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SUI PRINCIPI DIRETTIVI DELLA PSICOTERAPIA GRUPPO -
ANALITICA IN SOGGETTI SCHIZOFRENICI

Ondarza-Linares J.

Centro di Analisi Terapeutica di Gruppo - Roma

IL RAPPORTO "SCHIZOFRENIA-GRUPPALITA"

- Gli aspetti relativi al rapporto tra schizofrenia e “gruppaliti" sono
stati oggetto di molti studi sotto diverse angolazioni epistemologiche da
quelle biologiche e quelle socio-culturali e pill recentemente = quelle psi-
coanalitiche. Paradossalmente si pud dire che, l'autismo bleuleriano & to-
talmente incomprensibile se avulso dal suo "contesto" gruppale... la grup-
palitd appare la condizione per la "trasmissione", "patogenesi" e "patopla~
stia” dei diversi livelli in cui si constella la sindrome schizofrenica...
La gruppalita pud rendere visibile il ponte o la breccia tra peiche e so-
ma... La gruppalitd pud aiutare a capire meglio il significato, la natura,
le possibilitd e limiti dei tentativi teraﬁeutici, tra cui quello della
psicoterapia delle schizofrenie,

-~ E' noto come l'approccio gruppo analitico di S.H. Foulkes prende punto di
partenza dal concetto di RETE ("network") (1 - 2) intesa come le particola-
ri vie di contaito e comunicazione che mantengeno unite ed appartenenti un
gruppo di persone. In gquesto contesto un paziente & un punto nodale del
conflitto dell'intera rete alla quale il paziente appartiene.

—~ Appare chiaro che una simile concezione acquista notevple rilievo, signi-
ficato ed specificitd quando riguarda la "rete" dello schizofrenico.

- Lo schizofrenico & come imprigionato in unz rete: "@Egato e indiviso di
una gruppaliti interna" (Kees 1985, ~ 3 —) "2 una personalitd di gruppo"
(Bion 1961, -~ 4 ~) o "legato alla gruppalitd di oggetti interni" (Resnik
1985, — 5 —)’appartenente ad una famiglia condivisa e realizzata al fine

di preservare 1'esistenza pur impedendo l'esistenza autonoma“(Racamier

1975, = 6 =), D'altra parte la rete dello schizofrenico non solo estende le
sue radici sinciziali orizzontalmente nella famiglia attuale, ma 1i riceve -
e proietia longitudinalmente atiraverso le generazioni precedenti e venture
faito al guale Foulkes si riferisce come i "processi transpersonali',

(1975, - 2 -)
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La rete dello schizofrenico si configura in due prospettive:

1) "internamente™ come "legame" intrapsichico ("Gruppalitd interna") "fon-
data —come direbbe Racamier— nei rapporti intraorganici di appartenenza
reciproca”. (6, 7)

2) "esternamente"™ in modo parallelo e simmetrico con quella precedente, co-
me una struttura "in negativo", come "fessura" o "mutuo rigetto" (rigetto
8 feed-back) vis-3a-vis delle esigenze o norme del mondo esterno (diciamo
"Gruppalitd esterna™) (°) il mondo gruppale "di fuori" si presenta come u-
na struttura quasi concreta nella quale lo psicoticoe trova impossibile in-
vestire le proprie ietanze o bisogni esasperati, o come un "nomos" organiz-
zativo gruppale dal quale viene respinto in modo pili 0 meno specifico, o
pi o meno categoriale obbedendo alle regole che normano ontogeneticamente
e filogeneticamente l'antitetico rapporto di coppia, "individuo-gruppo".

Fota: (°)

Chiamo "gruppalitd esterna” alla rappresentazione o vissuto della gruppa-
11t3 identificata come norma collettiva, rigida impersonale ed escludente,
vissuta e situata "fuori", nel mondo esternc, come diametralmente opposta
ma pill. 0 meno in collusione con la “gruppalita interna" che & rappresenta~
zione fantasmatica, sorte di "imago" gruppale — legata o indivisa dei pri-
mi e arcaici rapporti oggetiuali. :

Mentre il termine “gruppalitd interna" sembra ormai essere entrato nella
letteratura gruppo-analitica quello di "gruppalitd esterna" pud apparire
un neologismo semplicista o reificante. Tuttavia mi sembra utile per desi-
gnare quella struttura gruppale che & esterna al soggetto cio2 che da una
parte & "alieno" (gli altri, il mondo, le organizzazioni e norme gruppali
che vengono pill o meno imposte dal "di fuori") da una altra parte & "al-

lienante"™ in quanto psicodinamicamente collusiva con la gruppalitd inter-
na.
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La rete relazionale intima del paziente (1la famiglia ma talvolta anche gli
equivalenti istituzionali) non offre una via di uscita... Infattij mentire da
una parte si propone come sicuro rifuggio nel quale il paziente si immerge
rimbalzato dal"mondo esterno”, da un'altra & solo unma drammatizzazione, ri-
gida, ritualistica e talvolta tragica, me 8empre una drammatizzazione spe-
culare del legame con 1'indivisa gruppalita famigliare o gruppalitd inter—

~ 8 =) ricorda che le ricerche psicosociologiche sul deterioramento degli
schizofrenici cronioci segnalano come elementi aggravanti:

1) la riduzione drastica di stimoli significativi, 2) un eccesso di stimo-
lazione emotive "incontrollate™, Tutti e due questi elementi sono compo=
nenti della"circolarita" sopra accennata,

Riassumendo sotto il profilo della gruppalitd, lo schizofrenico si trova
coinvolio in una "relazione impossibile"®, () E sottolineo coinvolto..,.

espetti antitetici di dettd rapporto),

-~ Trasformare in "medo terapeutico” i termini di questa relazione imposgi-

bile, e la pretesa, la sfida 0 il progetio di una psicoterapia di gruppo
del pasziente schizofrenico.

Kota: (°)

Bologna e coll. 1985, 1986, - 9, 10 - segnalano altri aspetti di questa
"relazione impoasibile" che confluiscono a mio parere negli aspetti "grup-
pali" che io focalizzo,
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TERAPIA GRUPPO-ANALITICA DEGLI SCHIZOFRENICI

- Dai primi tentativi pioneristici di Lazell (1921, - 11 -) nelltusare il
gruppo nel trattamento degli schizofrenici, alle prime comunitd terapeuti-

- che da una parte, e il crescente interesse {con 1 diversi approcci) per la

dinamica della famiglia dello psicotico d'altra, gli aspetti teorici e me-
todologici dell'uso terapeutico della gruppalitd nella schizofrenia si
gtanno via via sviluppando e sistematizzando.

— In un recente e stimolante articolo Andr& Ruffiot (1988, = 12 -) revissa
1'evolugione storica del pensiero psicoanalitico vis & vis della psicote-
rapia della schizofrenia, e pili specificamente si preoccupa di trovare po-
sto adeguato nella metapsicologia psicoanalitica alla sua convinzione che
¢, nell'apparato psichico della famiglia come gruppo, dove bisogna trova-
re la soluzione dell'enigma e alle possibiliti terapeutiche dello schizo-
frenico, Fondementale appare il rilievo che conduce a (Green, e la sua pro-
posta di "terza topica" i cui due poli teorici sarebbero il "Se e 1'Ogget—
to". E questo "sotto la pressione dell'esperienza che fa aspirare i psi-
coanalisti al bisogno di una costruzione teorica pit profondamente ancora~
ta sulla clinica". (Dira Creen 1982 cit. da Ruffiott 1988)

— Anche se con delle proiezioni teoriche molto diverse, il ridurre lo spa~
zio tra teoresi psico—analitica e pratica clinica sembra essere alla base
della impostazione Kohutiana sulla "psicoanalisi del self".

(Chiama 1'attenzione come certi aspetti fondamentali della relazione Se-
Gruppo, gid chiaramente esposta in Foulkes da molti anni, non.siano siate
tenute in conto., Per esempio nella revisione di Ruffiott pur essendo accu-
rata e prammatica non compaiono le identiche conclusioni enunciate da
Foulkes che non viene citato. Dipenderd dal fatto che l'autore inglese men
tre sottolinea la sua ortodossia psico-analitica sembracostantemente sce—
gliere il polo dell'esperienza clinica con'i suoi concetti di rete, matri-
ce, "egotraining in action" ecc.?)

- Senza pretendere adesso, delimitare le caratteristiche che contradistin-
guono 1'approccio gruppo-analitico, @ noto vhe la gruppo analisi ingradra
se stessa mettendo il gruppo al centro del processo gruppo analitico)cib
squivale a dire che nella prospettiva gruppo analitica la psicoterapia
dello schizofrenico inguadra e focalizza costantemente il rapporto "Se -
Gruppalitd" sotto il triplice parametro: della struttura,del processo e
del contenuto.

Come strutiura inquedra in un metting spazio-temporale il conflitto della
“relazions impossibile" dello schizofrenico di cui abbiamo precedentemente
parlato, e ciod il rapporto tra le istanze di una "gruppalitd interna" che
ciascun paziente porta nel gruppo come punto nodale della propria rete di
appartenenza, e 1'impatto pill 0 meno collusivo con .le norme gruppali
del nuovo gruppo come realtd esterna. (La "eeclusione" del gruppo reale
viene gui ammorbidita dal fatto che "diventa norma la devianza della nor-
mB.e." per citare solo uno dei fattori terapeutici del gruppo...)
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In questa struttura viene attivato un processo che permette al gruppo stes-
80 di costituirsi gradatamente come una nuova rete di relazione, (Anthony,
1978 ~ 13 =) chiama area di gioco intermediaria allo spazio in cui si 8Vi-
luppa la nuova relazione,,.; il gruppo terapeutico funge da "gruppalita
transizionale o intermediaria" parafrasando Winnicot (1971,_- 14 -).

11 contenuto & 1a comunicazione o nuovo contesto relazionale, la matrice
come la chiama Foulkes, che gradatamente si va articolando con 1'appoggio
di tutto il gruppo, terapeuta compreso,

=~ Questa & la prospettiva e il progetto terapeutico gruppo analitico...

E' chiaro che ¢id non basta per fare terapia... Tuttavia sembra altrettan-
to chiaro che & all'interno della gruppalita, quella dellla famiglia, dove
8i pud diagnosticare meglio il legame della intricata "relazione impossi-~
bile"” dello schizofrenico (Vedi Foulkes 1975 e Ruffiott 1988),

Il problema 2 quanto e come possa adoperarsi quasta conoscenza e la sua di-

zio "obliterato",

Cid imposta complessi problemi metodologici e tecnici.e. ma quello che ap-
pare chiaro & che sebbene il gruppo non possa essere considerato una pana-
cea, permettie.eertamente di Prendere reale consapevolezza sulle raggioni
che inducono ai peicoterapeuti della schizofrenia a consigliare non rigi-
dita, ma creativita e apertura nel processo terapeutico degli schizofreni-

PROCESSO GRUPPO-ANALITICO E PSICOTERAPIA DELLA SCHIZOFRENIA

Non & certo il casgo di soffermarmi nemmeno schematicamente sugli aspetti
riguardanti sia al processo gruppo analitico, che ai suoi fatiori e feno-
meni pid o meno noti; mi pare utile invece puntualizzare alcuni aspetti che
acquistano peculiarita e particolare significato nella psicoterapia gruppo
analitica dello schizofrenico,

1) E' ormai universamente riconosciuto da tutti 3 psicoterapeuti la neces—
8itd di bilanciare (come ricerds Pazzagli) il polo propriamente terapeuti-
¢o col polo "protesico™ della psicoterapia,

a) Tale "bipolarita terapeutica"” e il corrispondente dovuto alla problema~
tica diciamo bipolare che clinica, la psicodinamica, la stessa patomorfosi
terapeutica,scopre nello schizofrenico, e che Bleuler descrive come uno dei
sintomi primarj: L'ambivalenza,

Per non citare che aloune di queste "coppie bipolari® nella loro prospetti-
va gruppale potremmo segnalare il conflitto tra essere fussionale simbioti-
co ed essere se stesso con gli altri; il bisogno di affetto solo conseguito
nella regressione fussionale e il timore quasi intrinseco della disgrega-
zione nel distaccoy 11 ruolo categoriale, ineluttabile e complementario del
legame col gruppo originario, bis a bis di un nuovo ruclo pid autonomo al-
1'interno del nuove gruppoi (Vedi Rojas B, da Marrone 1977, - 15 -)

b) la specificitd terapeutica del gruppo analitico permette ai processi di
ristorazione o ricostruzione del Self di ristrutturarsi su due poli:
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guello individuale (intrapsichico) e guello sociale (interpersonale e tran-
spersonale),

La mia preferenza del termine self, e non solo casuale, ma dettata dal sen-
tire questo concetto piit viecino alla clinica della schizofrenia,

In questo d'altra parte seguo una tradizione che, sebbene riproposta da Ko-
hut in tempi recenti, da tempo appare sentita da autorevoli psicoterapeuti-
c¢i della schizofrenia. (Vedi ad esempio Racamier)

A questo proposito pud essere utile ricordare:

1) I1 setting gruppo analitico in realtd, permette, consente al paziente
una "doppia alleanza": col terapeuta e col gruppo come toto, Col terapeuta
che non solo si comporta come colui che "sa" o interpreta, ma che abdican-
do gradatamente il suo potere in favore del gruppo offre se stesso come un
ponte tra 1'individuo e il gruppo. Il gruppo diventa il vero strumento del~
la terapia sia per la sua costante presenza temporospaziale, rinnovata con
delle rappresentazioni diverse, sia perchd attraverso il gruppo deve passa-
re e costruirsd il reticolato della comunicazione dove si articolano i nuo-
vi significati di relazione, ’

Kaes (1984) corroborando la sua ipotesi del "sostenimento gruppale" o del
"doppio appoggio" dello psichismo individuale, segnala la situazione grup-
pale come il luogo di articolazione tra formazioni psichiche individuali

e formazioni psichiche di carattere generale e anonimo, L'autore francese
auspica la formazione di quello che chiama "1'apperato psichico gruppale"
{(matrice creativa la chiamerebbe Foulkes) come condizione del passaggio
del gruppo "dal di dentro" ai gruppi "dal di fuori".

2) Le reazioni speculari, con tutta la lorc gamma: proiezione, introiezio-
ne, riflessioni ecc.,, piuttosto che un fenomeno legato alla riverberazione
o riattuafizzazione di un determinato stadio o evoluzione psicodinamica,
emergono durante tutto il processo gruppale come un "continuum" che attra-
versa costantemente il campo gruppale dal poloc individuale (intrapsichico)
a quello sociale (inter_personale, trans_personale).

la gruppalita”in toto", viene rivelata e scoperta attraverso il gioco spe-
culare nei suoi diversi livelli di comunicazione: dai simboli collettivi
arcaici, alle manifestazioni temporospaziali e somatiche della gruppalita,
al caleidoscopico gioco degli scambi tra immagini ed oggetti esterni, in-
terni, parziali, totalij alle configurazioni pii mature e funzionali della
drammatizzazione ed escenografia gruppale (Vedi a gquesto proposito i 5 li-
velli della comunicazione nel gruppo proposte da Foulkes (1964) parafra~

sando Erikson (1950, - 16 ~) sui 3 stadi dello sviluppo dell'identiti del
bambino, )
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=~ Le reazioni speculari come specifico fattore gruppale acquistano tutta

la loro potenzialitd in una prospettiva del gruppe "self centered", una
prospettiva cikoe' in cui vengono privileggiate e focalizzate a fine te-
rapeutico: 1) Le diverse configurazioni che la speculariti pud costella-
re nel gruppo e Zl la possibilitd di mettere in relazione tale conf i gu~
razioni speculari con le possibilitd evolutive del self, Detto in un e-
sempio semplice se uno o diversi membri del gruppo "vedono"il gruppo

"in toto" come madre, pud essere terapeuticamente pidl importante consi-
derare quanto questa immagine in quel mometo apporta eai bisogni del self

piuttosto che privileggiare il significato difensivo e di resistenza di
tale rappresentazione,

~ Rischiando di essere ripetitivo diciamo che le relazioni speculari che
atiraversano costantemente il gruppo in profondita e superfici si confi-
gurano:

a) Fello sfondo del processo gruppales, come una "quasi struttura" co-
stituendo diciamo la "frazione speculare" del contenitore gruppale:
il gruppo come toto funziona come "l'occhio della madre" che riat-
tiva la pid antica relazione dimdica,

b) In piti, nel primo piano della situszione gruppale, la reazione spe—
culare pud hic %% nunc "localizzare" riattivandola, una relazione
diadica, triadica, o pill complessa interrelazione con parte e parti
del self in diverse proiezioni spagzio temporali.

c) Nel suo insieme questo continuum di reazioni speculari passano co-
stantemente dal polo individuale (intrlpsichico) 2l polo gruppale
(interpessonale e transpersonale) come abbiamo precedentemente ri-
cordato; ma al tempo stesso si regisirano gradatamente sia nel "po-
lo esperienziale" che nel polo di “"consapevolezza - autonoma" del
selfj il tutto in un sistema di "graduato feed-back" (De Mare 1972
- 17 =) e con diverse interghzioni gestaltiche,

d) Questo attivissimo scambio di immaginijrappresentazioni inconsce,
assieme ad esperienze piii o meno consapevoli, metafore somatiche
assieme a verbalizzazione articolate, che accade costantemente al-
1'interno e attraverso il gruppe (che funziona come attivissimo mer-
cato di oggetti: esterni, interni, parziale, "oggetti del self,.."
ecc.) costituisce quello che Foulkes chiama "ego training in action®

3) In riferimento ai processi di identitd ed identificazione, cruciali per
1o schizofrenico, nel gruppo analitico la ristorazione o ricostrurione del—
1'identitad va effeituata proprio nei due poli in cui 1'identiti viene for-
giata: quello individuale e quello sociale... Cid comporta un percorso dif-
ficile di liberazione della matrice identificatoria della gruppalitd inter-
na, con l'aiuto "dell'identitd speculare" o transizionale nel campo inte-

relazionale del gruppo. '

4) In quanto alla fenomenologia di questi gruppi, nella mia esperienza pit
che ventennale (diretta o con gruppi-di supervisione) chiama 1'attenzione
che contrariamente alle aspettative iniziali e dopo periodi di latenza piit
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o meno prolungate si presenta una ricca fenomenologia gruppale: una grande
risonanza, catene associative feconde e una maggiore recettivitd per imma-
gini e simboli in comparazione con gruppi di nevrotici per esempio. A parte
il contributo diagnostico e le conoscenze psicodinamiche che c¢id fornisce,
il significato,ediciamo,valore pronostico di tale fenomenologia dipende da
diversi fattori e non necessariamente & positivo malgrado 1'entusiasmo

(ese chi lo disprezzerebbe in un compito cosl difficilesss?) che possa de-
stare in giovani terapeuti.

5) Ritengo consigliabile che lo psiceterapeuta sia affiancato da un equipe
che in un Qualche modo partecipa positivamehte al suo lavoro} certo questo
fatto imposta il problema dell'appoggio della "rete istituzionale" con tut-
ti interrogativi, vantaggi e limitazioni che essa solleva. (Mi sono occn~
pato dell'argomento precedentemente 1980, -18- '1985,1986, ~ 19, 20 -)

-~ In concordanza con la qussi wnanimitd degli psicoterapisti io ritengo che
non si possa fare la psicoterapia di uno schizofrenico senza occuparsene
della sua famiglia o intima rete relazionale (taelvolta rappresentata dal-
le "istituzione® ...) 11 problema da risolvere realisiicamenie & come far—
10e+s Anche qui la tendenza sembra essere bipolare:

~ Fare psicoterapia dello schizofrenico all'interno e con tutta la sua
famiglia.

- Fare gruppi terapeutici con pazienti riuniti, solo con tale proposi-
to, delegando il lavoro con la rete famigliare ad un altro terapeu~
ta, in un progetto coordinato. Temuto conto delle differenze strut-
turali (Nel 1°¢ cago l'incontro terapeutico & l'unico momento diver-
go della vita famiglisre insieme, mentre nel 2° il gruppo non vive
al di fuori del momento terapeutico) & possibile vedere i vantaggi e
gli svantaggi (sia pratici che metodologici) di ambe dues.. m& non sa
rebbe possibile un maggiore scambio di dati e esperienza clinica in
modo sperto da parte di ambedus i "poli®terapeuticif..
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