli 

raggiunti dall’arte nel comunicare più cose assieme. Ma se dialogo con una persona 

non vedente che potrebbe confondere la qualità estetica, ritrovandosi invece davanti 

ad un elaborato mediocre, come mi comporto? Lo oriento con pregiudizio al giudizio? 

Questa ingenuità è quanto di più complesso si possa aff rontare in termini di educa-

zione estetica e giudizio di valore.

Il nostro sforzo  è  quello di rendere accessibili questi capolavori, perché la ragione 

educativa, cioè, l’insieme di motivazioni che hanno condotto alla defi nizione, da 

tutti accettata, di “capolavoro” senz’altro risulta più importante ai soli criteri estetici. 

Non dimentichiamo mai che il nostro compito è quello della condivisione di modelli 

conoscitivi.

Nel tuo testo “l’educazione estetica per l’integrazione”, analizzi approfonditamente dell’e-

sperienza del museo e di tutto il lavoro di ricerca che l’ha anticipato, dal 1994 al 1999, 

anno dell’eff ettivo avvio dei laboratori. A questo punto, viene da chiedersi: perchè l’edu-

cazione estetica dovrebbe favorire l’integrazione?

La prima integrazione che si compie è fra l’individuo e se stesso, in quanto, nella 

relazione di conoscenza fra forma e contenuto recupera l’essenza stessa del proprio 
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esistere fatto di parvenza  e di sostanza. L’educazione estetica poi, intesa come  una 

disciplina educativa,  assolve alla funzione di raccordo con la dimensione scolastica, 

sociale, professionale, nel momento in cui attraverso il paradigma della complessità 

dell’opera d’arte e dell’universalità del linguaggio artistico, mette in relazione soggetti 

diversi fra loro, in grado di “sentire”  similmente.

Tu parli di “pedagogia speciale” delle arti;  puoi spiegare  cosa si può intendere con questa 

defi nizione?

Conoscere l’opera d’arte non è qualcosa di puramente spontaneo. Qualsiasi processo 

conoscitivo presuppone la capacità di entrare in sintonia e questo richiede la cono-

scenza del linguaggio che aff erisce alla disciplina di cui ci stiamo impadronendo. A 

monte di questo, vi è un processo educativo e una pedagogia speciale delle arti che 

tenga in considerazione specifi che esigenze del destinatario. La pedagogia specia-

le considera soprattutto gli elementi compensativi attivati in assenza di uno o più 

canali sensoriali. Nel caso della cecità, per educazione estetica per l’integrazione, 

intendiamo un’educazione che si avvale di valori tattili tentando di individuare cor-

rispondenze fra percezione ottica e percezione tattile, mirando funzione integrata dei 

sensi residui. 

Non credi che ci sia anche un problema di diseducazione e non solo un problema legato 

alla mancata o alla cattiva educazione? In fi n dei conti, se visitiamo una mostra d’arte 

contemporanea, come ad esempio di J. Mirò, è facilmente riscontrabile come un gruppo di 

bambini della scuola materna sia in grado di apprezzare e di intuire le valenze estetiche 

delle opere esposte molto meglio di un corrispettivo gruppo di adulti; questo perché molti 

condizionamenti, vere e proprie inibizioni percettive, si sedimentano in età adulta ed 

agiscono ed entrano in gioco, conseguentemente. Quindi occorrerebbe forse “togliere” oltre 

che accrescere.

Parlando invece del museo, ciò che colpisce un visitatore entrando in questi spazi, è che 

più che apparire come un museo in senso classico, sembra di entrare in un laboratorio. 

Allora qual’ è la diff erenza fra museo e laboratorio?

Il Museo è per eccellenza il luogo deputato all’incontro delle arti. 
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In un certo senso questo è anche un museo in quanto in questo spazio noi conserviamo 

opere che  hanno aspetti evocativi e posseggono un valore estetico. Opere portatrici 

di un valore poetico armonioso, di un ritmo proprio delle immagini. Perciò vedendo 

ciò che ci circonda, dove vengono esposte e custodite traduzioni tridimensionali di 

dipinti, soprattutto rinascimentali, troviamo conferma in questa defi nizione, ma se 

invece consideriamo l’aspetto operativo e funzionale, allora questo è, legittimamente, 

un laboratorio; perché questo è il luogo dove noi attiviamo delle metamorfosi, delle 

trasformazioni. Per cui si entra con determinate necessità e consapevolezze e si esce, 

noi speriamo, accresciuti  nelle competenze intellettuali, emozionali, e sensoriali. Per  

accrescimento di queste competenze si intende la considerazione di ciò che è impor-

tante per l’uomo, rispetto al sentire, capire, interiorizzare. Qualsiasi arte dovrebbe 

condurre ad un percorso di trasformazione evolutiva dell’essere. 

Guardando questo centro, si vedono degli spazi funzionalmente diff erenti: quello dove 

ora siamo, dove sono esposte e conservate le traduzioni tridimensionali dei quadri ed uno 

spazio attiguo dove si manipola direttamente con la creta.

In realtà l’atto dell’esplorazione tattile che ricostruisce l’immagine nella mente è già 

un operazione laboratoriale, così come l’attività di modellazione della creta. E’ im-

portante mettersi d’accordo sui caratteri del laboratorio. Nella prima fase plasmi te 

stesso, in una operazione che non è meccanica ma creativa. Nella seconda esperisci 

una nuova forma. La creatività della sensorialità si traduce nella creatività del pen-

siero visivo che poi a sua volta si traduce nella restituzione dell’immagine, esperita al 

tatto, elaborata dall’intelletto e ridisegnata mentalmente e ancora restituita all’ester-

no, al mondo, attraverso la nostra interpretazione. Si tratta di un processo di restitu-

zione non meccanica, frutto dell’incontro tra il fare e il pensare.  

Ora mi aggancio  ad uno scritto di Rudolf Arhneim tratto dal libro “Per la salvezza 

dell’arte” che dice testualmente: “Il cieco si trova a dover vivere in una società affl  itta 

dall’incapacità di fare un uso corretto del senso del tatto, una società in cui, per esempio, le 

molte ore trascorse davanti al televisore trasformano il mondo in uno spettacolo distante. 

La naturale intimità della manipolazione delle cose attraverso la quale gli esseri umani 

normalmente apprendono rimane impedita. L’educazione del cieco andrebbe quindi vista 
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nel più ampio contesto della necessità di rieducare una popolazione seriamente amputata 

della sensorialità.”

Questa citazione induce a questa domanda: in che modo si può parlare di visione dei 

ciechi e, viceversa, di cecità dei vedenti?

Esiste una cecità fi siologica e una cecità psicologica: queste due forme di cecità pos-

sono interessare la persona non vedente, e la cecità psicologica spesso interessa la 

persona vedente. In defi nitiva: la cecità psicologica si manifesta nella persona vedente 

quando decade il contatto con la realtà pratica; quando tutto viene visto in maniera 

illusoria; quando esiste distanza fra l’individuo e le cose che lo circondano. La cecità 

psicologica insorge e si aggrava quando si rinuncia alla ricerca di senso e quindi alla 

consapevolezza di ciò che siamo e facciamo.   

Questa risposta ben introduce ad un’altra domanda: se è chiaro che la percezione tattile 

può aiutare il non vedente, in che modo, la stessa può aiutare il vedente?

Noi tutti viviamo con automatismo esperienze tattili, allorquando tocchiamo e ma-

nipoliamo quotidianamente le cose e le persone. Ogni cosa che tocchiamo evoca 

memorie tattili. Solo che non ne siamo coscienti; insomma viviamo questo come una 

condizione naturale. A maggior ragione anche il non vedente vive quotidianamente 

la realtà tattile dovendo toccare ogni cosa che potrebbe altrimenti essere vista. La 

tattilità cosciente ed intenzionale è quella che evolve soltanto quando riusciamo ad 

approfondire lo sguardo sulle cose. 

Diciamo però che quello che accomuna il vedente e il non vedente nell’esperienza 

tattile è l’azione cinetica, il coinvolgimento del corpo in senso motorio.

Certamente si può parlare di disciplina corporea. Tutto quello che noi facciamo e 

gli assetti che assumiamo, in un certo qual modo, sono una rappresentazione di 

ciò che diventiamo nel momento in cui utilizziamo gli arti per compiere un’azione; 

per esempio, quando prendiamo o lanciamo una palla, confi guriamo il nostro cor-

po, costruiamo delle forme, acquisiamo una tecnica. Sono infi nite le possibilità del 

corpo nello sperimentare funzioni attraverso rappresentazioni esteriori che hanno a 

che vedere con esperienze cinestetiche e propriocettive. Questo tipo di conoscenza 

è profonda perché crea una memoria tattile e anche una conoscenza dello schema 
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corporeo diffi  cilmente dimenticabile, che riusciamo a recuperare ogni qual volta at-

tiviamo quella tecnica, quel particolare assetto. Mancando questa esperienza, siamo 

consegnati ad una memoria visiva più labile e superfi ciale. 

Fare con le mani, acquisire competenze manuali, ci consente di fi ssare meglio quanto 

apprendiamo?

Si può fare l’esempio della scrittura: quando leggiamo un libro, il contenuto stam-

pato ci rimane maggiormente impresso rispetto allo stesso contenuto visto sullo 

schermo. Quando ricostruiamo un pensiero, riformulandolo nella sua veste scritta, 

questo ci rimane più impresso di quando ripercorriamo rapidamente una sintesi 

di quanto ascoltato. Facendo così, noi ripercorriamo il fenomeno della creazione, 

perciò facciamo nostra la genesi di un fenomeno. In questo senso il tatto è utile sia 

Loretta Secchi e il bassorilievo della nascita di Venere di Botticelli

Impaginato corretto.indd   139Impaginato corretto.indd   139 25/10/2014   11:26:3325/10/2014   11:26:33



Nuove Arti Terapie 22/2014

140

a vedenti che a ciechi perché “fi ssa” quanto possiamo apprendere; è un modo per 

fare nostre e meglio conservare le conoscenze che acquisiamo.

Sempre citando il tuo saggio sull’educazione estetica, riprendo questa frase: “ L’educazione 

al vedere e al toccare, poi alla manipolazione della materia plasmabile, è educazione alla 

variabile e alla costante…”; vorrei che specifi cassi meglio questo concetto:

Per i non vedenti questo è un discorso decisivo. Molti bambini non vedenti temono 

le variabili. Cioè, cercano di dominare la realtà attraverso un’organizzazione interna 

in grado di limitare ai minimi termini le possibili variabili, perché queste costitui-

scono un’incognita. Educare un bambino, ma anche un giovane e un adulto, alla 

modellazione della creta, signifi ca prepararlo a gestire le variabili e all’espressività 

delle forme, alla corrispondenza tra ciò che proviamo dentro noi stessi e ciò che 

esprimiamo di noi stessi. Difatti, la creta è un materiale che possiede una vita au-

tonoma: può seccare, se non la bagnamo o isoliamo opportunamente, ancor più se 

l’abbandoniamo; abbiamo bisogno di dosare la quantità d’acqua per consentire la 

sua malleabilità; quando la manipoliamo, possiamo costruire una forma ma anche 

distruggerla; possiamo conservare quanto elaborato ma pure renderci conto delle po-

tenzialità del cambiamento. Si tratta di educare alle variabili e alle costanti, signifi ca 

allora, educare ai gesti, ai contenuti che ritornano e a quelli che introducono delle 

novità; è come constatare che tutti i giorni sorge il sole, ma che ogni giorno è diverso 

dall’altro. Queste variabili non sono una minaccia, sono la realtà. Occorre, dunque, 

progressivamente, aiutare a vincere la paura dell’incognita, saperla sostenere e oppor-

tunamente contenere.

Quali sono le reazioni dei vedenti quando vengono accompagnati a compiere un’espe-

rienza tattile, guidati da personale non vedente? Potrebbe sembrare un ribaltamento di 

ruolo, considerando che il cieco, una volta tanto acquisisce lo status di tutor, didatta e 

conduttore.

La persona non vedente insegna in modo del tutto naturale al vedente come svilup-

pare una capacità analitica e sintetica attraverso l’uso del tatto. In più ha appreso 

una capacità di sintesi più peculiare del vedente, condensando queste due diverse
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competenze attraverso il percorso formativo. Stessa cosa dicasi per il vedente.

Le reazioni dei visitatori? Soprattutto entusiaste. Ma occorre prestare attenzione: 

l’entusiasmo di per sé non è sinonimo di una comprensione. Quando una persona 

comprende come possa essersi modifi cato, in pochi minuti, il proprio assetto inizia-

le, allora noi percepiamo l’utilità più marcata della visita. Constatando, invece, la 

presenza di un entusiasmo un po’epidermico, legato alla curiosità di un’esperienza 

giudicata “unica”, dobbiamo orientare alla corretta visione e a equilibrare il nostro 

intervento su quel pubblico, cercando di evitare interpretazioni superfi ciali e sensa-

zionalistiche.

Quali sono i progetti futuri del vostro centro di ricerca?

Pensiamo di realizzare altre traduzioni plastiche di opere d’arte non legate al fi gurativo.

Fino ad ora ci siamo occupati di iconismo, ma bisognerà aff rontare anche il tema 

dell’aniconismo; ovvero, l’arte astratta non può essere tralasciata in un processo co-

noscitivo di rappresentazione della realtà, in un percorso di educazione estetica.

Sarà un bel cambiamento in considerazione di quello che si diceva all’inizio della nostra 

conversazione, rispetto alla necessità di avere punti di riferimento riconoscibili.

Certamente. Anche se l’astrazione si avvale di categorie precise: omogeneità, di-

somogeneità, linee, punti, superfi ci, che non sono estranee alle arti fi gurative; 

sono solo rappresentate sotto altre forme. Perciò, il ritorno a queste geometrie 

essenziali deve essere aff rontato cercando le parentele esistenti fra arte contempo-

ranea astratta, arte contemporanea fi gurativa e cultura fi gurativa antica.

Il nostro obiettivo è quello di sistematizzare il più possibile questo museo tattile 

facendolo diventare un luogo del tattile, all’interno del quale sia il vedente che 

il non vedente possano incontrare il mondo della rappresentazione e dei suoi 

signifi cati fi losofi ci, attraverso la comprensione delle diverse categorie rappre-

sentative.

L’altro obiettivo è quello di esportare un modello, una modalità di accesso all’o-

pera d’arte che tenga conto delle politiche dell’accesso al patrimonio culturale.

Di recente a Tokyo è nato un altro museo Anteros, del tutto simile al nostro.
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ARTE TERAPIA NEL GIOCO D’AZZARDO PATOLOGICO

di Rosa Santoro*

* Formatrice e tutor DSA Con il Neuropsicologo Federico De Salvo ,conduce da tre anni un progetto di ArteTerapia 

presso l’Istituto Prosperius Tiberino e il progetto “Scommettiamo che… smetto?” per la riabilitazione del gioco 

d’azzardo patologico“

“Alcune emozioni sono fatte per 

aiutarci ad uscire da situazioni negative”

(Clarkson,1988)

ABSTRACT

“Scommettiamo che … smetto?”  sembra quasi una presa in giro ma è il nome di un 

progetto riabilitativo psicologico, per persone aff ette da gioco d’azzardo patologico. 

Patologia che si sta rapidamente diff ondendo nell’era telematica, e che comporta 

cambiamenti emotivi e relazionali nel proprio mondo personale. In questo contesto 

è stato introdotto come attività parasanitaria il laboratorio artistico – espressivo, ov-

vero di arteterapia, con la fi nalità di aiutare a sbloccare quelle emozioni che non siano 

esclusivamente legate al gioco d’azzardo e far così capire che c’è altro per cui emozio-

narsi. Descriverò i momenti più importanti del percorso di arteterapia fatto con un 
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gruppo di tre pazienti, giocatori d’azzardo patologici, dando molta importanza alle 

loro parole e alle loro immagini, realizzate durante il lavoro che hanno svolto con me 

nell’ambito del progetto riabilitativo.

I
l gioco d’azzardo patologico è una delle nuove dipendenza che si sta diff onden-

do con l’era telematica; i dati epidemiologici riferiscono che in Italia ci sono 

800.000 giocatori d’azzardo patologici e due milioni sono i giocatori a rischio, 

come già fatto per altri tipi di dipendenze, nel percorso riabilitativo, proposto dall’I-

stituto Prosperius  Tiberino nel progetto denominato “Scommettiamo…che smet-

to?” è stata introdotta l’arteterapia con lo scopo di favorire un corretto reinserimento 

sociale ed una nuova espressione emotiva. L’arteterapia perché? Come ha scritto A. 

Denner nel suo libro Les ateliers thérapeutiques d’expression plastique: 

 “La specificità dell’arteterapia è di avere un doppio linguaggio: quello della psi-

copatologia, che è il discorso degli altri curanti (psichiatri, psicologi, infermieri) 

e quello delle arti plastiche, che le è proprio: conoscenza del messaggio grafico, 

conoscenza delle arti plastiche, dell’estetica e della storia dell’arte, pratica perso-

nale di tale forma di espressione. L’arteterapeuta entra in comunicazione da un 

lato col malato e la sua malattia, dall’altro con la sua opera chiamata oggetto 

mediatore. Questi unisce terapeuta e paziente in un incontro fatto di compren-

sione a livello di creazione, dell’osservazione, dell’analisi, della contemplazione, 

si potrebbe quasi dire della passione. La lettura del messaggio grafico, effettuata 

dall’arteterapeuta, permette una trasmissione del significato di tale linguaggio 

in termini psicologici, all’attenzione dell’équipe medica, che generalmente, non 

ha né il tempo, né il gusto di chinarsi sulle opere dei pazienti. Tale traduzione 

del messaggio grafico fornirà informazioni sia riguardo al significato delle opere, 

sia sul vissuto del paziente nell’atelier, sul suo comportamento, sui suoi desideri 

espressi in un diverso ambiente e contesto terapeutico. Riguardo al paziente l’ar-

teterapeuta si pone come la persona che ne favorisce la relazione con la propria 

opera: sviluppo dell’immaginazione, permissività e assenza di comportamenti 

socio – culturali di critica o di svalutazione, ma piuttosto commenti artistici e 

studio del senso dell’opera, relazione dell’opera col proprio autore, suo carattere 

“unico”, sviluppo dei processi di appropriazione”
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 Dietro al gioco d’azzardo patologico ci sono ragioni diverse, e come per altre dipen-

denze è presente anche qui la diffi  coltà di percepire le proprie emozioni e l’utilizzo 

delle parole in maniera distorta e manipolatrice per difendersi ; la dipendenza da 

gioco d’azzardo è molto simile all’alcolismo e come per ogni altra dipendenza anche 

essa  rifl ette il bisogno/desiderio spasmodico dell’oggetto della dipendenza. Per  Ru-

dolf Arnheim: “L’arte è la creazione di un ordine denso di signifi cato che off re un 

rifugio all’insopportabile confusione della realtà esterna”, ho preso questa citazione 

perché secondo me può riferirsi benissimo anche alle dipendenze, e in questo caso ai 

giocatori d’azzardo, poiché dipendere dal gioco d’azzardo è “…un rifugio all’insop-

portabile confusione della realtà esterna”; dal sentirsi frustrati e non capiti. Attraverso 

l’arteterapia ho sperimentato con i pazienti un viaggio per trovare un modo per farli 

avvicinare alle proprie emozioni, per arrivare così, attraverso il disegno, alla condi-

visione e ad avere nuovamente una conversazione spontanea su se stessi. Disegnare 

diventa, per un giocatore d’azzardo, il metodo di comunicazione meno minaccioso 

e più effi  cace rispetto alla parola, così da riavere un senso di autocontrollo e padro-

nanza di sé stessi e far avvenire così la libera espressione delle emozioni all’interno 

del gruppo, senza aver paura di essere giudicati o valutati dal punto di vista etico o 

estetico. Nella fase di recupero si guarda spesso indietro e si ha come la sensazione 

che quegli anni siano persi e di aver perso 

la strada giusta.

Il percorso di arteterapia, denominato 

“scoprire le sensazioni” è stato strutturato 

in nove incontri, di due ore ciascuno con 

cadenza bisettimanale, in gruppi che vanno 

da un minimo di tre pazienti ad un mas-

simo di sei, in un percorso riabilitativo-

intensivo di ventotto giorni, in regime di 

ricovero. Prenderò in considerazione alcuni 

dei lavori fatti in questo percorso. All’ini-

zio del percorso i pazienti erano al quanto 

scettici, increduli quasi, riguardoa ciò che 

l’arteterapia potesse scatenare in loro. Uno 

dei primi lavori fatti con il gruppo è stato 
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quello della “rappresentazione del sé attraverso l’albero”, in questo tipo di lavoro 

faccio fare prima dell’atto creativo, il rilassamento e la visualizzazione dell’albe-

ro. E’ un lavoro che faccio fare nei primi incontri, perché in genere poi lo faccio 

rifare successivamente per vedere se l’albero si è trasformato, lo ritengo un tipo 

di lavoro essenziale per vedere i miglioramenti del paziente, nel corso del tem-

po. In genere tutti pazienti a cui è stato sottoposto questo lavoro hanno sempre 

visualizzato l’albero.

Nel gruppo che ho preso in esame uno dei tre pazienti, A., non è riuscito a vi-

sualizzare l’albero, non si vedeva ...; nella sua visualizzazione vedeva tutto buio. 

Allora gli ho fatto disegnare l’albero con cui credeva di identifi carsi, l’albero che 

mi ha disegnato è un albero di ulivo e nella condivisione ha detto “ho disegnato 

questo perché lo vedo produttivo ed è come vorrei essere io”.  (foto A1)

D. vede l’albero e lo disegna un albero con quattro tronchi e nella condivisione 

dice “era buio intorno e c’era questa pianta con quattro nodi, o quattro tronchi, 

o quattro querce, impossibile da abbracciare, era imponente”. (foto D1)

M. vede una quercia, “radici belle e possenti, albero imponente, bello, chioma 

bellissima, era enorme, quando l’ho abbracciato le mie mani non si sono toccate 

da quanto era grande il tronco.” (foto M1)

Dopo i successivi incontri di conoscenza, ho introdotto il tema delle emozioni sot-

tolineandone l’importanza espressiva “perché ci off rono informazioni su quello che 

è adatto e quello che è nocivo per noi”. Ho chiesto così di rappresentarne quattro: 

paura, rabbia, felicità e tristezza. La loro domanda subito dopo la consegna è stata 

“ma come facciamo a disegnare le emozioni?” e la mia risposta è stata “rappresenta-

tela con la prima immagine che vi viene in mente ...”

Foto A1 Foto D1 Foto M1
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Per A. 

“la felicità è pensare e praticare il sesso, la musica, dedicarmi ai miei bambini e il vi-

deopoker è la tristezza, è solitudine, è la mia esclusione dalla famiglia, voglio comun-

que andarmene, la paura è quella di cadere da molto in alto, la rabbia è l’indiff erenza, 

io parlo e nessuno mi ascolta.” 

Per D.

“La felicità è viaggiare in solitaria spensieratezza. Pensieri che viaggiano, la tristezza 

è la solitudine, io steso a guardare il cielo (volevo disegnarmi seduto ma non sapevo 

come fare), la paura è la porta del bar, il buio, dove puoi trovare interesse e sporche 

amicizie, la rabbia è non avere giustizia, mi vedo giudicato senza aver il diritto di 

replica, -4 è il valore che do io alla giustizia.”
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Per M.

“La felicità sono io, ci ho messo tanto ad avere questa consapevolezza; la tristezza è la 

rottura dei legami aff ettivi, ma è conseguenza di ogni mio legame che ho rotto, non in 

maniera defi nitiva, la paura è l’isolamento, casa disabitata, sola, non gliene frega niente a 

nessuno, la rabbia è il BARATTO,(piange) siamo io e mio fi glio, l’ho barattato per il gio-

co, per i soldi. Non vorrei aver compromesso il suo futuro con il mio comportamento.” 
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E’ molto evidente come nella rappresentazione e condivisione dei lavori, in qualche 

modo torni il tema della loro dipendenza; la reazione emotiva che ha avuto M., ha 

colpito molto tutti i componenti del gruppo, ed è stato quasi rivelatorio di come 

possa essere pesante la situazione di dipendenza  dal gioco d’azzardo.

Nell’incontro successivo ho lavorato con loro tramite la scrittura creativa sugli attimi 

di felicità, un lavoro ripreso dal libro di Valerio Millefoglie “l’attimo in cui siamo 

felici”.

A.  scrive

“L’attimo in cui sono stato felice: è stato assistere al parto e veder venir alla luce i 

miei fi gli.”

”L’attimo in cui sono felice: ogni qual volta compio qualcosa di positivo, e ciò accade 

ma dovrebbe accadere più spesso.”

“L’attimo in cui sarò felice: quando riuscirò a liberarmi di tutte le conseguenze delle 

mie malefatte!”

D. scrive

“L’attimo in cui sono stato felice: il momento in cui mi sono accorto di quanto ama-

vo mia moglie e di quanto ero amato”

“L’attimo in cui sono felice: qui dentro ... perchè sento che posso farcela!”

“L’attimo in cui sarò felice: quando quest’estate sarò al mare e tutto sarà a posto!”
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M. scrive

“L’attimo in cui sono stato felice: il momento in cui ho visto mio fi glio per la prima 

volta”

“L’attimo in cui sono felice: l’attimo in cui colgo che la mia vita sta cambiando”

“L’attimo in cui sarò felice: il momento in cui avrò la certezza di aver realizzato il mio 

sogno di normalità!”

Un altro lavoro molto interessante è stato quello della scatola delle emozioni, usando 

i materiali di recupero, ho chiesto ai pazienti di costruire una scatola dove mettere 

tutte le proprie emozioni. Questo lavoro è piaciuto molto, in quanto gli permetteva 

di essere molto liberi nella creazione, e si sono lasciati anche andare a risate e scenette 

comiche usando gli oggetti messi a disposizione. I pazienti hanno avuto molta cura 

nella costruzione delle scatole, e hanno usato tutto il tempo a loro disposizione.

La scatola di A. una scatola nera grande, con un buco dietro e davanti una faccia 

verde sorridente con lunghi capelli bianchi; nella condivisione dice “questa scatola 

rappresenta la mia vita sin da quando ero bambino, volevo stare al centro dell’at-

tenzione, a far divertire gli altri. Il buco rappresenta le emozioni causate anche dalla 

perdita di soldi”. Gli chiedo a chi volesse regalarla e lui dice di volerla regalare all’o-

peratore del teatro. 
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La scatola di D. è una scatola piccola, lunga bianca; scrive sul coperchio “sogni e sen-

timenti qui!”  e si dedica molto all’interno, mettendo del pizzo, con un cuore rosso di 

tulle e dei gioielli. Nella condivisione ci dice “Un qualcosa che può essere un regalo, 

il tutto e il niente, io … Il cuore e i gioielli, la regalo a mia moglie”. Infatti la scatola 

verrà regalata alla moglie, D. vuole sottolineare il forte legame con la moglie che non 

lo ha mai abbandonato davanti alle diffi  coltà. 

La scatola di M. è una grande scatola verde e bianca, si dedica poco ad abbellire l’e-

sterno e l’interno perché crea qualcosa da mettere dentro la scatola e da tenere al si-

curo, un angelo; fuori aggiunge solo un grande fi occo rosso con cui chiude la scatola 

ed aggiunge un biglietto su cui scrive: “Fai splendere la tua anima. Tutti rimarranno 

abbagliati come lo sono rimasto io. T.v.b. Michele”. Nella condivisione dice “L’im-

portante sta dentro, il simbolo della libertà, il sacro e il profano”. Gli chiedo a chi 

vorrebbe regalarla e lui dice che la vuole donare a me. 
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Nel penultimo incontro abbiamo aff rontato direttamente il loro problema, “la di-

pendenza da gioco d’azzardo”, con il lavoro: “Io con il mio problema – io senza il 

mio problema”. Ho dato due fogli con la sagoma umana disegnata sopra, su uno 

si sarebbero dovuti rappresentare con la loro dipendenza e nell’altro senza la loro 

dipendenza.

A. disegna sul foglio “IO CON IL MIO PROBLEMA” un uomo in mutande con i 

capelli lunghi e nella condivisione dice “un uomo denudato da ogni avere, poco cu-

rato, esistevo solo io con il gioco, anche senza relazioni”. Nel foglio “IO SENZA IL 

MIO PROBLEMA” si disegna vestito e dice “un uomo vestito, ben curato, allegro, 

più allegro, più ordinato”

D. sul foglio “IO CON IL MIO PROBLEMA” disegna  un uomo scuro in volto, 

con un bastone spezzato e un cappello abbassato sul volto e dice “un uomo disar-

mato. Disarmato da tutte le possibilità, dal senso della vita alla disperazione pura.” 

Nella sagoma “IO SENZA IL MIO PROBLEMA” si rappresenta come un uomo 

sorridente e un bastone integro e nella condivisione ci spiega che è “un uomo sereno 
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in volto, con la lancia integra. La lancia signifi ca l’acquisizione di mezzi”

M. nella sagoma “IO CON IL MIO PROBLEMA” si disegna usando molto nero 

e grigio, lasciando molte parti bianche, un uomo oscuro e triste, nel momento del-

la condivisione dice che “aveva le catene al cuore e alla testa a causa del gioco, ed 

emanava oscurità”. Nel foglio “IO SENZA IL MIO PROBLEMA” si rappresenta 

esattamente l’opposto, un uomo pieno di luce e con colori vivaci e sorridente e dice 

”sono abbagliante, la riscoperta. Una sensazione che sognavo di provare da quando 

ero ragazzino.” 
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Nell’ultimo incontro ho fatto la restituzione; durante tutto il percorso, ho fotogra-

fato i pazienti, e con le foto di ognuno ho creato un video, che ho messo su un dvd 

e gli ho donato, ovviamente ad ognuno quello con le proprie foto, ripercorrendo 

il percorso fatto insieme. Trenta giorni dopo le dimissioni abbiamo rivisto i nostri 

tre pazienti, e in quell’occasione ho fatto rifare loro il lavoro sulla visualizzazione 

del sé attraverso l’albero, li faccio 

nuovamente rilassare e gli faccio vi-

sualizzare l’albero; e poi glielo faccio 

nuovamente rappresentare.

In questa occasione A. riesce a vedere 

l’albero e disegna una grande albero 

e mi dice che è “un acero enorme con 

una corteccia fragile, però ho una 

sensazione di benessere”, dopo tren-

ta giorni sembra molto più sereno e 

tranquillo, sorridente e pieno di vita.

D. disegna un solo albero, grande 

con poche foglie e dice “era buio ma l’albero era im-

ponente, il tronco era ruvido, una forte corteccia ed 

era in piena “fi oritura”, in mezzo alla macchia”, è se-

reno anche lui. 

L’albero di M. è grande ed è circondato da luce, con una 

mela d’oro tra la chioma e mi spiega che ha visto “una 

q u e r c i a 

diversa da 

quella che 

mi aspetta-

vo, la corteccia era liscia, nella chioma una 

mela dorata, l’albero era circondato da un’ 

aura. Il resto in confronto all’albero scom-

pariva” anche lui era più tranquillo e molto 

allegro.
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 Il follow- up in generale è andato bene per tutti e tre i pazienti che continuano la 

psicoterapia presso i SERT della zona di residenza.

Il lavoro con i giocatori d’azzardo patologici è stato un lavoro davvero interessante e 

coinvolgente. Nessuno pensa quanto sia davvero pericolosa una dipendenza del ge-

nere, per i legami aff ettivi e le emozioni personali. Tendono a nascondersi e rifugiarsi 

inqualcosa che credevanosia solo un passatempo, che sia l’unico modo per provare-

sensazioni. Ma non è così: è un modo perchiudersi in sè stessi, dimenticando tutto 

ciò che li circonda e mettendolo a rischio. Una cosa che mi ha colpito molto, è stata 

quando un paziente, al di fuori della terapia mi disse: “ sai … il gioco mi paga..”, 

questa aff ermazione mi ha fatto molto pensare e rifl ettere, a quanto siano veramente 

forti queste loro convinzioni, che li ha portati a credere che il gioco sia una “buona 

cosa”, cosa che non è, perché genera dipendenza, alle volte è proprio il mondo che li 

circonda che li porta a queste dipendenze, generando, di conseguenza, gravi modifi -

cazioni in tutti gli ambiti di vita del soggetto aff etto. L’arteterapia in questo caso serve 

per cercare di sostenere e accompagnare nella riscoperta delle emozioni nel mondo 

che li circonda e all’aiuto, nell’ambito di un progetto riabilitativo, del superamento 

degli ostacoli, delle diffi  coltà che gli si pongono davanti e a non rifugiarsi solo nel 

gioco d’azzardo.
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DESPERATE HOUSEACRESSES-ATTRICI CLANDESTINE

(I teatri chiudono?! E noi apriamo le case!)o

di Roberta Calandra*

* scrittrice, autrice e counsellor, ha collaborato con la Rai per la scrittura di numerosi testi. Tra le sue pubblicazioni il 

saggio „ilcogito ferito“ edizioni Zephyro, e la sceneggiatura „otto“ Arduino Sacco edizioni

ABSTRACT

Una risposta divertita e appassionata a un teatro sempre più diffi  cile da praticare concreta-

mente. Portare dentro le case spettacoli inediti e di ottimo livello, off rendo agli spettatori 

anche una cena, questa la semplice formula di Desperate Houseactresses che da due anni circa 

opera prevalentemente sul territorio romano, raccogliendo intorno a sé autori e interpreti 

originali, un’impresa a conduzione pressoché familiare che ha costruito intorno a sé una fi tta 

rete di persone, incontri e contatti, portando le sue proposte in quartieri diff erenti e ricevendo 

un’accoglienza pressoché incondizionata.
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E
’ cominciato per gioco, a Maggio del 2012, quando un gruppo di attrici e 

autrici conosciutesi durante il laboratorio “Bambine cattive”, si sono orga-

nizzate per far fronte alla crisi… Crisi economica, perché oggi portare uno 

spettacolo a teatro, perfi no quando si vince un bando di una rassegna più o meno 

importante, costa soldi e costringe spesso ad andare in perdita “pur di realizzare qual-

cosa”, crisi culturale, perché i cartelloni uffi  ciali sono spesso stanchi, ripetitivi e poco 

stimolanti, crisi psicologica, perché rendere concreti i propri progetti in questo mo-

mento in Italia appare sempre più diffi  cile, perché lo scoraggiamento la fa da padrone 

e le persone appaiono sempre più stanche, chiuse nel proprio guscio e demotivate a 

realizzare o conoscere altre persone, altri linguaggi. In questo momento storico, in 

Italia i teatri chiudono, sono autogestiti o occupati, o molto peggio, disertati; nel 

nostro Paese non solo sono stati fatti tagli alla Cultura, ma la Cultura stessa è stata 

tagliata fuori; il nostro cinema, come le grandi aziende, trasferisce i suoi set nei paesi 

stranieri; le reti e i palinsesti televisivi sono giocattoli in mano ad inaccessibili po-

litici... Risultato? Moltissimi artisti 

e lavoratori dello spettacolo, a casa. 

E gli italiani sempre più impoveriti 

anche del loro patrimonio cultu-

rale. Fare teatro, un’attività fi nora 

non troppo diffi  cile, sta diventando 

il territorio privilegiato di sedicenti 

quanto numerosi bandi che chie-

dono tasse di iscrizione più alte di 

quanto costerebbe l’affi  tto di una 

sala e promettendo uffi  ci stampa 

e servizi tecnici puntualmente di-

sattesi, un po’ come sta capitando 

insomma per la mai abbastanza vi-

tuperata editoria a pagamento. An-

che come pubblico ci capita sempre 

più spesso di pagare biglietti niente 

aff atto economici per assistere a car-

telloni di scarsa qualità. Così: non si 

Impaginato corretto.indd   157Impaginato corretto.indd   157 25/10/2014   11:26:3825/10/2014   11:26:38



Nuove Arti Terapie 22/2014

158

lavora, non si esce, ci si chiude, si dimentica l’amore per il bello, la ricerca del nuovo, 

l’amore per la cultura.

Così, forte di amiche in gamba e cassetti pieni di proposte mi sono detta: “…e se 

lo facessimo nel mio salotto?” e così, grazie alla coraggiosa intraprendenza di Nadia 

Perciabosco, Laura De Marchi e Barbara Mazzoni, è nato il primo spettacolo in 

salotto. Nel mio salotto, ribattezzato rapidamente quello “della Contessa Calandra”, 

creando così la tradizione ironica di affi  ancare un titolo nobiliare al cognome dei 

nostri generosi padroni di casa. 

Presto si è aggiunta allo staff  la preziosa Paola Valletta, aiutata da una temporanea cas-

sa integrazione a portare la sua disponibilità organizzativa, e tanti preziosi contributi, 

in primo luogo quello di artisti come Lidia Vitale, Serafi no Iorli e Valeria De Luca, 

l’entusiastica off erta di case di deliziose ospiti, tra le tante Mariella Sassone, Fabiana 

Capasso, Paola Florenzano, Andrea Menghini, Marina La Rosa e innumerevoli altre. 

Così autori e artisti professionali e di grande livello, a pagamento, hanno cominciato 

a proporre il loro repertorio in spazi privati, rendendoli luoghi di aggregazione, cre-

ando così una nuova forma di mecenatismo. Dopo un esordio comico, che puntava 

alla conquista immediata dei territori e delle persone, forti di questi primi risultati 

abbiamo anche esteso il parco proposte a monologhi più seri e a spettacoli musicali, 

dall’organizzazione più impegnativa.

Abbiamo dunque dato vita ad un’associazione culturale, curata dall’ingegnoso com-

mercialista Elf, proponendo spettacoli di alta qualità professionale a cui si aggiunge la 

convivialità di un aperitivo o di una cena. Un nuovo modo di stare assieme che, già 

dal suo recentissimo esordio ha incontrato l’entusiasmo dei suoi protagonisti, degli 

amici, del passaparola metropolitano, dei politici, del web e dei media.

Un grazie particolare a chi si è occupato di noi scrivendone su “Il fatto quotidiano” e 

“La Sicilia” e “La Repubblica”. Così, da artiste professioniste ma impresarie dilettanti 

, abbiamo visto nascere una vera e propria micro impresa, dalle caratteristiche ben 

precise e facilmente esportabili:

- l’alta qualità del materiale proposto, con testi prevalentemente inediti e di livello. 

- l ’essenzialità della messa in scena, rappresentazione in luoghi privati esteticamente 

significativi
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- l’originalità di testi e interpreti, che danno vita a connubi inediti, proponendo testi 

mai rappresentati che non trovano voce in spazi più istituzionali, l’amore per la 

sperimentazione di inedite collaborazioni e travasi di forme d’arte in altri contesti 

(es. domanda e risposta con famoso imitatore).

- una comunicazione immediata e diretta con il pubblico presente ‘in salotto’, che 

permette una sorta di azzeramento della distanza tra la classica star e la ‘gente 

comune’.

- l’esportabilità degli spettacoli, che adattati a case, ville, giardini, parchi, ristoranti, 

salotti, teatri…

- la possibilità di creare e sperimentare format inediti, destinati in un secondo 

momento al teatro o alla televisione

- la possibilità di conversare direttamente con autori e interpreti davanti ad un bic-

chiere di vino, soddisfacendo curiosità e creando inedite alleanze

- la forza che ogni attività clandestina ha sempre avuto dalla sua parte (dai primi 

martiri cristiani ai carbonari ai rivoltosi di ogni genere), caratteristica che potreb-

be apparire irrilevante ma che ha invece dalla sua una sperimentata forza creativa 

e aggregatrice quasi irresistibile

- la coralità delle attrici supporters, che per ora stanno sostenendo il progetto 

con dedizione, entusiasmo, impegno, professionalità e la creazione di un forte 

nucleo di affezionati sostenitori (ricordiamo tra tutti la famiglia Corazza, Tiziana 

Grisetti, Laura Lispi, Stefania Boscaini, Giampiero Fagà, Giancarlo Raspa) che 

danno vita ogni volta ad un flusso costante e generoso di passa parola.

- senza dimenticare altre divertenti caratteristiche che aggiungo qui in ordine sparso: 

un serrato gioco di citazioni con l’ambiente in cui lo spettacolo si svolge, tra-

sfigurando uno spazio ordinario in spazio scenico, la creazione di mirate serate 

tematiche (cibo, sesso, donne, arte, etc.), il connubio con interessanti esperimen-

ti culinari ai quali si prestano volenterosi chef a costi ridottissimi, ruolo a volte 

coincidente con quello di padrona di casa (Nicola Iannella, Fabiana Capasso, 

Mariella Sassone, Flavia Ciniglio, Antonello Riva

Io personalmente ho avuto la gioia di veder risorgere dai cassetti alcuni testi che cre-

devo ormai inutilizzabili, come “Il buco”- divertito monologo sulle compensazioni 

aff ettive magistralmente resuscitato da una Nadia Perciabosco in stato di grazia che 
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ha spopolato di recente anche in un palazzo napoletano e al Teatro dei Conciatori di 

Roma-  “Solo tu hai le chiavi del tuo cuore”-una parodia delle catene new age che ci 

colpevolizzano ogni giorno tramite sms o pc, reso vivo e irresistibile da Barbara Maz-

zoni-,  “Incontinenze” –raccolta di surreali sfoghi contemporanei oggi pubblicato in 

libro da Zona Contemporanea-  “Annullarsi in un attimo” –la versione grottesca di 

una ammiratrice di Flashdance che vive a Latina e fi nisce  a Palazzo Grazioli senza 

smettere mai di sognare, nato da una scommessa impossibile con la commovente Li-

dia Vitale. Testi interpretati magnifi camente dalle persone sopra elencate e strappati 

a silenziosa morte quasi certa. 

Ma pari è stata la gioia di vedere esibirsi interpreti esilaranti come la crudele Laura 

De Marchi, nota ai più per le sue numerose partecipazioni televisive, il trasformista 

multitask Serafi no Iorli, i sardonici Gaetano Massaro e Mario Barletta che ci han-

no fatto anche volteggiare a suon di fi sarmonica, la poetica cantautrice Sabrina Di 

Stefano con il  pianista dei Tete de Bois Angelo Pelini, ma anche ospiti illustri come 

l’attore e imitatore Gabriele Marconi, Rocco Ciarmoli (il Gigolo di Zelig) e la tra-

volgente Sora Cesira con il suo assistente Nazareno Bicocchi che ci hanno regalato 

una fi ne del mondo Maya dove tutti speravamo che il mondo fi nisse davvero per non 
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farli smettere più…  e la soddisfazione di vedere in anteprima spettacoli di eccelsa 

intensità come “Solo Anna” di Lidia Vitale, dedicato ad Anna Magnani e presentato 

di recente anche a NY.

Come funziona in pratica? Il passaparola basato sulla stima e sull’amicizia è assolu-

tamente essenziale: qualcuno ci propone una casa, noi chiediamo che abbia almeno 

20 posti a sedere e gli altri 20 li portiamo fi sicamente noi attraverso pratici sgabelli 

Ikea, la casa avrà un suo rimborso spese destinato alle pulizie, noi andiamo a veder-

la, cerchiamo di capire la capienza, lo stile, il tipo di amicizie del suo proprietario 

e proponiamo dunque lo spettacolo. Poi l’artista fa il suo sopralluogo, considera le 

caratteristiche tecniche, la segreteria invita tramite la pagina fb (cfr. desperatehouse-

actresses, cliccateci quanto più possibile!) raccoglie le adesioni in base alla portata del 

”salotto nobiliare prescelto” e voilà! La cena è servita…

Uno dei dati che amo di più sottolineare è l’assoluta eterogeneità del pubblico pre-

sente: famiglie, coppie, ragazzi, persone da sole (a teatro ci si sente più tristi ad andare 

da soli, qui sembra sia un po’ come andare ad una festa) e la sorpresa continua delle 

relazioni che si creano tra persone totalmente diverse tra loro, incontri che spesso 

hanno dato vita anche a nuove proposte di lavoro o collaborazioni artistiche. La 

sensazione dominante, assieme a una innegabile fatica è quella però di una grande 

fl uidità dovuta proprio all’abbattimento degli spazi topici e alla non separazione tra 

i ruoli tradizionali. 

L’aspetto economico si basa sulle caratteristiche dell’associazione culturale, dunque 

esige un ritorno a zero delle spese, e non è a oggi il motivo dominante di una crea-

zione che, per sua natura, amiamo mantenere a prezzi contenuti, affi  dando ad altri 

aspetti il ritorno. Nella mia esperienza specifi ca il ricavo essenziale è stato nell’ordine: 

creare nuove, preziose amicizie, coltivare in forma inusuale quelle già esistenti, vedere 

vivere le mie parole, leggere la felicità e la sorpresa negli occhi dei nostri ospiti e ve-

derli tornare, portando altre persone, la forte sensazione d’indipendenza, lavorando 

in forma autonoma, senza attendere selezioni macchinose e a volte incomprensibili, 

la gioia degli artisti nel loro incontro con il pubblico, l’entusiasmo sollevato da co-

pioni inediti grazie alla intensa interpretazione delle attrici e al rapporto che hanno 

saputo creare tra le mie parole di carta e il cuore del pubblico.

Roberta Calandra
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Pare che i “desideri del cuore” [quelli che riusciamo proprio a tirar fuori dal profon-

do, quelli completamente liberi dai (nostri) giudizi e condizionamenti, quelli che 

zampillano come acqua da una fontana (se non ci metti un tappo)] si realizzino 

immediatamente e con modalità sorprendenti. Se si ha coraggio, però. Il coraggio di 

togliere il tappo. E la decisione di svelarci agli occhi del mondo proprio così come 

siamo. Ecco. E il tutto accade in un istante.

Dev’essere così perché questo desiderio di aprire le case, i cortili, i giardini e fare 

spettacoli ovunque, in realtà io ce l’avevo da tempo, chissà quanto, anzi forse è nato 

con me, insieme alla voglia e alla passione verso questo mestiere. Ma soltanto in quel 

momento di crisi profonda, personale e sociale, anzi forse grazie a quel momento, ho 

avuto coraggio. E l’ho lasciato zampillare. Così, come veniva. Con una piccola frase 

“….E se non lo vuole fare nessuno, che problema c’è, lo faremo noi nel tuo salotto!”

Da lì una catena, inarrestabile, di “si” incondizionati della vita e dell’ambiente; il pri-

mo quello di Roberta, che in un attimo diventò la “Contessa Calandra”; subito dopo 

quello delle attrici, coinvolte nello spettacolo; e poi le amiche assoldate per cucinare; 

gli amici  e i parenti (entusiasti) accorsi in massa all’evento; l’articolo sorprendente 

su “Il fatto quotidiano”  e la chiamata della Rai che addirittura decide di fare un 

servizio su di noi, per ritrovarmi poi seduta nell’elegante salottino di Unomattina 
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a conversare del nostro progetto con Raff aele Paganini e altri ospiti, in diretta per 

centinaia di telespettatori.

Un’altra caratteristica dei desideri del cuore è quella di non essere legati (o relegati) 

esclusivamente alla propria felicità personale, ma anche (e soprattutto) a quella di 

tutte le persone che in qualche modo sono in relazione con noi, fi no ad arrivare 

addirittura a coloro che neanche conosciamo; vale a dire che, nel momento in cui la-

sciamo zampillare un desiderio sincero e diventiamo un po’ più felici, questa felicità, 

nello stesso istante, si irradia anche all’ambiente, come quando tiriamo un sassolino 

nell’acqua producendo una serie di cerchi concentrici….Insomma, le nostre azioni 

felici producono infi niti cerchi concentrici di felicità. Dico questo perché tutto il 

“successo” avuto fi nora non lo abbiamo cercato, ma è arrivato da sé attraverso il pub-

blico, anzi, è come se le persone ne avessero bisogno. Perché sono proprio le persone 

stesse che ci vengono incontro, ci propongono, si off rono, ci aiutano e sostengono in 

mille modi, perché nei nostri salotti si sentono coinvolti, alleggeriti, accolti, coccola-

ti, protetti  e un po’ più felici. È una sensazione palpabile, che avverto spesso durante 

le nostre serate; quando, mentre cerco di concentrarmi prima dello spettacolo, una 

padrona di casa irrompe in camera per presentarmi i suoi ospiti; quando non riesco 

ad “entrare in scena” perché ci sono persone sedute ovunque; oppure mentre sto 

recitando e sulla scena spunta un gatto o accade che il pubblico commenti le battute 

ad alta voce o che addirittura squilli un telefonino durante un momento clou. Ecco, 

quelli sono momenti in cui sento la vocina dell’ Attrice che è in me che dice “Ma 

questo non si fa, non è professionale!!” e il disappunto di Stanislavskij e Strasberg 

(tutt’e due insieme) che indispettiti puntano il dito verso di me e tutto il Giudizio 

Universale che si scatena lanciando fulmini e saette. Ma poi, mi basta vedere la gioia 

negli occhi di chi mi sta davanti, il calore degli applausi e dei complimenti sinceri, 

le strette di mano, i saluti, le risate e gli abbracci di chi non vorrebbe andar più via, 

per farmi sciogliere tutti i nodi e godere al massimo in questo scambio da vita a vita.

Grazie!

Nadia Perciabosco

Ringrazio la Contessa Calandra e l’Arciduchessa Perciabosco del pregevole e nobile 

contributo, qualità senz’altro elitarie che ahimè ci competono per schiatta o lignag-

gio che dir si voglia. Il sangue non è acqua, lo sanno tutti, ma bisogna pur farlo 
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circolare... e Dio solo sa quanta maestria ed esperienza sono necessarie per coniugare 

nobiltà e democrazia!

I teatri chiudono noi apriamo le case, questo lo slogan. E già, noi chi? quel che resta 

della vera nobiltà romana, quella a cui la corona non cade mai, quella che da sempre 

ha aperto i saloni e promosso la cultura… quella che… hai visto mai che qualcuno 

di noi sarà il prossimo il papa? Non mettiamo limiti alla Provvidenza.

I nobili, quelli veri, hanno sempre amato il teatro, l’intrattenimento a corte faceva 

parte dei suoi fasti, ed allora? Ringrazio di nuovo le due nobili signore per aver ri-

pristinato questo rito antico e purifi catore. Evento… fenomeno… performances….

spettacoli…. nessuna parola mi sembra appropriata. Comunque posso ben dire che 

la nostra amata Contessa, nobile di lignaggio e non solo, ha ricreato la corte con quel che 

ne consegue: cortesia, gentilezza, rispetto e tanto divertimento, si sa i fasti dello status 

talvolta annoiano.

Dopo essere stata ospite nella terrazza di due nobili romani che hanno addirittura reclu-

tato una fl otta d’aerei ai quali l’attrice rivolgeva le sue battute, anch’io ho voluto ospitare 

un simile evento. Una Marchesa deve sempre concedersi alle mode del momento, deve 
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correre dei rischi… altrimenti, ohibò! a che serve tanta nobiltà. Ed allora si spostano i 

divani, si fa la spesa e si aspetta che arrivino, prima le artiste e poi … gli ospiti cortesi!

L’allegria è spontanea, non c’è rischio nella relazione, nel fare entrare, nel condividere 

uno spazio senza separazioni (palcoscenico/platea) ma con la giusta distanza che richiede 

il rispetto di entrambi ed ogni sorriso rivela il fatto che, se mai ci fosse stato un minimo 

rischio, valeva la pena di essere corso. E allora ci si fi da, gli uni degli altri, di chi si conosce 

e di chi non si conosce, ma del quale si conosce l’intenzione per cui è li: sorridere, per-

mettersi un po’ di leggerezza, condividere lo sguardo e non rivolgerlo da una parte sola (il 

palcoscenico), parlarsi, off rirsi il lato leggero, farsi un po’ di caldo a vicenda .

Certo non si addice ad una nobil donna mostrare e dimostrare così apertamente le pro-

prie opinioni né tantomeno le proprie emozioni. Noblesse oblige, si sa, ma qual è il 

fascino della nobiltà se non la trasgressione? E allora si può ridere, anche senza coprirsi 

la bocca col ventaglio. Il riso è catartico e liberatorio, ci si riconosce nel riso, e lo stare in-

sieme in quel modo, al difuori dei luoghi deputati, a tessere una rete che non ha bisogno 

di istituzioni, che vive nel dissenso allegramente e creativamente (come ha ricordato la 

nostra cara Contessa) è trasgressivo e questo stuzzica e da speranza: ci siamo, viene da dire. 

E così, fra un crostino e un bicchier di vino, ci si incontra e ci si racconta come viene e ci 

si ritrova di casa in casa.

Lo spettacolo non è una performance ma diventa un rito che permette tutto questo, e di 

cui tutti sono gli offi  cianti: attrici, ospitanti e pubblico che sono lì per vivere qualcosa che 

va oltre oltre il “pago, guardo, giudico, vado via”. Infatti non c’è giudizio ma piacere, non 

si sta lì solo per assistere, ma per vivere quel che c’è: la grande professionalità, la distanza 

ravvicinata a cui si espongono le attrici, il dono, la cena, la convivialità, la giornata pesan-

te, lo spettacolo, il sorriso con cui si entra e si va via.  E poi dicono che la nobiltà non ha 

più ragion d’essere….

Marchesa Mariella di Sassonia
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Dunque grazie desperates ed eccoci pronte a fi nire in tv.

Per suggerimenti, domande o proposte potete rivolgervi a

attriciclandestine1@gmail.com

IL BUCO
Come vedete sono una ragazza abbastanza magra, oddìo, non certo una fotomodella, 

neanche me ne fregherebbe niente tutto sommato, diciamo che entro a fatica nella 

42, ho quindi a disposizione una vasta gamma tra i migliori vestiti femminili: gon-

ne,  minigonne, pantaloni, tailleur… Nei periodi in cui proprio esagero, o nel caso 

di modelli particolarmente aderenti può succedermi di aver bisogno di una 44… e 

vabbè, non è proprio una tragedia, succede a tante, anzi, a me va decisamente meglio 

che a tante altre, ma non è questo il punto.

Il punto è IL BUCO.

Sì, sì, ho detto proprio ‘il buco’, non c’è molto da sbagliarsi, è una parola che co-

noscono tutti, mi rendo conto che non suona proprio fi ne, ma non sono questi i 

problemi, almeno per me. L’unico, vero problema, è proprio il buco, sempre lo stesso 

di prima, ed è di questo che oggi volevo parlare. In realtà vorrei parlarne sempre e 

non parlarne mai, sta sempre là sotto, in fondo a tutto il resto, in agguato, e poi ogni 

tanto si allarga, vuole uscire e ti sbatte a terra, allora che fai? Non ne parli? Certo, 

bisogna prima di tutto dire due cose: la prima è che alla gente non piace per niente 

parlarne, anzi, direi che non vuole sentirne parlare dagli altri, la seconda è che del 

proprio invece ne parla volentieri, te lo sbatte là in faccia, cieco, sordo, aff amato, e 

pure quello degli altri ti sbatte a terra, fanno tutti fi nta di vergognarsi, di conservare 

sulla questione un certo pudore, e poi appena acquistano un po’, ma anche appena 

appena, di confi denza… Bam! Tirano fuori quella voce seria:

“Sai… c’è una cosa… è che io certe volte… insomma…”

E, come se ti facessero un grandissimo onore, ti sbattono il loro buco in faccia! Poi, 

si aspettano pure che tu sia molto riconoscente, la gente è davvero strana, però la 

capisco, ha il buco, è così che prende quando ci devi fare i conti, purtroppo prende 

proprio così. 

Sto parlando già da un po’ e non ho detto ancora niente che parli davvero del buco.

Il problema è che se anche tutti si aff annano tanto a parlarne, non è molto facile 

dirne qualcosa di sensato, è proprio il caso di dire che quando cerchi di prenderlo 
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da un lato ti scappa da tutte le parti. Come una specie di animale selvatico, come 

una coperta troppo corta, o forse troppo soff ocante, o meglio come una fanghiglia 

schifosa che ti resta attaccata alle scarpe alte appena comprate mentre stai facendo il 

vialetto che porta alla festa nella villa di quegli amici degli amici – e bestemmi piano 

tra te pensando le cose più atroci degli amici degli amici e del loro cavolo di villa di 

cui ti parlano da vent’anni e tutti quei soldi che hai speso per comprare quella scar-

pina scamosciata che ora dovrai buttare perché quella fanghiglia non si toglie più.

Comunque sia… Il buco è anche un po’ come infi lare la testa nel water e tirare la 

catena, come una notte d’estate senza luna e senza stelle, come il pranzo di anniver-

sario degli zii di Cosenza, come andare al bagno di un autogrill dopo una vacanza 

completamente stitica e scoprire che è fi nita la carta igienica, come quella telefonata 

che aspettavi da un mese che continua a non arrivare e tu rispondi, per la centottan-

tesima volta in quel mese con la voce distratta e seducente.

“Sìììììììì? Pruuuoooonto?… “Ah, Ciao Marta, sei tu”.  Delusione mostruosa.

E centosettantanove volte su centottantasette era lei, la tua amica Marta, che tra 

l’altro voleva parlarti del suo buco. Altre cinque era tua madre, una il dentista che 

spostava l’appuntamento, una anonima…e qui non si sa mai…forse era quella giusta 

e non ha avuto il coraggio? Un’altra cercavano quella che ci abitava prima e insomma, 

piano piano a rispondere non sei più tu. E’ sempre più il buco, che alla fi ne si mangia 

anche quel bellissimo ‘Pruuooonto?’ che ci avevi messo tanto a preparare.

Il buco è così: onnivoro.

La prima cosa che si mangia sono gli altri, non gliene frega niente degli altri, al buco. 

Li ignora, li schiaccia, li butta per terra e poi se li mangia. Quando invece sei da sola, 

si mangia tutto quello che trova: cioccolata, salame, avanzi della sera prima, qualunque 

avanzo va bene: minestrone, spezzatino, pollo freddo, insalata moscia scarpettata con il 

pane duro, pizzette secche, grissini, crackers, crostini svedesi, fritti, integrali, alla soia, 

se c’è della maionese, ancora meglio. Quando arrivi a spalmarla sulle fette biscottate, 

allora sai con certezza che il buco è diventato più forte di te. E ti butta a terra.

E hai sempre tredici anni e sei sempre troppo grassa e timida per avere un ragazzo.

E, come se non bastasse, tua madre ti sta chiamando dall’altra stanza per farti lavare i 

piatti.

Ecco, questo è un altro aspetto del buco. ce ne sono tantissimi, l’ho detto prima che 

è molto diffi  cile parlarne. Questo stesso aspetto del buco può attaccarsi alle sigarette. 
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Non ne hai più. Non ne hai più davvero. Non le hai ricomprate, dicendoti ingenua-

mente: “Così non fumo”. Cretina! ora sono le tre di notte e non ne hai più, non è 

possibile che ti sei fumata anche quel pacchetto di Mildesorte schifose che tieni di 

riserva per i momenti bui da anni, da anni è quello che  ti dici ogni volta che ricom-

pri uno schifoso pacchetto di Mildesorte schifose che poi ti fumi quando… anzi, 

non tu, che si fuma il buco. E insomma, non ci sono manco quelle e allora ti ripeti 

che davvero non è possibile che dentro una casa non ci sia proprio neanche UNA 

sigaretta, e cominci a rovesciare tutte le borse, anche quelle di paglia del mare. Ri-

empi di sabbia la camera da letto, scivoli, ma non te ne importa niente, un cavolo di 

sigaretta, anche mezza al limite, dovrà pur stare da qualche parte, e butti giù tutte le 

giacche, rovesci le tasche, riempi il letto di maglioni polverosi, non si sa mai, dovesse 

essercene uno che ha le tasche e tu non te lo ricordi… e poi, insomma, prima o poi 

il cambio di stagione tocca pure farlo, peccato che è l’inizio di Febbraio, e mancano 

almeno quattro mesi, e poi di sigarette nemmeno l’ombra.

Potresti andare a chiedere alla tua vicina, ma l’hai trattata male proprio ieri perché 

aveva messo fuori dalla porta il sacchetto della spazzatura, che cavolo te ne doveva 

fregare, che tu lo fai sempre e proprio ieri ti doveva prendere a fare la puntigliosa, a 

sottolinearle una stupidaggine simile, proprio a lei che fuma le tue stesse sigarette! 

Domani bisognerà proprio chiederle scusa, non si sa mai, la prossima volta… il buco 

ha notevoli guizzi di opportunismo. Del bar notturno, neanche a parlarne, tutto, ma 

non uscire. Classica manifestazione del buco.

Allora rifarai un’altra volta il giro dei portacenere e fi nalmente un lampo di genio: il 

vaso di gerani! A volte quando fa caldo fumi in balcone…E infatti eccolo lì! Suprema 

vittoria: un mozzicone di sigaretta spento a metà, ingiallito da mesi, esposto alle in-

temperie, alla pioggia, al vento, e non è volato via… vedi?! Aspettava proprio questo 

momento… ha il fi ltro stoppaccioso, macchiato di terra, ma tu te la accendi come 

fosse la delizia più inaspettata, e quasi non ci fai caso che sa di legna stantia, di muff a, 

di concime, ed è talmente schifosa e forte che ti sbatte a terra e ti addormenti con un 

sapore di nicotina che dall’indice destro sembra partire alla conquista di tutto l’emi-

sfero superiore del corpo che quando ti svegli la mattina dopo in un primo momento 

non riesci a ricordarti a che ora sia fi nita la festa e come mai con tutte le fi nestre 

aperte ci sia ancora quella puzza… e insomma crolli addormentata nel più profondo 

senso di miseria per te stessa, e forse arriva quella famosa telefonata di prima che però 
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trova la segreteria del cellulare, quindi riattacca e tu non lo saprai mai.

Sonno: altro aspetto chiave per conoscere il buco. Il buco può agire in due modi: o

 togliendoti il sonno o, più frequentemente, stordendoti di sonno. Vuole che tu dor-

ma, per ore infi nite, qualunque cosa ci sia da fare, il buco spegne sveglie, radiosveglie, 

annulla gli squilli del telefono e ti rende lenta, faticosa, dormire sembra l’unica cosa 

sensata, tutto il resto molto poco importante. Forse i buchi degli altri amano anche 

l’alcool. Il mio no, è l’unica cosa a cui non si attacca, perché sono completamente 

astemia.

Impossibile combattere con il buco. Più lo ricalchi e più quello diventa forte, come 

una di quelle creature mollicce dei fi lm di fantascienza si nutre delle tue forze mi-

gliori. Cresci tu, cresce lui, o almeno così ti vuole far credere. La strategia migliore 

per aff rontare il buco è cedergli. Arrendersi ad una piccola battaglia per aver vinta la 

grande guerra. Insomma dargli tutto quello che al momento vuole: una fetta biscot-

tata con la maionese, qualche ora di sonno, una telefonata lunga e molesta all’amica 

di turno, un mozzicone di sigaretta, così il buco non si sente separato e si mette giù 

buono buono, come un bambino piccolo che ha appena preso la poppata e tu puoi 

ricominciare a vivere per un po’.

La mia amica Marta dice che l’amore non può fare molto per il buco, che gliel’ha 

detto la sua psicologa. Dice che fi nché uno non ha riempito il suo buco da solo 

nessun’altro può farlo, anzi, spaventa solo la gente. Che assurdità: una volta che mi 

sarò rimpinzata fi no all’inverosimile di salame, maionese, incubi e nicotina scaduta 

che eff etto potrei fare ad un altro essere umano?! Non credo che la psicologa di Marta 

abbia molta ragione, tra l’altro non si vede perché Marta abbia deciso di prenderla 

così in parola, visto che il suo buco è ancora tutto lì, dopo anni e anni di analisi, e 

poi usando me come cavia! E si off ende anche se non la richiamo.

Comunque è una trappola micidiale quella di dirti che non vali niente, che non puoi 

fare niente di buono, perché c’è il buco. Un altro dei suoi trucchi, uno dei migliori, 

uno di quelli che ti fregano sempre, quando ti svegli una mattina e ti sembra di avere 

un elefante seduto a fare la maglia sul tuo stomaco, e ti trascini sotto la doccia e non 

capisci come mai faccia attrito anche l’aria, come mai i movimenti siano così faticosi 

che ci metti venti minuti per mettere mezzo cucchiaino di zucchero nella tazzina, 

ecco, quelle mattine lì, quando si ha la pazienza di mettersi ad ascoltare, puoi sentire 

il buco che ti dice che siccome sta lì lui tu non conti niente, ed è meglio che non fai 
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niente, e comunque che quello che vai a fare non conta un granché, etc.etc. E allora

puoi sentire quella voce e non sai se è lui o se invece sei tu.

Ecco, l’ho detto. E’ questo il dato più sconcertante, perché ti guardi allo specchio 

e hai sempre i tuoi capelli, magari un po’ acciaccati, la tua taglia 42, che raramente 

sconfi na nella 44, un vitino invidiabile, un bel paio di tette, gli occhi di una sfuma-

tura che negli altri ti farebbe impazzire, e non vedi niente, vedi solo il buco. E’ un 

processo talmente misterioso che non capisco come mai io possa perdere tanto tem-

po a parlarne qui stasera o a rispondere a Marta al telefono o tantomeno a sentire il 

parere fi ltrato della sua psicologa.

Anche la psicoanalisi pare si sia occupata del buco, è davvero una cosa seria allora… 

Dicono che oggi la psicoanalisi sia in crisi, ma insomma, non so, io di queste cose 

non capisco granché, comunque la psicoanalisi dice che praticamente quelli con il 

buco, o forse quelli con il buco più grande hanno praticamente ‘il carattere orale’.

Lo so, detto così sembra una cosa un po’ zozza, magari lo è pure. non si capisce bene, 

perché non è proprio come una malattia, è più come una evoluzione normale che in 

genere fa il bambino. Quello orale è lo stadio più basso, poi si passa a ‘sadico-anale’ 

e fi nalmente ‘uretro fallico’ e quello sì che va bene! Boh… a me non sembra che sia 

tutto questo gran passo avanti, forse è giusto che la psicoanalisi sia in crisi, per quello 

che ne capisco io, che me ne racconta un po’ Marta, sì, sempre la solita Marta, che 

non ci capisce niente manco lei e spende tutti i soldi che ha per passare da ‘orale’ a 

‘fallica’, credo almeno… non so se anche le donne possono diventare completamente 

normali in questo senso… “falliche”? Ma chi glielo fa fare a Marta?…

Boh, comunque al buco in sé non gliene importa proprio niente di teorie, né mo-

derne, né superate. Sente il caldo, il freddo, il morbido, il duro, il buono, il cattivo, 

e poi si mangia tutto e ti butta a terra. Ma questo l’ho già detto. Non so nemmeno 

se i buchi alla fi ne sono proprio tutti uguali, se il mio è come quello di Marta, o ma-

gari come quello della sua psicologa, chissà se anche le psicologhe hanno un buco, 

sarebbe interessante da capire, questo, e se ce l’hanno che ci fanno, se mangiano an-

che loro maionese o fumano cicche come i barboni, sarebbe proprio interessante da 

capire, questo. Per me? Per me sicuramente, ma non per il buco. Queste sottigliezze 

lo lasciano davvero indiff erente, e forse ha ragione lui. Chissà se ce l’ha anche chi non 

telefona mai quando dovrebbe… se ce l’ha mi sa che trova molto in fretta un modo 

di riempirlo, senza di me, è evidente.
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Quando penso a questo divento subito la più laterale delle pedine nelle scacchiere 

dell’universo e si riaprono i famosi tredici anni, etc.etc.

Da quando ho scoperto il buco, o almeno ho cominciato a pensarci così seriamente, a 

riconoscerlo, a chiamarlo per nome, guardo i bambini in tutt’altro modo. Mi sembra 

sempre che si farebbe ancora in tempo a tamponare il loro buco, a non farli ritrovare 

a trenta, quarant’anni così mangiati, a farli crescere un po’ meno bucati, insomma. 

Ogni volta che non gli concedi qualcosa perché

“non te lo meriti” o cose del genere

“se non fai questo per me non ti voglio più bene” o anche

“ma non sai fare proprio niente!”

lì vedo il buco che si mangia un altro pezzetto di bambino e sorride tutto contento, 

anzi, sogghigna, il buco non sorride, sogghigna sempre alle nostre spalle. E più cer-

chiamo di diventare bravi e più quello si allarga, sogghigna e si allarga, tu cerchi di 

essere un po’ più bravo e quello ti mangia, sogghigna e si allarga, bravo, sogghigna, 

mangia… e ti sbatte a terra. A questo punto dormi un sacco di ore. E la mattina 

dopo trovi un messaggio vuoto nella segreteria del cellulare e non saprai mai se era 

tua madre, se avevano sbagliato numero, se era il dentista che aveva sbagliato numero 

o se invece… Ma insomma non si può dire nemmeno che il buco in sé sia cattivo.

E’ il buco e basta, è fatto così, non si è mai posto problemi di comportamento e, in 

questo senso, sotto sotto lo invidio.

Ecco l’ho detto! Sì, sì, io lo invidio dannatamente quello stupido buco che fa quello 

che vuole, quando vuole, e non gliene frega niente del giudizio degli altri, beato lui, 

in fondo si è proprio autoeducatobene.. sapessi farlo io.

Cosa vuoi fare nella vita?

Il buco!

Ma sei matta! Perché?

Perché non c’è niente di più libero!

Libero? Il buco?

Il buco è un buco e basta.

Vale lo stesso discorso che si faceva per ‘cattivo’. Cattivo non credo, ma libero a me 

sembra sempre. Libero e pure forte. Viviamo insieme da sempre, anche se l’ho sco-

perto all’improvviso, mi tende gli agguati, mi vuole tutta per sé. Bah, alla fi ne con 

quello che c’è in giro non è poi così male, almeno ti ama di un amore esclusivo, chie-
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de tutto, sa come prenderti, è capace di farti sentire una cosa sola con lui…Insomma. 

A dire la verità quando arriva il buco non capisco più bene dove sono io, chi sono, se 

c’ero mai stata prima… è un’altra delle sue grandi capacità: confonderti le idee, farti 

sentire sempre al punto di partenza, rendere inutili tutte le piccole conquiste fatte 

fi no a quel momento: tipo smetterla di comprare maionese, tenere un pacchetto di 

sigarette buone in casa, di scorta, sul serio, che lo ricompri quando fi nisce, mandare 

Marta a quel paese ogni tanto, non rimanerci troppo male se trovi un messaggio 

vuoto, addirittura cominci a pensare

“Se c’è un vero interesse richiamerà… poi vedremo se mi merita”

“Eeeeeh! Addirittura…”

E insomma, ti sei fatta tutta questa serie di passettini, di strategie, di piccole verità 

che sembrano così importanti e… funziona! Comincia a funzionare! Davvero e tu 

invece delle salse grasse cominci a comprare petti di pollo e li mangi anche volen-

tieri, la tua 44 ridiventa una 42, hai lì le sigarette e non ti viene poi mica così spesso 

tutta quella voglia di fumare.. le hai lì… cominci a risentire persone che non vedevi 

da tanto, ad essere curiosa di incontrare gente, a non pensare ossessivamente al tuo 

cellulare, a divertirti a teatro, al cinema, provi persino a ballare e ti DI-VER-TI! 

Trascini pure Marta, che una sera mandasse anche lei a quel paese tutte quelle palle, 

quei pensieri contorti, quelle elucubrazioni orali anali e uretro falliche, quell’angoscia 

della sua analista e via!

La vita ridiventa improvvisamente ricca, bella, interessante, bella la vita, ti piace, ti 

fa impazzire, tu sai esattamente chi sei, cosa vuoi e se anche non lo avrai subito che 

problema c’è, tanto prima o poi la vita risponde ai desideri sinceri e tutto ti parla di 

fi ducia.

C’è musica qui e io adoro la musica, io e il buco impazziamo per la musica, mi viene 

una gran voglia di ballare.

Mi faccio perfi no una birra.

Poi la vedo. Marta. Avvinghiata ad una specie di pistolero con le basette.

Non riesco a capire cosa possa trovarci di interessante. Più lo guardo e meno capisco, 

non capisco lei con quel cafone buzzurro che si vede da 8 km che ci prova con tutte 

e domani ne riderà da bovaro che è con gli amici, e in fondo non capisco bene ne-

anche lui, che non si capisce cosa ci trovi in quella smorfi osa di Marta che stasera si 

è proprio truccata senza ritegno ed ha un ombretto che veramente non metterebbe 
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la peggiore delle troie ed io quasi mi vergogno di essere andata in giro con lei questa 

sera, adesso che poi se lo sta pomiciando così, senza pudore, proprio davanti a tutti 

come se stesse a casa sua, anzi a casa sua neanche ha il coraggio di farle certe porche-

rie quella balorda fi nta ipocrita, e io non so cosa mi succede, forse è questa stupida 

birra –io sono sempre stata astemia- ma mi butterei addosso a chiunque, vorrei che 

una persona qualunque qui dentro, sì, anche quel coatto che sbava da un’ora, anche 

il suo amico con il dente d’oro, il barista, la guardarobiera, vorrei che qualcuno de-

cidesse per me, senza farmi domande mi si portasse a letto direttamente (ma che sto 

dicendo?)

o forse solo mi tenesse stretta un milione di ore…

e niente è mai cambiato e ho di nuovo tredici anni e il buco ha vinto di nuovo e 

scappo di corsa senza salutare comprando come una ladra un panino grasso di Mac 

Donald’s e tre pacchetti di Marlboro e la birra sale su tutta insieme e mi tocca anche 

vomitare.

Poi mi sbatto sul letto come nemmeno la più laterale delle pedine dell’universo fareb-

be e, mentre mi addormento nella più piena e totale miseria di me stessa un piccolo 

pensiero strano, quasi incosciente, mi attraversa la testa:

“E se facessi io quella telefonata?”

Il buco non vuole, ma io sì, il buco si frappone tra me e il telefono, io sguscio, lui mi 

fa lo sgambetto, io mi fi ngo tramortita, poi con uno scatto improbabile lo dribblo, 

aff erro la cornetta, compongo il numero mentre lui mi sussurra sarcastico che tanto 

non risponderà nessuno e… INVECE RISPONDE.

E sapete una cosa incredibile? E’ andata bene, ma bene davvero.Alla faccia di tutti 

quelli che dicono che non c’entra niente e che devi fare tutto da sola. Quando ci 

abbracciamo sento la sua ciccetta sulla pancia, le chiamano ‘le maniglie dell’amore’ e 

a me non dispiace per niente. Due rotolini, due ciambellette che valgono molto, ma 

molto di più di un intero fast food e di una stecca di sigarette.Non tutte le ciambelle 

riescono col buco. Qualcuna sì. Per fortuna.

Poi però è successa una cosa strana, a un certo punto lui voleva delle sigarette e ha 

cominciato a frugare nei vasi in cerca di un qualsiasi mozzicone, poi mi ha svuotato il 

frigorifero, cazzo, avevo appena fatto la spesa, fi nendo perfi no il vasetto di maionese 

scaduta, mi ha chiesto notizie della mia analista e gli è sfuggito anche un apprezza-

mento pensate su una foto di Marta che avevo lasciato in giro distrattamente, mio
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dio dico io, ma sei senza fondo?! Possibile che io non ti basto?!

E insomma, sarebbe stato un sogno credere che questo incontro da solo bastasse a 

far star zitto il mio buco, vero? Magari, Ma non funziona così. Devo continuare a 

lavorare, comunque da sola, continuare a sognare, da sola, o forse non proprio… 

con il buco. Sorpresi? Ma il buco sogna!...E sogna così bene che nemmeno so più 

se tutto quello che mi sta capitando è vero…Davvero. Quando mi sento leggera e 

felice immaginando un futuro caldo e accogliente, anche lì sento il respiro sornione 

e beff ardo del buco che sembra dire

“Tu senza di me non vai da nessuna parte!”

E so che un po’ ha ragione, che è così potente da riuscire a fi ltrare anche nei passaggi 

più segreti e nascosti dei desideri, della fantasia, di tutte le speranze che faccio fatica 

a confessare anche a me stessa. Non so come, le conosce benissimo, e, per assurdo, è 

anche grazie a lui che sono viva.
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IMMAGINI COME CURA TRA ARTE, PSICOLOGIA E 
MEDICINA

di Silvia Adiutori e Rebecca Russo*

* Silvia Auditori, psicologa, psicoterapeuta

  Rebecca Russo, psicologa, psicoterapeuta, fondatrice del Metodo Videoinsight®

La psiche consiste essenzialmente di immagini 

C.G. Jung

ABSTRACT

L’articolo illustra una peculiare ed inedita applicazione dell’arte visiva (foto e video) 

in ambito medico ospedaliero, particolarmente signifi cativa per le ricerche e la va-

lutazione scientifi ca dei risultati ottenuti. Nell’articolo viene presentato il Metodo 

Videoinsight® della dottoressa Rebecca Russo, che ha partecipato direttamente alla 

stesura dello scritto, che utilizza appunto la somministrazione di una scelta precisa 

di foto e video per il miglioramento della qualità della salute psicofi sica. Particolar-

mente signifi cativa la collaborazione con aziende ospedaliere che hanno permesso di 

utilizzare il Metodo come vera e propria terapia riabilitativa di supporto in alcuni 

specifi ci settori, confermando il valore terapeutico dell’arteterapia anche in questo 

ambito.
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L
’uso delle immagini in ambito terapeutico e curativo, è qualcosa che risale 

all’origine della nascita della medicina stessa. Pensiamo alla fi gura dello scia-

mano, che utilizzava l’evocazione di immagini per curare le malattie, rimet-

tendo in qualche modo in comunicazione e armonia spirito e corpo. Un esempio 

moderno dell’uso delle immagini, questa volta di tipo artistico,  in ambito psicolo-

gico e medico, è il Metodo Videoinsight®, ideato e sperimentato nel setting clinico 

sin dal 2000 dalla dottoressa Rebecca Luciana Russo, psicologa e psicoterapeuta. 

L’esperienza nasce da una interessante integrazione di arte contemporanea, psicologia 

e medicina. La dottoressa Russo è un’appassionata raccoglitrice di immagini dell’arte 

contemporanea e ha creato negli anni una selezione di opere scelte in base al signi-

fi cativo contenuto psicologico e all’elevata potenzialità psicodiagnostica e psicotera-

peutica, ovvero in grado di indurre un insight, cioè una “illuminazione” che porta 

ad una consapevolezza interiore.  Il termine videoinsight infatti signifi ca avere un 

insight, cioè una presa di coscienza trasformativa, provocata dalla visione di un’opera 

d’arte” (www.fasv.it). Il Metodo, dal 2012, è stato oggetto di interessanti ricerche 

mediche in ambito ospedaliero le cui evidenze sono state riportate su pubblicazioni a 

carattere scientifi co*: all’Istituto Ortopedico Rizzoli di Bologna il Metodo è stato uti-

lizzato per aiutare il decorso post-operatorio di pazienti operati al legamento crociato 

anteriore del ginocchio (nella ricerca chiamata “video-acl”). I risultati hanno eviden-

ziato che il gruppo sperimentale sottoposto alle immagini scelte dalla dottoressa, ha 

recuperato in maniera signifi cativamente migliore rispetto al gruppo di controllo, 

sottoposto invece a immagini placebo. Attualmente sono in fase avanzata due nuove 

ricerche sperimentali regolarmente approvate dai Comitati Etici Istituzionali e svolte 

con il massimo rigore secondo i canoni dei protocolli internazionali della Comunità 

Scientifi ca: la ricerca “video-tka”, svolta sempre all’Istituto Rizzoli di Bologna, in 

collaborazione con il servizio di medicina fi sica e riabilitativa, e lo studio pilota mul-

ticentrico internazionale “pf project”, che si svolge negli U.S.A presso la University 

of Minnesota in Orthopaedic Surgery Center di Minneapolis, in Francia presso la 

Lyon Orthoclinic Chirurgie du Sport et de l’Arthrose di Lione, in Giappone presso la 

Kobe University. La prima ricerca applica il Metodo per migliorare il recupero fi sico 

dopo l’intervento di protesi totale del ginocchio: a cento pazienti anziani sottopo-

sti a trattamento riabilitativo e fi sioterapico post-chirurgico vengono somministrati 

video d’artista ad “alto impatto videoinsight®” per ridurre il dolore e migliorare il 
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decorso clinico post-operatorio. Il secondo riguarda il suo utilizzo nella terapia del 

trattamento del dolore anteriore di ginocchio in pazienti giovani aff etti da patologia 

femoro-rotulea non sottoposti a intervento chirurgico. In ambito preventivo invece 

si sono attivate le “Videoinsight® Rooms” in alcuni reparti ospedalieri e i “Videoin-

sight® Corners” nelle sale d’aspetto di alcuni Ospedali Italiani. L’iniziativa, che si basa 

su un’ottica di integrazione tra arte e salute, prevede la “fruizione” di selezionati video 

di arte contemporanea. Questa possibilità è rivolta alle risorse umane presenti negli 

ospedali: in orari stabiliti, con libero accesso, pazienti, famigliari, operatori sanitari, 

possono fruire della visione del video d’arte e interagire con il prodotto artistico, 

selezionando da un menù la tematica psicologica preferenziale, sulla base dei bisogni 

psicologici soggettivi. Il benessere del personale sanitario non è aff atto inferiore per 

importanza a quello dei pazienti, ma anzi ne è fortemente dipendente e può essere 

un elemento decisivo nel processo di cura e guarigione, poiché il benessere personale 

incide sul clima globale di un gruppo e sulle relazioni al suo interno e a sua volta vie-

ne ad essere infl uenzato da questo. Ecco quindi che lavorare sul benessere psicologico 

del personale di un ospedale, appare incredibilmente importante per tutto l’ambien-
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te di cura e per chi delle cure usufruisce. Il riconoscimento scientifi co, l’introduzione 

nelle Istituzioni sanitarie pubbliche, la diff usione a livello internazionale, rende il 

Metodo Videoinsight® un esempio brillante di come l’arte non abbia solo un aspetto 

ludico e ricreativo, ma sia un vero e proprio strumento di cura. 

* Gennaio 2013 PubMed, US National Library of Medicine National Institutes of 

Health; Aprile 2013 Rivista scientifi ca internazionale KSSTA, Knee Surgery Sports 

Traumatology Arthroscopy, organo uffi  ciale della ESSKA, European Society Sports 

Knee Arthroscopy, con il titolo Zaff agnini S., Russo R.L, “Th e Videoinsight® 

Method: Improving Rehabilitation Following Anterior Cruciate Ligament Recon-

struction: a Preliminary Study”; Aprile 2013 Atti del VIII Congresso di Medicina 

Psicosomatica GRP dell'Università di Bologna; Maggio 2013 Congresso Mondiale 

dell’Ortopedia ISAKOS – International Society of Arthroscopy Knee Surgery and 

Orthopaedic Sports, nella sezione promossa dalla Magellan Society (Mini-Magellan 

Congress) che si è tenuto a Toronto in Canada con la lecture dal titolo “Th e Vide-

oinsight® Method: improving rehabilitation following anterior cruciate ligament 

reconstruction”; Luglio 2013 Japan Hiroshima University Congress con la lecture: 

“Th e Videoinsight® Method: improving rehabilitation following anterior cruciate 

ligament reconstruction”; Ottobre 2013 Congresso Nazionale SIOT, Società Italia-

na  di Ortopedia e Traumatologia, con la lecture “Th e Videoinsight® Method: im-

proving rehabilitation following anterior cruciate ligament reconstruction”; Maggio 

2014 Relatrice per la Ricerca VideoAcl al Congresso della ESSKA, European Society 

of Sports Traumatology Knee Surgery and Arthroscopy, ad Amsterdam.

Per saperne di più, abbiamo rivolto 6 domande alla  dr.ssa Rebecca Russo: 

Come è iniziato il percorso personale e professionale che l’ha portata ad elaborare il Me-

todo Videoinsight®?

Il Metodo Videoinsight® è il risultato della “quantità di relazione” che ho vissuto con 

le immagini dell’arte contemporanea e con i pazienti (più di 40.000 ore). Questa 

grande quantità, oltre che la qualità, è stata cruciale per intuire la verità sul potenziale 

curativo di certe immagini dell'Arte. Esso è il punto di arrivo di una storia personale 

e professionale densa d'integrazione e di cambiamento, di arte e di scienza, di incon-

tri e di “insights”, di parole e di immagini, di realtà e visionarietà, di profondità e 
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leggerezza, e soprattutto di connessioni. E’ il frutto dell’esperienza concreta e fertile 

di Cura e di Promozione del Benessere Psicofi sico attraverso l’Arte Contemporanea 

che ho realizzato in quindici anni di intenso lavoro clinico con centinaia di persone. 

La scelta privilegiata delle immagini dell'arte contemporanea è emersa con natura-

lezza e necessità nella pratica quotidiana personale e professionale. Ho sperimentato 

in prima persona l'impatto benefi co di certe immagini incontrate, trovate e raccolte 

nella mia vita, di conseguenza ho voluto condividerle con altri. La volontà di aiutare 

è stata la spinta della mia ricerca e della mia sperimentazione personale e interperso-

nale, prima nel setting clinico psicologico, poi nell'ambito medico. L'unione delle 

conoscenze artistiche e psicologiche, l'esplorazione delle diff erenze soggettive e la 

notevole quantità di immagini e di relazioni sono stati ingredienti fondamentali. La 

passione per le immagini e la predisposizione a integrare arte, psicologia e medicina, 

nella mia vita motivò, già in fase universitaria, l'interesse verso il Test Proiettivo di 

H. Rorschach e la scelta della tesi sperimentale: “Contributi del Test di Rorschach 

alla diff erenziazione nosografi ca dei disturbi schizofrenici”, basata sulla somministra-

zione pionieristica delle dieci tavole in un campione di cinquanta pazienti ricoverati 

in clinica psichiatrica, con diagnosi conclamata di Schizofrenia. Correlai le tipologie 

di schizofrenia con le diff erenti interpretazioni spontanee date dai pazienti ricoverati 

alle macchie d’inchiostro. In seguito, in un ex Ospedale Psichiatrico, realizzai un Pro-

getto di Riabilitazione attraverso le immagini dell’Arte Contemporanea rivolto alle 

donne istituzionalizzate, non dimesse in seguito alla legge 180. Per più di un anno 

guardai Arte Contemporanea con pazienti psicotiche. Fu un' esperienza dura, im-

portante e incisiva. Iniziai sin dall'adolescenza a raccogliere immagini dell'arte; non 

ho mai smesso; ogni giorno scelgo e guardo immagini dell'arte da sola o con altri. Io 

per prima mi aiuto da anni guardando immagini con potenzialità preventiva, evo-

lutiva e curativa. Ho potuto proporre ai pazienti l'esperienza Videoinsight® perché 

l'ho in precedenza sperimentata con grandi benefi ci sulla mia persona. La raccolta 

di opere è uno specchio di pensieri e sentimenti; ogni immagine trasmette signifi cati 

relativi ai bisogni primari e universali dell’esistenza, nella memoria del passato e nella 

visione del futuro. 

Può spiegare, in breve, quali sono gli elementi fondamentali di questo metodo sia dal 

punto di vista della metodologia che dal punto di vista psicodinamico? Qual è, secondo 
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lei, il processo psicologico che, attraverso la visione di immagini video e fotografi che, porta 

all’insight?

Il Metodo Videoinsight® integra cultura e salute in modo innovativo, olistico e 

interdisciplinare. E’ centrato sulla persona e rappresenta una via privilegiata per il 

welfare culturale poichè è un approccio alla salute e al benessere individuale e sociale 

che rapporta la qualità dell’esperienza psicologica con il sistema della cura e della 

prevenzione. Migliora la vita delle persone, aumenta il benessere sociale, riduce i 

tempi e i costi delle cure, combatte le cronicizzazioni, prolunga le aspettative esisten-

ziali, contiene lo stress, dunque può portare vantaggi e risparmi anche sotto il profi lo 

economico e sociale. E' applicabile a favore di tutte le persone perché propone un’e-

sperienza istintiva, semplice e naturale, che prescinde dall’età, dal genere sessuale, 

dall’appartenenza socioculturale, dal credo religioso, dalla competenza linguistica. 

Videoinsight® signifi ca avere un’intuizione semplice ed essenziale, un’illuminazione, 

una scoperta, una presa di coscienza, una rivisualizzazione profonda e integrata che 

coinvolge mente e aff ettività a livello conscio e inconscio in grado di causare l’evo-

luzione della personalità, la risoluzione di un problema psichico, lo svincolo da uno 
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stallo e la promozione del benessere psicofi sico. Il percorso si realizza attraverso la 

proposta di selezionate e sperimentate immagini dell'arte contemporanea dotate di 

signifi cativo e provato impatto diagnostico e terapeutico: fotografi e, pitture, installa-

zioni e soprattutto video. Il mezzo è secondario, quel che conta è il messaggio. L'este-

tica infl uenza l'esperienza. Il video è lo strumento più funzionale perché è trasporta-

bile e soprattutto perché è accendibile/spegnibile con un gesto. Le fasi d'interazione 

con le immagini secondo il concept del metodo sono: la visione - individuale lenta, 

ripetuta e silenziosa - che produce sensazioni, percezioni e impressioni, regressioni, 

pensieri, memorie, proiezioni, rispecchiamenti, libere associazioni; l'elaborazione, 

l'interpretazione e l'individuazione per iscritto di parole chiave che rappresentano 

concetti e pensieri; l'espressione, la narrazione, la restituzione, la lettura, l'ascolto 

degli insights; la condivisione nella relazione diadica (con il terapeuta) o di gruppo; 

la sintesi che porta al cambiamento. Queste sono le 10 caratteristiche delle Opere 

d'Arte Contemporanea che sono utilizzate nel Metodo Videoinsight®: 

1) L'Opera mostra immagini potenti con o senza suoni, che rapidamente e profon-

damente penetrano nell'inconscio del paziente.

2) L'Opera esprime messaggi universali in relazione ai bisogni primari della vita. 

3) L'Opera stimola la mente a livello conscio (comprensione intellettuale) e l'affet-

tività a livello inconscio (risonanza emotiva).

4) L'Opera contiene metafore con potenzialità terapeutiche. 

5) L'Opera stimola i processi narrativi: il racconto di una storia, l'interpretazione e 

l'elaborazione del trauma.

6) L'Opera promuove l'identificazione, il rispecchiamento, la proiezione e il proces-

so di transfert.

7) L'Opera attiva l'insight: l'intuizione, la presa di coscienza e la trasformazione 

psicologica. 

8) L'Opera riduce le resistenze evolutive. 

9) L'Opera aumenta la creatività. 

10) L'Opera catalizza il cambiamento. 

L’Arte contemporanea autentica (pura, necessaria, spontanea, urgente, primaria), 

nell'esperienza dell’applicazione del metodo, cura e promuove il benessere del corpo 
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e della psiche perché trasmette energia, off re chances, attiva possibilità. Alimenta 

la creatività, e la comunicazione, stimola la profondità e la leggerezza, rompe la 

circolarità della coazione a ripetere, valorizza l'essenzialità e l'integrazione, permet-

te la catarsi e il rispecchiamento. Parlare dell’opera d’arte signifi ca rivelare se stessi 

attraverso proiezioni e risonanze emotive. Alcune immagini dell’arte promuovo-

no il cambiamento in modo profondo: toccano e muovono le parti più nascoste, 

rigide, involute della personalità. L'Arte racconta, fa sognare, fa viaggiare: apre 

nuovi orizzonti, spinge verso le frontiere dell’ignoto, rompe lo stallo. Porta dentro 

il Sé, nel mondo interiore: penetra nell’inconscio con forza e velocità. Allo stesso 

tempo trascina fuori dal Sé. Svincola, rinnova, rigenera, trasforma, fa crescere, 

ricarica, trasmette grinta vitale. Svela nuove risorse e cura le vulnerabilità. Pro-

muove l'apprendimento: guida l’azione e la decisione; muta le distanze e i punti 

di vista; rompe gli schemi rigidi, rovescia i pregiudizi, interroga la complessità dei 

signifi cati, abbassa le resistenze e le difese rigide e disfunzionali. Pone in sospensio-

ne tra le possibilità, provoca, catalizza l’evoluzione. Interagiamo con le immagini 

di continuo. Siamo capaci di produrre immagini mentali. L’inconscio nell’attività 

onirica si esprime per immagini. Le immagini sono potenti. Di fronte all’opera 

d’arte si possono provare sensazioni ed emozioni in una condizione privilegiata 

di spontanea regressione infantile. L’opera d’arte, con le sue ambivalenze e le sue 

ambiguità, i suoi simbolismi e i suoi misteri, perturba e smuove l’inconscio supe-

rando le barriere di difesa e le resistenze, rompe gli schemi rigidi, muta le distanze, 

rovescia i signifi cati, interroga la molteplicità, stimola l’emergenza di nuove risorse. 

Stimola sensazioni, percezioni, eff etti psicosomatici, emozioni, aff etti e sentimenti; 

attiva immaginazioni e fantasie, creatività attraverso proiezioni e rispecchiamenti; 

promuove cognizioni; interpretazioni, elaborazioni, pensieri, rifl essioni, appren-

dimenti, orientamenti attitudinali, comunicazioni; causa azioni, decisioni, socia-

lizzazioni, cambiamenti. Alcune opere d’arte hanno una forza dirompente perché 

sono inaff errabili, inesauribili, infi nitamente stimolanti. Penetrano nell’inconscio 

con maggior forza e velocità rispetto alle parole: guidano e trasmettono energia, 

rivitalizzano, infl uenzano la personalità nel suo funzionamento e nella sua struttu-

ra. Portano l’Identità a non essere più identica, ponendola in sospensione fra tante 

possibilità, spingendola verso le frontiere del cambiamento creativo e verso nuovi 

orizzonti del benessere.
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Qual è la relazione che si crea tra lo spettatore e l’opera nel processo del Videoinsight®?

L'interazione tra lo spettatore e  certe selezionate opere è immediata, istintiva, origi-

nale, sorprendente, misteriosa, infl uenzata dal contesto e dalla fi nalità dell'esperien-

za. Ho defi nito per questo motivo cinque diff erenti concepts Videoinsight® per l'in-

terazione con l'opera d'arte: "nella Seduta  Psicodiagnostica e Terapeutica" (2007); 

"nei Centri Videoinsight® destinati al pubblico” (2010); "nell'Azienda e nei Luoghi 

del Lavoro” (2013); "nella Scuola” (2013),  nello Sport” (2013).  

Secondo lei il terapeuta o l’operatore d’aiuto hanno un ruolo attivo in questo processo? 

Ovvero nell’accompagnare l’insight, o rielaborare l’esperienza di insight?

L'esperienza Videoinsight® può realizzarsi effi  cacemente in modo individuale  op-

pure nella relazione con il terapeuta oppure nel gruppo di spettatori.  Nelle ricerche 

mediche concluse e in corso i pazienti hanno interagito con i video d'artista selezio-

nati da soli, sia  in ospedale che a casa, dunque in assenza di un terapeuta.   Nella 

seduta psicodiagnostica e psicoterapeutica il paziente guarda l'opera d'arte insieme al 

terapeuta, il quale può scegliere se avere un ruolo più attivo o più passivo  a seconda 

degli obiettivi terapeutici defi niti sulla base della diagnosi di partenza. Il terapeuta 

può accompagnare il paziente nell'esperienza dell'insight, senza anticiparlo o guidar-

lo. L'interiorizzazione dell'opera da parte del terapeuta è ovviamente condizione sine 

qua non affi  nché svolga il suo compito con effi  cacia.

Come avviene la scelta delle opere da utilizzare? Esse devono rispondere a dei criteri spe-

cifi ci per essere adatte a stimolare il processo di insight?

La scelta delle opere per l'esperienza Videoinsight® avviene sulla base dei bisogni 

specifi ci  dei pazienti e degli spettatori e naturalmente sulla base della fi nalità prefi s-

sata. Nel nuovo format destinato al pubblico "Art for Care 11 Videosteps for your 

Wellness"  l'obiettivo è la promozione del benessere psicofi sico: il miglioramento 

della qualità della vita dello spettatore. La persona è invitata a relazionarsi in modo 

individuale, profondo e dinamico con alcune opere d'arte. Il percorso artistico, ba-

sato su due moduli di opere, è snodato su undici posizioni interscambiabili dagli 
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spettatori ed è stato defi nito, nell'ordine sequenziale e nei contenuti, in modo da 

off rire allo spettatore una chance per migliorare il proprio stato di salute psicologica. 

Lo stato di salute viene valutato dal terapeuta, prima e dopo il percorso, attraverso 

la somministrazione di tre scale psicologiche standardizzate. Ogni persona realizza 

l'esperienza in gruppo con l'accompagnamento del terapeuta e raccoglie i propri 

insights su una scheda. Ogni opera selezionata stimola/allena (a causa dei contenuti 

simbolici, metaforici, paradossali, ambivalenti, provocatori, narrativi) risorse poten-

ziali già insite nella persona: qualità psicologiche attive, lunghezze d'onda capaci di 

generare un campo psichico, vitamine psichiche: insight fondamentali per il cambia-

mento, la trasformazione, l'arricchimento, il superamento della crisi, la crescita. Le 

immagini dell’Arte stimolano la presa di coscienza attiva rispetto alle direzioni esi-

stenziali, attivano la volontà (la capacità di volere con forza), la ricerca dell’armonia 

e dell’equilibrio interiore. 

In quali contesti le sembra possa essere meglio utilizzato il metodo? Quali prospettive 

applicative intravede per il metodo?

Il Metodo è applicabile in tutti i contesti della Prevenzione, della Cura e della Ria-

bilitazione. 
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TANTE VITE IN UNA SOLA

 

Intervista di Roberta Calandra* ad Antonio Serrano**

*   Roberta Calandra, Scrittrice, autrice e counsellor, ha collaborato con la Rai per la scrittura di numerosi testi. Tra 

le sue pubblicazioniil saggio “Il cogito ferito” edizioni Zephyro, e la sceneggiatura “otto” Arduino Sacco edizioni

**  Antonio Serrano, Attore, regista, direttore del Teatro dei Conciatori

A
ntonio tu che fai? 

Lavoro da 25 anni con chiunque voglia vivere un’esperienza teatrale.

Qual è il tuo specifi co riguardo al disagio mentale?

Ho iniziato nel 1989 prima come maestro d’arte si dice così adesso, con ragazzi 

nell’ultima fase di recupero di Don Picchi, quindi venivano fuori da un’esperienza di 

tossicodipendenza, per poi passare dopo alcuni anni sempre con la stessa associazione 

che si chiama “Il cantiere” a lavorare, a giocare in qualche modo con ragazzi con altri 

tipi di problemi, che io non considero in realtà perché ognuno ha il suo di problema, 

nel momento in cui ci s’incontra in realtà ci s’incontra per fare teatro e non per met-
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tere in piazza i propri problemi, perché io i miei me li tengo per me e loro i loro per 

loro; assodato questo si lavora benissimo con i ragazzi come con chiunque …

Quali patologie raccoglie il laboratorio?

Le più svariate, dalla sindrome di Down alla schizofrenia leggera, all’autismo … a 

questo proposito vorrei raccontarvi che un ragazzo dopo molti anni ha cominciato 

a parlare chiedendo le cose proprio mentre facevamo le prove, fi no a quel momento 

aveva avuto soltanto ruoli muti, mentre da quel momento in poi ha cominciato a 

parlare, a mandare e a scrivere messaggi durante tutto il periodo delle prove fi no 

a quando siamo andati in scena e durante lo spettacolo, dopo la prima è venuto a 

chiedere “come sono andato” e per noi è stato un successo. Questo è uno tra tanti 

che diventa un esempio esplicativo di quello che diventa la meraviglia, la bellezza, la 

grandezza di quello che è il teatro, di come riesce a tirar fuori dalle persone il meglio 

e il peggio in alcuni casi e io dico sempre che quando si fa teatro con un gruppo di 

persone, chiunque esse siano, è come andare in barca, dopo un po’ si litiga, si inco-

minciano ad avere attriti, ecco se si riesce ad arrivare in porto, senza che questi attriti 

minino irreparabilmente il gruppo o i rapporti tra le persone è un successo, perché 

da quel momento in poi tutto diventa un lavorare in discesa e questo è quello che è 

accaduto in questi quasi venticinque anni.

E’ una compagnia che si rinnova?

Continuamente!... pur avendo degli elementi fi ssi perché negli ultimi anni si sono 

uniti ragazzi o giovani universitari che in qualche maniera collaborano con me nel 

portare avanti questo “percorso performativo”, lo chiamo io, con ragazzi che hanno 

diverse abilità perché io non so per esempio …. boh, aff ettare un salamino e c’è chi 

invece non sa fare altro per cui ognuno è abile nella cosa in cui crede.

Rispetto al lavoro con professionisti cosa è uguale e cosa cambia?

Niente, mi credi se ti dico niente? Per me loro sono dei giovani attori più o meno 

esperti o più o meno inesperti a seconda del punto di vista con cui li si guarda , se 
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devo dire qualcosa la dico e credo che questa sia stata la mia forza in tutti questi anni 

e questo credo mi abbia fatto in qualche maniera amare da loro, il fatto di non averli 

mai fatti sentire ‘diversi’ e questo è importantissimo per me e per loro.

Che testi mettete in scena? Come li scegliete?

Non c’è una metodologia, noi leggiamo all’inizio dell’anno tantissime cose, ecco 

posso dire che l’anno scorso abbiamo ridotto i Promessi sposi in uno spettacolo di 

un’ora e un quarto, qualche anno fa abbiamo fatto un Pinocchio un po’ sui generis e 

che è stato poi occasione di un bel servizio che la Rai fece proprio in occasione dello 

spettacolo, insomma leggiamo un po’ di cose e poi decidiamo cosa fare; quest’anno 

stiamo leggendo molte cose che riguardano Peter Pan, recuperando quello che è il 

signifi cato, recuperando quello che signifi ca essere Peter Pan no? E quindi credo che 

faremo Peter Pan!

Ritieni che questa esperienza possa avere una valenza terapeutica?

Assolutamente sì, e pur non avendo io nessuna velleità e nessuna preparazione tecni-

ca per quanto riguarda la psiche umana, dopo più di vent’anni di lavoro con i ragazzi 

con qualche problema penso di aver acquisito sul campo delle competenze che mi 

permettono, te lo dico in maniera presuntuosa, di sapere a livello istintivo cosa fare, 

come comportarmi, non lo so perché lo faccio, è istinto il mio, se mi chiedi “dove 

l’hai letto, chi te l’ha detto, chi te l’ha spiegato” non lo so, so soltanto che la prima 

volta che l’ho fatto ha funzionato, ho provato a rifarlo e ha funzionato per cui per 

me diventa un metodo

Qualche esempio signifi cativo?

Uno abbastanza recente: c’è un ragazzo che ha delle fobie, non ama essere neanche 

sfi orato, si lava continuamente, prima di sedersi ha un suo rituale molto particolare, 

se io gli dico “adesso basta hai rotto le scatole per favore siediti” lui risponde: “ah 

scusa Antonio” e si siede. Allora dov’è il problema? Per me questa è stata un’esperien-

za fortissima perché ho litigato con i suoi genitori che sono iperprotettivi per tutto, 
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io amo i miei ragazzi, mi fa male il fatto che alcuni genitori non comprendano che 

anche stare troppo addosso a questi ragazzi impedisce loro un percorso di crescita, 

un percorso di presa di coscienza, una maturazione. I genitori secondo me devono 

smetterla, in alcuni casi ovviamente, di considerare i propri fi gli dei malati, ecco 

devono pensare che sono delle persone che per arrivare a maturazione hanno biso-

gno di un percorso; non sappiamo che tipo di percorso devono seguire per arrivare 

a maturazione, per cui si va molto spesso per tentativi ma resta un percorso, per me 

non esistono i malati mentali, scusate ma questa è una cosa mia che sono a mia volta 

malato forse, non so decidete voi!

Com’è l’impatto con il pubblico?

All’impatto con il pubblico reagiscono perché sono protagonisti fi nalmente di qual-

cosa, sono loro, vanno a vedere loro, pagano per vederli, per cui magari dopo, con 

questo micro incasso, si va a mangiare una pizza tutti insieme e qualcuno ha pagato 

per noi, per un lavoro che abbiamo fatto per cui io dico “questa sera è una serata di 

lavoro per cui ci pagano per fare questo”, per cui stasera nessuno di noi dovrà pagare 

per mangiare perché qualcuno ci ha pagati … È un pubblico spesso di parenti di 

amici miei e di un gruppo di persone che si prestano a collaborare in questo percorso, 

giovani universitari, i loro amici, abbiamo sempre un bel pubblico

Dove fate gli spettacoli?

In giro, dove ci ospitano, anche qui ai Conciatori probabilmente quest’anno, poi 

siamo stati ospitati dal San Genesio dietro la Rai in un teatro molto grande che era 

all’interno di una struttura scolastica vicino Corso Francia, in tanti teatri, una volta 

anche al Parioli …

Qualche momento di vera diffi  coltà?

Quando, questa è brutta da dire, alla fi ne di Aprile i genitori portarono via 

questo ragazzo che doveva andare via per forza in vacanza con loro e ho dovuto 

cambiare il testo proprio in prossimità dello spettacolo e i ragazzi erano davvero 
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davvero davvero spaesati ma ci siamo guardati tutti in faccia ci siamo dati la 

mano (io faccio questi giochi con loro) e ho detto: “diciamo che noi faremo uno 

spettacolo senza più alcun tipo di problema!” e l’abbiamo fatto, abbiamo fatto 

un recital, i ragazzi veramente in pochissimi incontri hanno imparato poesie, 

brani di prosa, abbiamo scelto le musiche, degli amici mi hanno aiutato anche 

a trovarle a metterle insieme e abbiamo fatto lo spettacolo in un mese, ma non 

lavorando tutti i giorni, lavorando una due volte la settimana per due tre ore, 

per cui si son fatti carico veramente di una responsabilità forte di cui erano stati 

investiti e sono andati al traguardo!

Collaborano ai testi?

Quest’anno si, riscrivendo un nuovo Peter Pan che non è il Peter Pan che conoscia-

mo, è qualcosa che riguarda il Peter Pan … in proposito c’è un ragazzo del quale non 

avrei mai mai mai sospettato la capacità di scrivere che vive in una casa famiglia al 

quale ho detto di scrivere una scena perché tutti la dovevano scrivere, nessuno l’ha 

scritta ma lui invece l’ha scritta e scrive da Dio!... Per cui gli ho dato l’incarico di 

scrivere il testo e sta scrivendo lui quello che esce fuori dalle improvvisazioni, queste 

cose qua, per cui le prossime volte mi porterà la terza e quarta scena ne ha già scritte 

due e scrive proprio bene! E’ pazzesco

Che età hanno, da dove vengono?

L’età varia 22, 23 anni fi no ai cinquanta, c’è uno in particolare che viene al labora-

torio da almeno quindici anni e ha compiuto proprio quest’anno 50 anni, come me, 

vengono da ogni tipo di famiglia, alcuni da case famiglia e hanno il permesso proprio 

degli operatori di partecipare al laboratorio e altri vivono in famiglia …

Questo laboratorio cambia le relazioni tra loro?

Ogni tanto qualcuno si fi danza! A volte si va a mangiare qualcosa si esce anche per 

delle serate danzanti alle quali ora non vado più perché non mi regge il fi sico! Però 

fi no a qualche anno fa uscivo anche per delle serate danzanti …
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Le cose davvero importanti che ti sta dando questo lavoro …

È talmente grande che non so come dirla questa cosa: io non sarei quello che sono 

in realtà se non ci fossero stati i ragazzi perché mi hanno dato la misura delle cose e 

mi hanno insegnato che le priorità nella vita delle persone sono legate ai sentimen-

ti, agli stati d’animo quindi mi hanno insegnato a essere, credo che sia la cosa più 

importante, che mi emoziona immensamente …

Non potrei farne a meno; io sono stato male tre anni fa e non ho potuto farlo e a 

un certo punto ho subito un intervento chirurgico abbastanza complicato che mi 

ha tenuto segregato per alcuni mesi quasi e quando ho cominciato a stare meglio ho 

cominciato a stare male davvero, perché mi mancavano, poi mi sono posto una do-

manda: “ma sono io che servo a loro o sono loro che servono a me? “ E ho scoperto 

che in realtà sono loro che servono a me, e questo è importante secondo me.

Hanno sentito la tua mancanza?

Sì poi quando sono tornato hanno fatto festa, a un certo punto si erano ammutinati 

perché volevano che io andassi da loro e durante la mia convalescenza mi hanno do-

vuto accompagnare perché non potevo guidare e sono dovuto andare e dire: “No, voi 

dovete fare il laboratorio come se io fossi qui, smettetela di fare i cretini e fate quello 

che dovete fare!” così hanno fatto lo spettacolo perché non volevano farlo senza di 

me soprattutto quelli che lavorano con me da 14, 15 anni, alcuni addirittura non 

ci sono più, sono un gruppo consolidato che da circa 10, 12, 15 anni che sono nel 

laboratorio…

Cosa miglioreresti in futuro?

Cose molto belle sono già accadute, vorrei che continuassero ad accadere, cioè questi 

ragazzi, giovani universitari che sono ad esempio responsabili di comunità, che ven-

gono, non so per i crediti, qualcuno resta ‘”intrappolato” e si dice “vorrei fare questo” 

e alcuni dei ragazzi che hanno collaborato con me in questi anni hanno creato a loro 

volta dei laboratori sia a Roma che fuori, in Puglia, in Calabria, a Verona, in Sicilia.

Fino a qualche anno fa i primi che aprivano mi chiedevano “Antonio per favore, puoi 
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venire a vedere se sto facendo le cose come vanno fatte” e io rispondevo “ma voi avete 

la preparazione …”; alcuni hanno studiato come dirigente di comunità, qualcun 

altro è psicologo, hanno i titoli veri per poter lavorare con alcuni di questi ragazzi 

mentre io no. Da alcuni sono comunque realmente andato, mi hanno rimborsato il 

viaggio, sono stati molto carini e l’emozione grande è stata vedere che quello che si è 

cominciato nel 1988 - oddio quanti anni sono passati! - abbia proprio prodotto dei 

frutti, che sono questi ragazzi che appunto hanno aperto dei laboratori in giro per 

l’Italia e spero che questo continui.

Perché è bello, mi riempie di orgoglio, perché sono talmente egoista che voglio conti-

nuare a farlo, perché questo è un atto di egoismo, perché facciamo le cose? Perché ci 

piace farlo, facciamo ciò che ci provoca benessere e io provo benessere nel fare questo 

dunque sono egoista e spero di restarlo!

Tra i ragazzi qualcuno può rimanerci male quando fi nisce lo spettacolo, nel tornare alla 

sua vita ordinaria, per non essere un attore professionista?

Sono tutti attori professionisti i miei ragazzi, partiamo da questo presupposto! Io ho 

un sogno, enorme, grande: quello di creare una compagnia di ragazzi di diverse abi-

lità che dopo aver montato uno spettacolo vanno a circuitare sul territorio nazionale 

pagati perché fanno lo stesso percorso, lo stesso lavoro di un attore professionista.

Qualcuno di loro prima che tu ti renda conto che ha una diversa abilità ci devi parla-

re a lungo perché in qualche modo hanno imparato a interpretare un ruolo e quindi 

propongono quel ruolo, una volta che è scritto è perfetto e non te ne rendi conto 

che dietro c’è un altro problema e questo lo trovo magico perché in realtà noi attori 

perché facciamo questo mestiere? Io lo faccio perché una volta da ragazzo tra le cose 

di mamma avevo letto qualcosa sulla Sarah Bernhard o forse la Duse … che, durante 

un’intervista le chiesero perché faceva questo mestiere e lei rispose che è il segreto per 

vivere tante vite in una sola vita e quindi noi andiamo a fare quello che non siamo, 

spesso per i ragazzi lo stesso! E se, fare quello che non sono mi porta benessere, io 

continuo a farlo e questa per me è la cosa più bella del mondo, almeno per noi attori!
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EDUCAZIONE ALLA LEGALITÀ E ALL’ILLEGALITÀ 
ATTRAVERSO LA TECNICA DEL COLLAGE

di Sara Ibrahim*

* Si è formata in ambito teatrale sia in Italia sia all’estero, frequentando anche corsi di teatro sociale e dell’Oppresso. 

Ha frequentato e condotto molti training sulle tecniche di educazione interattiva e non formale.

ABSTRACT

Che immagine hanno i ragazzi in fase pre-adolescenziale, di loro stessi e dei loro 

coetanei?

La nostra realtà è impregnata di immagini di diverso tipo, immagini per lo più pati-

nate a cui sembra che “tutti” debbano corrispondere per trovare, spesso, una maggio-

re approvazione da se stessi e dagli altri.

Partendo da questo concetto, il tema dell’immagine, può spingersi fi no ad un’idea 

più ampia che sfocia nella nostra realtà socio–culturale.

Il laboratorio artistico–esperienziale, oggetto della mia tesi del master, anno accade-

mico 2012 – 2013, si è concentrato sia sull’immagine che ogni ragazzo ha di se stesso 

e degli altri sia trattando il tema dell’immagine rapportato ai contenuti portanti 
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dell’associazione Libera
1
: legalità ed illegalità, l’atavica dicotomia tra “il bene ed il 

male”, tra ciò che è socialmente giusto, perché utile ad un migliore andamento della 

società tutta, e ciò che è sbagliato e quindi ne è l’antitesi. 

IL COLLAGE IN ARTE TERAPIA

I
l termine collage indica la tecnica utilizzata per la realizzazione di opere prodotte 

per mezzo di sovrapposizione di carte, fotografi e, oggetti, ritagli di giornale o di 

riviste. La tecnica del collage venne adottata agli inizi del Novecento per la cre-

azione di opere d’avanguardia. Ormai da molto tempo questa tecnica è entrata nella 

prassi educativa e nelle scuole come attività ricreativa e formativa. Il collage si trova 

tra l’area visiva e quella manipolativa. La manipolazione avviene attraverso la destrut-

turazione dell’immagine; questo grazie alla natura stessa delle tecnica del collage che 

prevede l’utilizzo di pezzi di alcune immagini per costruirne delle nuove. Si sviluppa 

così una verità narrativa, poiché decidiamo noi cosa raccontare e come raccontar-

lo, prima attraverso la scelta delle immagini e poi attraverso il loro assemblaggio. 

Quest’ultimo possiede quindi, il grande pregio di esprimere e rendere visibile quello 

che è diffi  cile comunicare a parole, esso diventa così un mezzo di comprensione e 

attribuzione di senso dei propri vissuti. Attraverso qualsiasi espressione artistica, la 

persona esprime ricordi e sensazioni personali che attuano un riconoscimento di sé e 

della propria presenza in grado di lasciare una traccia. Inoltre, nel momento in cui le 

sensazioni si traducono nell’oggetto artistico, avviene un processo di autocompren-

sione più profonda. Il collage, attraverso le sue fasi intrinseche, scelta delle immagi-

ni, de-struttrazione (taglio o strappo delle fi gure), assemblaggio ed incollaggio delle 

1 Libera. Associazioni, nomi e numeri contro le mafie“ è nata il 25 marzo 1995 con l‘intento di sollecitare la società 

civile nella lotta alle mafie e promuovere legalità e giustizia. Attualmente Libera è un coordinamento di oltre 1500 

associazioni, gruppi, scuole, realtà di base, territorialmente impegnate per costruire sinergie politico-culturali e 

organizzative capaci di diffondere la cultura della legalità. La legge sull‘uso sociale dei beni confiscati alle mafie, 

l‘educazione alla legalità democratica, l‘impegno contro la corruzione, i campi di formazione antimafia, i progetti 

sul lavoro e lo sviluppo, le attività antiusura, sono alcuni dei concreti impegni di Libera. Da un anno e due 

mesi lavoro presso la sede palermitana di Libera. A Palermo, in una terra dove fino a soli 20 anni fa era proibito 

pronunciare la parola mafia, il valore e la forza etica dell’associazione è ovviamente molto forte e radicata nel 

territorio.
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stesse, può rappresentare una metafora della vita, dove ci si permette di sperimentare, 

ri-creare e ri-organizzare nuove e diverse situazioni.

Cercare di capire quali immagini descrivono meglio lo stato d’animo che vorremmo 

rappresentare; farsi catturare dall’immagine senza rifl ettere molto cercando così di 

lavorare inconsciamente. Questa ricerca si può fare utilizzando riviste o cataloghi ma 

anche su internet, scegliendo e stampando quelle immagini che, d’istinto, rappresen-

tano bene sentimenti e sensazioni del momento che vorremmo raffi  gurare. 

Una volta che il collage è stato realizzato, si può dare un nome al proprio lavoro, in 

modo da riportare a livello di coscienza quello che si è fatto d’istinto. Questo inol-

tre, permette di fare chiarezza dentro di sé, portando fuori emozioni e sentimenti e 

permettendo così di vivere questi stati d’animo come spettatori e non come attori. 

DESCRIZIONE DEL LABORATORIO

Il laboratorio artistico, oggetto delle mia tesi, è stato ideato in seno ad uno dei tanti 

interventi che Libera realizza presso molti istituti scolastici di Palermo e provincia. 

L’Educandato Maria Adelaide è un plesso che conta più di 3000 ragazzi dalle ele-

mentari alle superiori. Ho scelto di lavorare con ragazzini che frequentano la prima 

media inferiore, perché volevo capire come, a questa età, quando si vive una fase di 

passaggio da quella propriamente infantile a quella adolescenziale, l’immagine del 

proprio io viene percepita e vissuta se vista con gli occhi dei compagni di classe. 

Mi sembrava inoltre interessante aff rontare il tema della propria immagine, fi ltrata 

attraverso gli occhi altrui, a pochi mesi dall’inizio sia dell’anno scolastico sia di un 

nuovo ciclo scolastico, quello delle medie inferiori. I ragazzi erano stati avvisati dalle 

insegnanti che sarei andata da loro per proporre un laboratorio di natura artistica 

per motivi di studio, ma non sapevano di che cosa si sarebbe trattato il nostro lavoro 

insieme. Ho tenuto a non spiegare troppo all’inizio ma di vivere le attività man mano 

che si susseguivano.

Il progetto si prefi ggeva di raggiungere i seguenti obiettivi: favorire la comunicazione 

delle proprie emozioni, promuovere l’autoconsapevolezza e l’accettazione di sé, svi-

luppare la propria identità creativa ed immaginativa, destrutturazione e costruzione 

di immagini/ruoli, il divertimento e la creatività.

Ho strutturato il laboratorio in due incontri, di quattro ore ciascuno, realizzati in 

giorni consecutivi; il gruppo era costituito da 30 ragazzi di due classi. Era presente
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un ragazzo, Gabriele, che presenta la sindrome di Asperger
2
.  

IL PRIMO INCONTRO: MAFIA E ANTIMAFIA

Ho iniziato il programma della prima mattina di lavoro, con una presentazione breve 

ed interattiva di Libera e dell’antimafi a. 

“Quindi questa antimafi a che cos’è? 

“Sono i poliziotti e i magistrati” “ E sono i presidenti”

“Si e sono tutte le persone che fermano la mafi a nel mondo”

Quindi la mafi a non c’è solo in Sicilia ma anche in altre parti del mondo?”

“Forse si non lo so” 

“Si la mafi a e anche l’antimafi a ci sono in tante altre parti del mondo non solo in 

Sicilia, io, per esempio, prima di venire a vivere qui a Palermo, quando vivevo a To-

rino lavoravo nell’associazione Libera che faceva antimafi a in Piemonte e anche in 

altri paesi d’Europa, perché la mafi a c’è anche in Germania, in Francia, in Inghilterra 

ecc …” 

“E ditemi quali altre persone conoscete che hanno fermato la mafi a o che la fermano 

ancora?” 

“Falcone e Borsellino” 

“Dalla Chiesa, Peppino Impastato e Rita Atria”

La presentazione di Libera ha lasciato il posto ad una serie di esercizi di attivazione 

e team building indirizzati a “riscaldare” il gruppo e a prepararlo alla fase successiva, 

quella della loro presentazione. Ho chiesto ai ragazzi di scrivere il proprio nome, su 

2 La Sindrome di Asperger (abbreviata in SA) è considerata un disturbo pervasivo dello sviluppo; imparentata 

con l‘autismo e comunemente considerata una forma dello spettro autistico ad alto funzionamento. Il termine 

„Sindrome di Asperger“ venne coniato dalla psichiatra inglese Lorna Wing in una rivista medica del 1981; la 

chiamò così in onore di Hans Asperger, uno psichiatra e pediatra austriaco il cui lavoro non venne riconosciuto 

fino agli anni novanta. Gli individui portatori di questa sindrome (la cui eziologia è ancora ignota) sono caratte-

rizzati dall‘avere una persistente compromissione delle interazioni sociali, schemi di comportamento ripetitivi e 

stereotipati, attività e interessi molto ristretti. Diversamente dall‘autismo classico, non si verificano significativi 

ritardi nello sviluppo del linguaggio o dello sviluppo cognitivo.
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un foglio di carta bianca e di decorarlo cercando di rappresentare il più possibile del 

proprio essere. Molti di loro hanno manifestato una sorta di smarrimento nel poter 

dare sfogo alla propria fantasia e creatività senza avere dei limiti, a parte lo spazio del 

foglio stesso. 

“Posso usare tutti i colori che voglio?“ 

“Posso disegnare quello che voglio?”

“Ma posso disegnare una farfalla?”

“E un fi ore? E la maglia del Palermo?” 

“Ma come si fa?” 

Queste solo alcune delle domande che mi hanno posto, spinti dal quasi imbarazzo di 

trovarsi di fronte ad un foglio bianco dove poter esprimere ciò che volevano. Prima 

di proseguire con le attività in programma ci siamo seduti in cerchio per dare spazio 

a qualche feedback su quello che avevamo fatto fi no a quel momento; la cosa che più 

di qualche d’uno ha tenuto a sottolineare e che si erano divertiti anche se i disegni 

dei propri nomi erano brutti e non si sarebbero dovuti appendere per farli vedere ad 

altre persone. 

IL PRIMO INCONTRO: IL RITRATTO DI GRUPPO

L’attività cardine del primo incontro è stato il ritratto di gruppo. Il ritratto è la rap-

presentazione personale di una persona alla quale bisogna dare una forma; i ragazzi 

quindi hanno potuto comunicare qualcosa di loro stessi, essendo liberi di scegliere e 

di comporre quello che hanno sentito in quel dato momento. Il lavoro si è focalizza-

to sul volto, questo perché il volto ha un ruolo primario per la nostra identità e poi 

perché lo sguardo riesce a creare una profonda relazione con l’altro. 

Dopo l’intervallo i ragazzi sono tornati in aula, dove avevo già predisposto in cerchio 

30 sedie, su ognuna delle quali avevo messo un foglio bianco ed un pennarello. I ra-

gazzi si sono seduti uno per ogni sedia. Ognuno ha preso come riferimento la persona 

che stava seduta di fronte nel cerchio e ha disegnato sul proprio foglio un ovale che 

rappresentasse la forma del volto di questa persona. Ognuno ha poi scritto il nome 

della persona a cui era riferito l’ovale disegnato. Ogni volta che i ragazzi sentivano 

il battito delle mie mani passavano il foglio alla persona seduta alla loro destra che 

andava ad aggiungere un particolare in più al disegno del volto ricevuto. I fogli con 

i volti sono girati fi n quando ad ognuno è ritornato il foglio iniziale. Uno alla volta,
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 terminato il giro, i ragazzi hanno consegnato il ritratto al legittimo proprietario.

IL PRIMO INCONTRO: CONSIDERAZIONI

L’attività ha divertito sia i ragazzi sia me. Era la prima volta che conducevo questo 

esercizio; per due volte invece ero presente come partecipante. Questa volta, quindi, 

ho potuto soff ermarmi su quelle dinamiche che solo un occhio esterno può notare. 

I ragazzi, al secondo giro di spostamento a destra del foglio disegnato, hanno abban-

donato le sedie e si sono sdraiati per terra; questa posizione ha fatto in modo che si 

avvicinassero molto di più gli uni agli altri e che si creassero un sorta di gruppetti. 

C’era chi però rimaneva in disparte, quasi a protezione del proprio operato e di sé 

stesso. C’era chi invece volendo che tutti vedessero ed in qualche modo apprezzassero 

la propria arte, si è messo al centro del cerchio mostrando ciò che il proprio estro 

artistico apportava ai volti che via via gli capitavano sotto mano. Si percepiva diverti-

mento misto ad una dose di “sadismo”, tutti hanno disegnato in modo contraff atto, 

aggiungendo elementi di fantasia e tendenzialmente imbruttendo i volti dei propri 

compagni.

 “Ma io non sono così”

“ Ma chi mi ha fatto così brutta”  

“ Chi mi ha colorato i capelli verdi” 

Alla fi ne dell’attività abbiamo incollato tutti i disegni su di un cartellone e fatto una 

presentazione degli stessi; alcuni ragazzi, vergognandosi di come erano risultati alla 

fi ne dell’operato comune, hanno deciso di buttare il proprio ritratto suscitando così 

il malcontento altrui. 

“Non è giusto che Cristian abbia buttato il suo volto, alla fi ne siamo tutti brutti, tutti 

i nostri ritratti sono brutti”. 

Cristian ha saputo rispondere a questa provocazione solo dicendo che il suo ritratto 

era stato strappato da un altro compagno e che ormai era rovinato quindi non si 

sarebbe potuto incollare sul cartellone con gli altri.

“ Ma io non sono così brutta, ok che posso non piacere a tutti ma sono sicura di non 

essere così brutta come mi hanno rappresentato loro”. 

Questa frase riassume l’opinione generale dei ragazzi, che infatti non si sono sentiti 

rappresentati nei rispettivi ritratti ma che al contrario hanno manifestato un pro-

fondo fastidio e confusione nel vedersi disegnati in quel modo, un modo brutto e 
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lontano dalla verità. Ho chiesto loro se nella vita di tutti i giorni gli è mai successo 

di essere “disegnati” dagli altri in modo diverso rispetto a come loro si vedono e si 

percepiscono, la risposta è stata ovviamente si. Fratelli, sorelle e amici sembrano gli 

“specchi più crudeli”, coloro cioè che fanno vedere in maggior misura il peggio dei 

ragazzi. Aneddoti e litigi famigliari diventano il pretesto per defi nire i propri fratelli 

e sorelle cretini, scemi, grassi ecc…

“Ma secondo voi cosa è più importante, come ci vedono e descrivono gli altri, anche 

se questi altri sono dei familiari, o come ci vediamo noi?” C’è chi sosteneva che biso-

gna ascoltare quello che ti dicono le altre persone.

“Però se mi dicono che sono cretina, come ha fatto ieri Giulia (una delle bambine 

presenti al laboratorio e compagne di classe di Maria, colei che stava parlando) non 

è giusto perché io so di non esserlo.”

“Infatti quando mia sorella mi dice che sono grassa io mi vado a guardare allo spec-

chio e vedo che non lo sono”

“E allora come si fa?” 

“Devi fare quello che ti sembra giusto per te perché tu sei come sei” dice Gabriele. (il 

bambino portatore della Sindrome di Hasperger). Dopo questa rivelazione, condi-

visa dai più del gruppo, ed espressa proprio da Gabriele, il bambino “diverso, quello 

malato e che fa delle cose strane” ho pensato che tutti ci meritassimo qualche minuto 

di pausa, anche per far decantare tutto quello che ci eravamo appena detti. 

Il primo incontro si è concluso incollando tutti i ritratti su un cartellone che, contra-

riamente a molte idee ed opinioni, è stato appeso in classe a testimonianza del lavoro 

fatto insieme.

IL SECONDO INCONTRO

Ci siamo incontrati il giorno successivo per la seconda parte del laboratorio. Le emo-

zioni e sensazioni del primo incontro erano ancora fresche e molti erano davvero 

curiosi di sapere cosa avremmo fatto durante la mattinata. Abbiamo iniziato con un 

gioco d’attivazione che ha lasciato il posto all’attività centrale del secondo incontro.

I CARTELLONI: LEGALITÀ? ILLEGALITÀ? 
Ho diviso i ragazzi in 5 sottogruppi, ognuno dei quali aveva a disposizione un car-

tellone, riviste, forbici e colla. Su ogni cartellone, era scritto o Legalità? o Illegalità? 

Impaginato corretto.indd   198Impaginato corretto.indd   198 25/10/2014   11:26:4225/10/2014   11:26:42



Nuove Arti Terapie 22/2014

199

Domande aperte che hanno permesso ai ragazzi di esprimere tutte le loro idee in 

merito. Le immagini, sono state prima scelte dai ragazzi per poi essere ritagliate ed 

assemblate, secondo una logica propria di ogni gruppo. Lo scopo era di raggiungere 

un quadro comune e completo dell’idea che i gruppi avevano di legale ed illegale. 

Ogni gruppo è rimasto  a lavorare sul proprio cartellone quasi un’ora, il fl usso creati-

vo e stato inizialmente faticoso; a 11 anni, appena iniziata la prima media inferiore, 

i tempi di reazione e di organizzazione del lavoro, soprattutto se questo è di gruppo, 

possono aver bisogno di maggior tempo. I primi 10/15 minuti infatti, hanno messo 

in diffi  coltà molti ragazzi, sia perché ogni gruppo doveva codifi care un concetto, 

senza usare parole o frasi ma solo immagini, sia perché l’esercizio permetteva di sce-

gliere liberamente ciò che si voleva rappresentare, purché ci si attenesse alla domanda 

scritta sul cartellone. 

“Ma possiamo davvero mettere tutte le immagini che vogliamo?” 

“Possiamo incollarle come ci piacciono?” 

Ancora una volta, la possibilità di agire senza troppi limiti, di potersi esprimere senza 

troppe regole o restrizioni e di trovarsi di fronte ad un foglio bianco e alla sua libertà, 

ha quasi bloccato qualcuno dei ragazzi ed imbarazzato i più. Fortunatamente la “pau-

ra” dei primi momenti ha lasciato il posto all’estro e al divertimento; un divertimento 

preso sul serio, perché “la legalità e l’illegalità sono cose serie, vero Sara?”.

IL SECONDO INCONTRO: CONSIDERAZIONI

L’esercizio ha prodotto molte rifl essioni e considerazioni. Una volta terminati i collage/car-

telloni infatti, ogni gruppo ha avuto modo di spiegare, spinto anche dalle domande degli 

altri, il proprio operato. Molte le motivazioni che si celavano dietro ogni insieme di im-

magini. Una cosa mi ha colpito subito, l’ordine in cui le immagini sono state incollate sul 

foglio bianco. Nessuna immagine sovrapposta ad un’altra o incollata storta, il quadro fi nale 

aveva un ordine perfetto, quasi come se avessero fatto un compito in classe. La spiegazione 

infatti è stata che non va bene incollare le immagini storte è molto meglio che esse siano 

posizionate una accanto all’altra in modo ordinato altrimenti non si capisce nulla. Questo 

loro atteggiamento ha dimostrato, ancora una volta, quanto i ragazzi siano poco abituati a 

concedersi spazi di libera creatività, soprattutto a scuola, dove sono maggiormente fruitori 

passivi, dove sono educati a ciò che si deve fare e ciò che non si deve fare, seguendo quindi 

diverse restrizioni e regole. 

Impaginato corretto.indd   199Impaginato corretto.indd   199 25/10/2014   11:26:4225/10/2014   11:26:42



Nuove Arti Terapie 22/2014

200

“Ma è stato diffi  cile dire quello che volevate dire usando solo le immagini e non le parole?” 

“Si è stato diffi  cile perché non siamo abituati a farlo”  

“Perché quando dobbiamo dire delle cose parliamo, mica stiamo a scegliere delle 

immagini, o a ritagliarle dalle riviste”

“Ma secondo voi mettere le immagini su un cartellone serve a comunicare qualche cosa o 

si comunica solo parlando?” 

“Bè si comunica parlando ma anche quando non parliamo, per esempio, quando 

piangiamo, quando ridiamo” 

“E quando si usano le immagini?”

 “Ah sì quando si dipinge, o si fanno delle cose d’arte” 

“ Ma sapete che il collage può anche essere una forma d’arte comunicativa, come di fatto 

tutte le forme d’arte, comunicano qualche cosa” 

“Ma queste immagini che avete visto sulle riviste vi piacciono?” Il coro delle bambine ha 

manifestato un profondo disgusto

“Ci sono solo donne nude o seminude, è sempre così” 

Dignità, pudore, famiglia, marito, fi danzato, queste solo alcune delle parole che le 

bambine hanno pronunciato, riferendosi a tutte quelle immagini.  

“E voi ragazzi cosa pensate?”

 “Anche a me fa schifo vedere le tette e i sederi delle donne sui giornali, uff a sempre 

la stessa cosa.” “Solo ad Antonio piace vederli, lui sta sempre a pensare a questo.” 

“Antonio a cosa pensi tu?” 

“…..no io, bè io, veramente a me piace guardare le donne, sono belle”

“Non c’è niente di male a guardare le donne, come non c’è niente di male a guardare gli 

uomini, abbiamo la fortuna di vedere ed è normale essere attratti da qualche d’uno, uomo 

o donna che sia; per esempio ognuno di voi, sfogliando le riviste, è stato attratto da 

qualche cosa, da un’immagine, che ha prima visto e ritagliato e poi  insieme ai 

compagni del gruppo si è deciso se sceglierla per il collage” 

Impaginato corretto.indd   200Impaginato corretto.indd   200 25/10/2014   11:26:4225/10/2014   11:26:42



Nuove Arti Terapie 22/2014

201

“E della legalità cosa mi dite?”  

“La legalità vuol dire vivere bene, rispettando le leggi e quello che dicono i genitori” 

“E sono i poliziotti contro i mafi osi” 

Antonio dice “Ma nel mondo non c’è tanta legalità, c’è più illegalità questo perché 

è più divertente” 

“E perché è più divertente?” 

“Non lo sò, bho, uffi   non è che volevo dire questo…….o non lo so e smettetela di 

guardarmi” 

“Allora, visto che Antonio ha introdotto il tema dell’illegalità, che cosa vuol dire?” 

“Illegale sono i cattivi, quelli che ammazzano e fanno male alle altre persone”. 

“Sul nostro cartellone abbiamo messo i bambini con le armi perché questo è 

illegale” 

“Ma voi sapete dove ci sono i bambini con le armi? E perché ci sono?” 

“Questi bambini che abbiamo ritagliato sono di colore quindi vengono dall’Africa” 

“Esatto in Africa infatti, ma anche in altri posti del mondo, ci sono tanti bambini che 

“giocano” con le armi, quelle vere; ma secondo voi perché “giocano “ con le armi vere e 

chi le dà loro?” 

“I grandi, quelli cattivi e illegali ma anche gli altri bambini …….. perché così gio-

cano” 

“E a cosa giocano?” 

“Io quando gioco con i miei cugini faccio che sono un comandante dell’esercito e li 

uccido perché loro non vogliono fare quello che dico, ma mica li uccido davvero, lo 

faccio per fi nta, per divertirci.”

“ Si Paolo lo so che tu non li uccidi davvero, ma coi i tuoi cugini giochi anche ad altro?”

“Certo, al computer, alla playstation a Benten, che io sono Benten e loro scappano 

perché sono gli alieni cattivi”

“Insomma in un modo o nell’altro li devi sempre uccidere ai tuoi cugini”
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“Si ma è per scherzo!!!! E’ per fi nta mica muoiono davvero”

Tante voci e commenti su cui spicca ancora una volta Gabriele

“Si ma con la morte non c’è niente da scherzare perché in Africa i bambini muoiono 

davvero e tu ci scherzi con i tuoi cugini”

“Gabriele ha perfettamente ragione, magari potresti giocare ad altro con i tuoi cugini 

anche perché adesso sai che ci sono bambini, come voi, come i tuoi cugini, che muoiono 

davvero nel mondo, devono “giocare” alla guerra, quella vera, quella decisa dagli adulti 

altrimenti qualcuno li uccide sul serio non per fi nta che poi ti rialzi e ridi; quei bambini 

muoiono davvero.”

“Ok ci penserò”.          

“ Ma ritornando all’illegalità, in quali altri posti c’è, lo sapete?

 “Allo Zen , dove vivono persone cattive” 

“ Quindi allo Zen ci sono solo persone illegali?

  “Si lo Zen è un posto brutto tu non lo sai perché non sei di Palermo ma è così”

“Ma io ci sono andata allo Zen e ho visto anche persone belle e legali

“ Ma davvero e come è possibile? Non è vero”

“Ve lo posso assicurare e poi secondo voi l’illegalità c’è solo nei posti brutti come lo Zen? E 

nei posti belli che succede?”

“Si, forse ma non lo so….”

“Diciamo che l’illegalità e la legalità ci sono in tanti posti sia belli che brutti perché sono 

cose decise dagli uomini e dalle donne e gli uomini e le donne, che decidono di vivere nella 

legalità o illegalità, sono dappertutto”

“Ok allora lo dico anche ai miei genitori e a mia sorella.”

“Si fai bene a dirglielo”
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CONCLUSIONI

Era qualche anno che non facilitavo un laboratorio indirizzato a ragazzi di 11 anni; 

negli ultimi anni ho sempre lavorato con ragazzi delle scuole superiori e mi ero “di-

menticata” quel senso di dipendenza che a 11 anni si prova per coloro che sono più 

grandi di te, per le insegnanti, per esempio, o per chiunque si avvicini a quel ruolo, 

come nel mio caso. Mi ha colpito la diffi  coltà e il disorientamento che molti dei 

bambini hanno manifestato d’avanti ad un foglio bianco. I bambini tendenzialmen-

te, non sono abituati ad agire secondo il loro istinto ed il proprio essere, altresì sono 

abituati a seguire uno schema, scandito da tempi e spazi prestabiliti, all’interno del 

quale devono trovare la propria dimensione. Alla luce della mia esperienza invece, 

posso sostenere che, in età adolescenziale si riesce a riempire un foglio bianco con 

maggiore facilità perché si vuole esprimere se stessi anche, come mezzo di prevarica-

zione sull’eventuale adulto con cui ci si stà confrontando. E’stato molto interessante 

aff rontare il tema della legalità e dell’illegalità, attraverso l’impiego di mezzi artistici 

che hanno facilitato il confronto sia tra i bambini stessi sia con me. Ancora una volta 

ho potuto provare la forza delle immagini con le parole silenti che esse celano e grida-

no simultaneamente. Sono sempre più convinta che attività interattive ed educative, 

che utilizzano metodi artistici, siano un mezzo indispensabile nella formazione scola-

stica, anche solo per regalare un foglio bianco dove si possa disegnare ciò che si vuole. 
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ABSTRACT

In questo articolo viene illustrata un’esperienza musicoterapica rivolta a due ragazze 

che hanno nei loro vissuti, passati di violenza e abuso sessuale, e si coglie spunto per 

una rifl essione rispetto all’utilizzo di strumenti musicali tecnologici nel lavoro con gli 

adolescenti, specialmente dove non vi è un’educazione musicale formale, e ottenere 

partecipazione è diffi  cile e complicato. L’esperienza è stata condotta in un Istituto per 

bambini e ragazzi che vivono situazioni familiari diffi  cili, durante la pausa scolastica 

estiva. Scopo dell’esperienza era di creare una ”relazione terapeutica musicalmente 

mediata” (Robarts, 2006) e di favorire l’espressione e l’elaborazione delle emozioni 

attraverso il canale musicale in modo libero e ludico. Ogni partecipante è stata atti-

vamente coinvolta nel processo di creazione musicale sia con l’utilizzo di strumenti 

tradizionali che informatici, avvalendosi come tecniche della “Lyric Discussion” e del 

“Songwriting”. Al termine dell’esperienza ogni partecipante ha prodotto un video 
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musicale con la sua canzone. L’utilizzo delle tecnologie in campo musicale è stato di 

notevole aiuto nel fornire motivazione e interesse nelle giovani partecipanti, favo-

rendo il processo di realizzazione di un’idea creativa. Le tecnologie musicali possono 

essere quindi considerate per le loro potenzialità e applicabilità nella pratica musi-

coterapica.

BACKGROUND

L
’esperienza qui riassunta, riguarda un intervento musicoterapico condotto 

presso il Centro Riabilitativo di Ricerca e Intervento Sociale (C.E.R.R.I.S.) 

di Verona durante la pausa scolastica estiva (da giugno a settembre) nel 2011, 

all’interno di un progetto di ricerca più ampio che prevedeva l’utilizzo della musico-

terapia con ragazzi e adolescenti residenti all’interno dello stesso istituto.

L’istituto off re un ambiente protetto per bambini e ragazzi che hanno vissuto situa-

zioni familiari diffi  cili (violenze, abusi, situazioni di degrado ecc...) e che sono quindi 

costretti a vivere separati dalle loro famiglie, all’interno dell’istituto.

INTRODUZIONE

Tra Ie varie esperienze dei ragazzi che hanno partecipato al progetto, ho deciso di 

concentrare la mia attenzione su quella a mio avviso maggiormente rilevante: l’utiliz-

zo della musica come forma alternativa di comunicazione ed espressione emotiva, per 

due ragazze che hanno nei loro vissuti, passati di violenza e abuso sessuale.

Uno dei motivi che mi ha portata a questa decisione è stata la carenza di letteratura 

specifi ca sul tema della musicoterapia applicata ad adolescenti con vissuti di violenza 

e abuso. Nella letteratura internazionale, infatti, si possono trovare dei riferimenti 

riguardanti principalmente casi di studio condotti tra il 1991 e il 2006 (Clendenon-

Wallen, 1991; Henderson, 1991; Lindberg, 1995; Rogers, 1995; Meekums, 1999; 

Macintosh, 2003; Robarts, 2006), ma la carenza di spunti metodologici specifi ci, 

suggerisce una rifl essione sull’opportunità di sviluppare nuovi modelli e percorsi 

d’intervento con questa particolare tipologia di utenza.

OBIETTIVI

I principali obiettivi dell’esperienza condotta sono stati quelli di sviluppare una “re-

lazione terapeutica mediata dalla musica”, prendendo a prestito le parole di Robarts, 
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2006, e di favorire l’espressione e l’elaborazione delle emozioni attraverso il canale 

musicale in modo libero e ludico, incoraggiando il dialogo e la rifl essione sui temi 

correlati alle canzoni scelte dalle ragazze.

Un secondo obiettivo del progetto, è stato quello di off rire alle ragazze, uno spazio 

individuale e personale all’interno della vita dell’istituto, che spesso richiede invece la 

condivisione di tempi e spazi con altri ragazzi residenti nella struttura. 

Infi ne, un ultimo obiettivo del progetto, era quello di creare una canzone e di pro-

durne un video da poter condividere liberamente al di fuori della seduta terapeutica, 

con amici e compagni.

METODOLOGIA

Il progetto ha avuto origine teorica nello studio sociologico (Gasperoni et.al. 2004; 

Spaziante, 2010) e psicologico (North et. al. 2000; Ruud, 1997; Walker, 2006) della 

relazione tra adolescenti e musica, e nello studio delle metodologie musicoterapiche 

maggiormente utilizzate con la popolazione adolescente (Brooks, 1989; Carr & Wi-

gram, 2009; Cobbet, 2009; McFerran, 2010; Tervo 2005).

Le metodologie applicate sono state quindi 

in parte infl uenzate dalla raccolta delle espe-

rienze musicoterapiche con gli adolescenti 

presenti nella letteratura internazionale, e in 

parte condizionate dalle mie competenze spe-

cifi che in campo musicale e tecnologico.

Per evitare un iniziale rifi uto alla partecipa-

zione da parte delle ragazze, con i referenti 

è stato scelto di presentare il progetto sot-

to forma di laboratorio, decidendo di non 

etichettarlo come “terapia”, e adottato un 

approccio accogliente, aperto e positivo. 

Uno degli obiettivi del progetto era di crea-

re un prodotto musicale, quindi, per giun-

gere a una fase di espressione e ideazione, 

sono state utilizzate canzoni già esistenti, 

selezionate dalle partecipanti, come mezzo 
Locandina di presentazione del progetto alle par-

tecipanti
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di connessione e ascolto. In questa fase iniziale, durata circa due o tre sessioni di tera-

pia, la metodologia applicata è stata quella della SongLyric Discussion (Dalle Donne, 

2009). Solo in un secondo momento, quando si era stabilita una connessione e le 

partecipanti hanno iniziato a sentirsi a proprio agio con la terapista, è iniziato il vero 

e proprio processo creativo attraverso il Songwriting (Caneva, 2007). 

La realizzazione del brano ha comportato quindi tre fasi:

1 scelta del genere musicale che maggiormente soddisfaceva l’idea musicale e stesura 

del testo della canzone;

2 Selezione degli strumenti da utilizzare nell’arrangiamento della canzone;

3 Audio registrazione del prodotto finale e editing del videoclip.

La terapia ha richiesto, in alcuni momenti, del lavoro anche al di fuori delle sedute 

(scrivere il testo della canzone o modifi carlo, studiare l’accompagnamento strumen-

tale, pensare al videoclip e scegliere le immagini da utilizzare), che le ragazze hanno 

svolto in modo autonomo tra un incontro e l’altro.

Sia nel processo di creazione della musica, che nella fase di editing del video durante 

Software di editing musicale
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le sedute, sono stati utilizzati strumenti tecnologici, come software e hardware mu-

sicali, che hanno favorito e facilitato il processo creativo musicale, incoraggiando e 

cogliendo l’attenzione delle partecipanti. 

RISULTATI

Ogni partecipante ha sviluppato un prodotto musicale, una canzone, che ha con-

diviso con i coetanei all’interno e all’esterno dell’istituto. Durante le dieci sedute, 

si è creato un rapporto di fi ducia con la terapista che ha permesso alle ragazze di 

esprimersi liberamente all’interno delle sedute, evidenziando quanto un approccio 

aperto e non direttivo, abbia facilitato la comunicazione e la collaborazione delle 

partecipanti con la terapista.

Le ragazze hanno poi saputo dimostrare interesse per l’attività proposta, non soltanto 

per le buone risposte riscontrate all’interno del setting terapeutico, ma anche nel 

dimostrarsi responsabili nel prendersi carico dei loro progetti anche al di fuori delle 

sedute, svolgendo dei “compiti” non formalmente richiesti dalla terapista nel corso 

delle varie sessioni.

Al termine del progetto le partecipanti sono state raccolte le testimonianze delle 

ragazze e delle referenti delle stesse all’interno dell’istituto, sotto forma d’intervista, 

dalla quale è emersa l’importanza che questo progetto ha avuto per le ragazze. Una 

delle partecipanti, commentando l’attività svolta ha detto: “Con la musica si può 

comunicare molto (...) non me lo aspettavo proprio. Non potevo nemmeno imma-

ginare quanto potessi dire attraverso la musica. Vorrei continuare a scrivere canzoni 

(...) era rilassante ed era un modo per portar fuori quello che sento (...) mi ha fatto 

sentire bene”; la seconda partecipante ha aggiunto: “è stato divertente scrivere la can-

zone e fare il video (..) Ho dimenticato tutti i brutti pensieri durante i nostri incontri. 

La musica è tutto per me”. Infi ne le referenti delle ragazze all’interno dell’istituto 

hanno commentato così l’attività svolta “I ragazzi erano davvero attratti dalla musi-

ca, dal computer (...) attraverso questi mezzi di comunicazione hai permesso loro di 

esprimere i loro sentimenti. Hanno espresso concetti signifi cativi e hanno canalizzato 

le loro emozioni (...) è stata una bella esperienza che gli ha permesso di esprimersi 

liberamente e meglio rispetto ad altri canali. Sono ragazzi che hanno molti problemi, 

seguono molte terapie, ma a diff erenza di altro, hanno reso questi incontri un’auto-
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terapia, qualcosa che non veniva dall’esterno ma da loro stessi (...) realizzando un 

prodotto fi nale fantastico”.

CONCLUSIONI

Le metodologie scelte e l’approccio aperto e positivo, hanno favorito la collaborazio-

ne e la partecipazione delle ragazze al progetto accrescendo i risultati della terapia e 

permettendo la realizzazione fi nale di un prodotto musicale concreto.

L’utilizzo poi delle tecnologie musicali, ha permesso di rendere questo processo ve-

loce e “raggiungibile” nonostante non vi fossero competenze musicali precedenti nel 

bagaglio esperienziale delle partecipanti. L’immediatezza e la facilità d’uso degli stru-

menti tecnologici hanno incoraggiato le partecipanti nel proseguire l’attività, otte-

nendo un prodotto fi nale non soltanto esclusivo, ma anche completo e professionale.

Credo che nella pratica musicoterapica, l’utilizzo di strumenti facilitanti il processo 

creativo, possa essere un vantaggio applicabile non solo al lavoro con i giovani, ma 

anche laddove il processo creativo debba essere favorito e agevolato per poter giun-

gere a una realizzazione fi nale.
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