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Campo  terapeutico in gruppi con adolescenti

Il gruppo come “scatola magica”, contenitore di storie personali
Angelo Fiorini, Silvia Morgante

Ma innanzitutto chi è l’adolescente? Chiediamolo a lui.

Ciao, sono un adolescente e sono una persona, ovvero ho una storia, una trama che inizia dal giorno del mio concepimento e arriva ad oggi. Un racconto di chi sono, di chi sono stato, di chi vorrò essere, ma mettiamoci anche il condizionale. Questa storia è un gioco complesso in cui cerco di dare un senso a me stesso, un gioco le cui regole non sono mie, ma vorrei tanto che lo fossero, sono regole della mia famiglia, sono della società e sono strette. La verità è che queste regole “di come stare al mondo”, non mi sembrano così efficaci da darmi una strada. Insomma, togliamo pure di mezzo quel tanto di fascistoide che ha la parola Regola, e ammettiamo pure che le regole servano da argini per contenere e dare una direzione a questo fiume in piena che sono io, ma non mi seguono. Cioè io sto sempre oltre quelle regole, quei limiti, io corro, il mio corpo corre, quei limiti li frantumo. Come dire, quel modo di dare un senso a ciò che vivo è già vecchio quando l’ho vissuto. 

Che devo fare a questo corpo che si trasforma, che devo fare con tutta questa energia che sento in me. “Te prendo pe a testa e te a sbatto al mmuro fino a facce fa un murales”, a volte ho queste esplosioni, c’è chi di noi non si limita a dirlo ma lo fa pure, ci sono quelli di noi che finiscono su Youtube. E’ figo stare su Youtube. 

Lo penso che internet sia stato creato per noi adolescenti, è un immenso gioco, puoi permetterti tutto. Penso che lì posso andare ben oltre le regole, li me le scordo proprio. D'altronde se è vero che è un mondo virtuale, virtuale sarà ciò che faccio e dico lì sopra. Voglio dire, le foto, i messaggi, me stesso, nulla di questo è vero, è solo il frutto del mio avatar, dell’altro me. Ma i grandi come fanno a non capirlo, e li che sento in TV che noi non distinguiamo la realtà dal virtuale, e come cresceremo e che generazione priva di valori siamo. Si è vero c’è la sensazione che il virtuale entri nel reale e viceversa, ma perché tanto clamore su di noi, è forse solo l’adolescente a farlo, ci sono molti grandi che sono su Second Life, e mio padre non è che disdegna molto qualche ora davanti alla Play. Si dice che per stare davanti alla Play io non frequento più i miei coetanei. Io i miei amici li vedo, li sento e li vivo molto più che in passato, noi ci vediamo a scuola, oppure fuori, perché magari c’è la piscina, poi ci sentiamo per telefono e magari continuiamo a vederci e sentirci su Messanger, quindi noi stiamo sempre, sempre insieme. Di certo non posso mica stare con i miei, figurati, tanti Hitler messi insieme. 

Mi si dice che è più un rapporto virtuale che concreto. Qualcuno dice che la tecnologia sia stata creata per noi, e di certo non è stato un adolescente a crearla. 

E poi c’è questo sesso, ora voi magari avete in mente quel film di Melissa P., e giù a rompere sul fatto che il sesso va pensato, bisogna dargli un senso, parole alle emozioni, ma ben poche volte sento qualcuno chiedere di raccontare come è stato fare sesso a 13 anni, magari con un ragazzo conosciuto in un villaggio turistico, un ragazzo bellissimo come Tyler, quello di Step-up, quanto mi ha fatto male, quanto mi sento grande rispetto alle mie coetanee, quanto mi sono sentita insicura, quanta confusione…

Già, diventare grandi, diventare adulti, diventare come voi. No noi siamo diversi, abbiamo i nostri ideali e crediamo veramente che Marylin Manson ci capisca più di te o di uno “psic” che ha la sola mania di “sparaflesharci” il cervello. Che ci vadano i miei genitori dallo psicologo, se non sanno dove mettere le mani con me. Credo che sia vero che i grandi hanno paura di noi. Ma è un problema loro, io sono già fin troppo impegnato ad aver paura di me
. 

Un adolescente è dunque una Persona ha una sua storia, ed ha una sua competenza di stare al mondo. E’ una Persona con l’insieme di codici di significato con cui si rapporta alla vita, con la sua esperienza di irrigidimento o di creatività di fronte alle situazioni di vita border, al limite del conosciuto e dell’ignoto. Persona che mette in scena il proprio transgenerazionale e transpersonale (Lo Verso 1994) nelle diverse appartenenze e dialoga al confine tra le stesse, oppure si rintana e rinchiude in poche di esse.  

Il percorso di cura (o guarigione)
per un’adolescente è spesso associato ad una psicoterapia gruppale (Corbella 2002; Marcelli, Bracconier 1996; Del Lungo et al. 2005), riconoscendo nello strumento gruppo, nella sua valenza transculturale del romanzo transgenerazionale del ragazzo, una via privilegiata, che poggia sulla naturale disposizione dell’adolescente, nel suo percorso di vita, a sperimentare se stesso in altri contesti che siano diversi da quello familiare: il gruppo di coetanei.  

Spesso poi si assiste all’utilizzo dello strumento gruppo come parte di un più articolato progetto terapeutico per il ragazzo, che prevede una terapia individuale e della coppia genitoriale. Un progetto che in nome di una non-contaminazione del setting rischia di spezzettare la storia del ragazzo. Appare invece necessario riappropriarsi di una mentalità gruppale, quale organizzatore antropologico e sociale, che permetta di osservare la Persona nella sua complessità (Pontalti, 2002). E ancora più necessario sembra riappropriarsene nel progetto di cura per il paziente. Vuol dire considerare la Persona nella sua interezza e complessa modalità di stare al mondo, lì dove sperimenta modi di appartenere diversi: la famiglia, gli amici di scuola, quelli del calcetto o della community su internet. Appartenenze che l’adolescente è impegnato a connettere in un unico possibile filo conduttore che gli permetta di tramare una propria storia personale. È la Persona nella sua interezza di connessioni più o meno interrotte, di irrigidimenti di appartenenze, che è presa in cura dallo psicoterapeuta.  
Mario e il suo “magico” ingresso al Gruppo

Mario è un ragazzo di 15 anni, la cui storia clinica appare esemplare nell’illustrare i limiti e gli errori e allo stesso tempo la potenzialità trasformativa di un progetto di cura. Mario vive a Roma, frequenta un Liceo Privato. La sua famiglia è composta dal padre M., dalla madre F. e una sorella più piccola di cinque anni, M. Nel dicembre 2007, ci viene chiesta, da alcuni colleghi, una consulenza ai fini dell’inserimento di Mario nel gruppo di adolescenti da noi tenuto. Mario aveva già una storia di percorsi terapeutici individuali effettuati presso un Servizio pubblico, dove arriva per la prima volta quando era un bambino. Per diversi anni è stato poi seguito da tre diversi professionisti. Da circa un anno aveva interrotto la psicoterapia individuale.

Nel novembre 2007 i genitori ricontattano il Servizio pubblico a seguito di un episodio delirante della madre, secondo quest’ultima scatenato dal figlio. Da ciò nasce la nuova richiesta di aiuto per Mario. Durante il periodo di interruzione della psicoterapia, Mario verrà sottoposto ad ulteriori visite psicologiche in altro Istituto e riceverà la diagnosi di disturbo di Personalità Borderline, confermataci successivamente dalla nostra inviante. La stessa ci riferisce di minacce di suicidio, di difficoltà di gestione all’interno della famiglia, di pensieri ossessivi legati all’esoterismo e alla magia. 

Veniamo interrogati su una possibile proposta gruppale quale chance risolutiva a fronte dei diversi fallimenti terapeutici individuali, e motivata principalmente con “il bisogno di Mario di sviluppare una relazionalità”. 

 Nella nostra prospettiva i colloqui di ingresso al gruppo sono spazi di conoscenza ad ampio spettro del mondo del ragazzo, a cominciare dal gruppo famiglia e, come nel caso specifico, dagli attori della storia clinica. Per il ragazzo l’incontro con l’altro straniero (Nucara et all., 1995) (in questo caso il terapeuta) induce a dubitare della necessità di barriere protettive su cui egli ha costruito il suo equilibrio di Personalità e le sue competenze di stare al mondo, seppure non funzionale; lo spinge inoltre a considerare la possibilità di affacciarsi sul confine tra le possibili altre appartenenze. Dunque la fase di conoscenza e di contatto, prodromi di una co-costruzione del progetto psicoterapeutico, può rappresentare il risveglio di una mentalità gruppale dormiente, irrigidita dai vincoli di impossibilità che hanno costruito una psicopatologia, per il ragazzo e forse, come nel caso specifico, anche per l’insieme degli attori della sua storia medica. 

Iniziamo quindi a contattare i colleghi che hanno conosciuto la storia clinica di Mario e della sua famiglia. In quel momento nessuno segue i genitori, eccetto la madre di Mario che viene seguita con una terapia farmacologica proprio a causa dell’episodio delirante. Riallacciare i rapporti con i colleghi risulterà cosa difficilissima e solo dopo circa quattro mesi dall’inizio della consultazione riusciamo ad avere un quadro sufficientemente esauriente. Riscontriamo l’assenza di una storia documentata con continuità, così come mancava di continuità la stessa storia terapeutica di Mario.     
La possibilità di ri-tessere la storia, percorrerla attraverso la sua trama, ci consente di ridare a Mario il suo ruolo di Persona che abita il mondo, prima ancora ed oltre il suo essere “malato”. Questa è la fase della scoperta della Persona, liberata da pensieri e interpretazioni che saturano l’essere della Persona stessa entro i confini di definizioni nette: scoprire la Persona oltre la diagnosi. Per noi terapeuti è il momento di confrontarci con i nostri confini e limiti, comprendere se essi sono sufficientemente flessibili da permettere di stare “tra” le definizioni, lontani dal “bisogno” di rinchiudersi in esse. Ci chiediamo quanto siamo in grado di recuperare la natura simbolica del nostro operare, del pensiero che si nasconde dietro i modelli a cui ci si affida. Riflettiamo sull’importanza di stare nella relazione psicoterapeutica e co-costruire con il paziente e i suoi mondi di appartenenze un progetto di cura.  

Scegliamo di organizzare gli incontri con l’intera famiglia, con i genitori, con Mario, e con i colleghi che hanno pezzi di storia di Mario; incontri affrontati insieme, ovvero entrambi i conduttori di gruppo. Il fatto stesso di aver conosciuto e incontrato Mario in coppia pensiamo abbia costituito uno scenario nuovo in cui egli ha sperimentato la possibilità di integrare parti diverse di sé. La co-presenza di un terapeuta uomo e uno donna, sin dai primi incontri, ha creato uno spazio insaturo dove Mario, con stupore e curiosità, ha potuto alternare modi diversi di stare con l’altro. Un arricchimento dialettico che lo spinge a mettere costantemente in crisi il tentativo di un restringimento dei suoi territori di vita, a cominciare da quelli che hanno costellato la sua storia medica. 

Il primo compito dunque in cui ci imbattiamo è quello di rammendare un tessuto spezzettato (la storia di Mario), entrambi noi terapeuti presenti nei mondi di appartenenza attuali (genitori, scuola, ecc…), passati (colloqui con terapeuti di passati percorsi individuali) e futuri (gli stessi co-terapeuti conducono il gruppo).

Gli incontri tenuti con la famiglia appaiono sin dall’inizio complessi, soprattutto per la dinamica presente nella coppia dei genitori, tanto che risulterà difficile incontrare contemporaneamente entrambi. Sin dai primi incontri emergerà come preminente la loro percezione di un errato modo di educare i figli e una difficoltà nel riconoscere i reciproci ruoli, cercando in modo evidente una conferma esterna in un modello educativo ideale. I coniugi sembrano svalutarsi vicendevolmente, anche in presenza dei figli, ed hanno la chiara percezione che gli stessi figli sappiano manipolare la situazione a loro vantaggio. Si ha la sensazione, più evidente nella signora, di un vero e proprio senso di impotenza e frustrazione nel suo ruolo genitoriale. Arriverà infatti a definirsi “fallita come madre” e a comunicare al marito e ai figli: “mi avete detto sempre che sono matta, alla fine ci sono diventata”. Gli incontri con i familiari, le loro voci, il loro partecipare, si costituiscono sempre più come eventi fondamentali nel percorso terapeutico per aprire nuovi scenari che arricchiscono di significati i sintomi e le “stranezze” di Mario. Quei genitori, in passato mai ascoltati come narratori di storie ma solo come descriventi i disturbi di un figlio non più gestibile.

La storia degli incontri con Mario può essere descritta come un viaggio tra mondi fantastici: Mario parlava del potere della “magia”, dissertava sulle varie tipologie di “magia”, filosofie orientali, manga e cartoni animati. Mario ha pochi contatti e difficili rapporti con i compagni di scuola, ma sostiene che tutto il suo sapere serva a rapportarsi con le altre persone. La relazione crea angoscia a Mario, un angoscia violenta. Per difendersi da qualcosa di così impalpabile ma pervasivo, Mario trasforma l’angoscia in aggressività. Egli non sopporta il giudizio degli altri, giudizio sul suo corpo, sui suoi aspetti fisici: il naso troppo grande e le gambe troppo corte. Qui si concentra la violenza di queste persone, è qui che Mario trova giustificazione per la sua solitudine. Mario manifesta però anche la chiara volontà di uscire dal giogo dell’angoscia e prima ancora dal falso problema del giudizio dell’altro. Le soluzioni che ipotizza e che cerca di attuare sono: l’operazione chirurgica al naso e alle gambe per risolvere il problema del giudizio altrui; l’uso della “magia”, di cui cerca di acquisire tutte le conoscenze (libri, internet, frequentazioni di persone che orbitano nell’ambiente della “magia”), per risolvere l’angoscia relazionale. Una soluzione “fantasticata” che sembra far parte integrante della matrice familiare, come diverrà più chiaro in seguito ai colloqui con i genitori. Nell’evolversi dei colloqui Mario sembra abbandonare progressivamente l’interesse per la “magia” e nega l’esistenza di un problema relazionale, rifugiandosi nel mondo dell’ascetismo: “a che serve stare con gli altri…non ne ho bisogno”. Contemporaneamente, di tanto in tanto, emergono domande relative al gruppo che inizialmente gli si è prospettato: da chi è composto, cosa hanno, perché lo frequentano, cosa si fa…emerge dunque la curiosità. Negli ultimi incontri gli interessi di Mario ancora una volta si trasformano, ora ci sono i manga, nello specifico “I cavalieri dello zodiaco”. Ci invita a vederne la versione animata in tv, per commentarla nelle sedute successive. Mario lascia la “magia”, l’ascetismo e approda alla fantasia, una “fantasia di gruppo” (i cavalieri) e si identifica in uno dei Cavalieri dello Zodiaco (Virgo, dal suo segno zodiacale). Sembra emergere una mentalità di gruppo. 

Due eventi imprevisti nel procedere degli incontri  (non venivano più trasmessi in tv i Cavalieri dello Zodiaco e il cambiamento della stanza di terapia) sembrano favorire il riemergere di un collegamento possibile tra ciò che sta avvenendo nella vita di Mario e ciò che è il suo passato. L’impossibilità di condividere la visione dei Cavalieri dello Zodiaco, convince Mario a farcene un disegno, un ponte concreto che connette il mondo degli psicoterapeuti al suo. Mario fiducioso sente di potersi spingere a recuperare parti di sé e giocare con le proprie capacità reali e non fantastiche di connessioni: Mario parla e racconta della sua precedente esperienza psicoterapeutica, ricorda l’arredo della vecchia stanza, l’esistenza di una scatola “contenente tante cose”, lavori, disegni, foto, che avevano arricchito e caratterizzato la sua terapia. Con lui ci impegniamo a recuperarla.  

Si crea una connessione tra un passato e un presente, tra la precedente psicoterapia e gli attuali psicoterapeuti, così da riparare la frammentazione storica. 

Con Mario viene ri-aperta la scatola, esplorata nei suoi contenuti e nei suoi ricordi. Mario crea racconti che legano l’oggi a ieri e al termine della seduta riconsegna la scatola della memoria ai suoi nuovi “custodi”.  

La scoperta della "scatola magica", il materiale che essa contiene, oggetti transizionali, depositari di una memoria storica, segnala il momento in cui Mario ricontatta una matrice culturale unica che gli permette di arricchire di senso quella stessa storia, di poterla mettere in gioco in una situazione gruppale; il timore relazionale precedentemente espresso cede alla curiosità di incontrare l’altro.

Conclusi questi incontri Mario fa il suo ingresso nel gruppo. Egli si presenta agli altri ragazzi, questi fanno lo stesso con lui. La modalità con cui si presenta al gruppo lascia sorpresi i conduttori e crea un nuovo scenario che arricchisce una storia da troppo tempo satura di significati: Mario parla di sé come un ragazzo pieno di interessi, in gruppo è curioso del fare degli altri, cerca una posizione di privilegio per farsi ascoltare dai presenti. Suscita interesse e ne rimane entusiasmato. Può scorgere nello sguardo dell’altro rappresentazioni di sé nuove, non più deformanti. Finalmente Mario sembra poter godere della presenza dell’altro in carne ed ossa, può dare voce alla gruppalità interna e personificare nuovi ruoli. (Del Lungo, 2002)

Nel gruppo adolescenti, la presentazione si configura come racconto di sé, seguendo una trama che diviene un prendere coscienza di sé nel proprio percorso di vita. Un dialogo con sè e con gli altri attori del gruppo che facilita una riconnessione con parti trasformative della propria Personalità e che segna ogni volta un passo in avanti nella conquista del “nuovo”, per tutti i ragazzi del gruppo (Del Lungo, 2003). 

In conclusione il percorso di preparazione al gruppo così impostato, ha permesso a Mario, dal nostro punto di vista chiuso dentro i confini di una territorialità schizoide (Pontalti et all., 2006), la possibilità di scoprire e vedere “aree” della sua Personalità “non totalmente saturate”, maggiormente disponibili dunque a tollerare “lo stare” in nuove appartenenze. 

È stato impostato un progetto terapeutico che prevede per Mario la frequenza al gruppo una volta a settimana e due incontri mensili individuali; per i genitori un incontro al mese. Inizialmente abbiamo ritenuto necessario impostare in questa maniera gli incontri individuali al fine di monitorare le modalità del ragazzo di integrare la nuova esperienza gruppale con il suo assetto di Personalità; attualmente, con la progressiva e per certi versi sorprendente “naturalezza” di Mario nello stare nel gruppo, stiamo ragionando sulla possibilità di riorganizzare il setting individuale.

I genitori di Mario continuano ad essere seguiti da noi terapeuti del gruppo, dopo aver riflettuto, anche con loro, sulla necessità di non aprire altri spazi di consultazione con altri “stranieri”. In questi incontri progressivamente la famiglia sta raccontando la sua storia. Attualmente i genitori di Mario si stanno confrontando con la consapevolezza che il loro figlio è un sintomo, e non il solo, di un “sistema famiglia disfunzionale” (così come descritto dal padre di Mario), alimentato attivamente da ogni componente della famiglia. Per cui appare necessario che ognuno di essi, e nell’insieme il gruppo-famiglia, si prodighi al fine di rendere tale “sistema funzionante”; in tal senso Mario con il suo percorso terapeutico sta facendo la sua parte, ma ognuno degli altri componenti deve assumersi la responsabilità di fare la propria.    

L’esperienza del gruppo sta funzionando per Mario come potente attivatore di nuovi modi di stare con l’altro. Egli, sin da subito, ha sperimentato lo stupore e l’entusiasmo nel suscitare curiosità e interesse in altri, fisicamente e concretamente presenti. Ha potuto ascoltare e osservare l’effetto emotivo del suo manifestarsi agli altri, accogliendone gli aspetti positivi e negativi. Definito dagli altri “faro che illumina le ombre altrui”, Mario si è potuto finalmente rispecchiare negli occhi reali di altri coetanei e in tal modo ha condiviso per la prima volta i suoi interessi (filosofia, magia, teosofia, ecc…) come “roba” (così come definiti da Antonio, un altro ragazzo del gruppo) concreta della propria esperienza e non come “stranezze” per evadere da una realtà troppo complicata. 

Mario nel mese di settembre fa l’operazione al naso. Con il contributo prezioso della supervisione, che fino ad oggi ci ha supportato, ci rendiamo conto che tale evento può rappresentare per Mario il passaggio di sé da personaggio fantastico e virtuale a Persona dotata di corpo, quindi un ulteriore passo verso il concreto stare nel mondo.

L’esperienza gruppale sembra aver dato quindi a Mario la possibilità di intravedere una nuova forma di appartenenza, un nuovo modo di “essere ed esistere”. 
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� Si è tentato di raccogliere in un ipotetico racconto di sé, concetti e frasi espresse dai ragazzi del gruppo 


  psicoterapeutico di adolescenti da noi condotto. Concetti e frasi emerse soprattutto durante la presentazione al gruppo. 


� Si fa riferimento a quanto elaborato circa il concetto di cura e guarigione in Lo Coco; Lo Verso 2006
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