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EDITORIALE

La nostra rivista è, sin dalla sua nascita, impegnata nella rac-
colta e nella produzione di analisi, testimonianze e riflessioni 
sulla teoria e sulle pratiche psicoterapiche. Tale linea di pensi-
ero prosegue in questo numero con le “intersezioni” tra arte e 
terapia, arricchite da esperienze laboratoriali, esposte da Laura 
Forghieri e da Valentina Barlacchi. Accanto a questo lavoro, si 
è recentemente aggiunto un nuovo impegno editoriale, che ci 
vede affrontare il tema, fonte di tante controversie, della ricerca 
sulla psicoterapia. Il mondo della psicoterapia si sta infatti evol-
vendo: concordemente ai mutamenti nel modo di fare scienza, 
è sempre meno legato ai contributi più o meno geniali di per-
sonalità di spicco, e sempre più il frutto di sforzi di gruppo di 
studiosi e praticanti, spesso interdisciplinari. L’Istituto Gestalt 
Firenze non si è sottratto a questa sfida e, come dettagliato negli 
articoli di Paolo Quattrini, Alessandro Cini e Silvio Oliva, con-
duce progetti di ricerca sui metodi e sull’efficacia della terapia 
della Gestalt. Non ha compiuto questo passo, certamente, senza 
porsi delle domande sui presupposti teorici ed empirici, sulle 
condizioni e sui metodi della ricerca in Gestalt, domande a cui, 
a partire da questo numero, inizia a rispondere con due articoli 
Emanuele Gatti. La ricerca, tuttavia, richiede tempi lunghi di es-
ecuzione e di elaborazione; per questa ragione abbiamo deciso, 
non senza cordoglio ma certi che sia la scelta giusta, di cambiare 
la periodicità di INformazione da quadrimestrale a semestrale. 
Tutti questi cambiamenti rappresentano una scommessa per la 
nostra rivista, e ci piacerebbe raccogliere le opinioni dei nostri 
lettori; vi invitiamo pertanto a scriverci, esprimendoci i vostri 
commenti, le vostre idee, le vostre curiosità. 
Nel frattempo vi auguriamo, come sempre, buona lettura!

La redazione.
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Cini, A.; Oliva, S.; Quattrini, G. P. - Istituto Gestalt Firenze

Well-Being: a proposal research on
Gestalt therapy efficacy

Abstract: What happens during a psychotherapy treatment is something complex 
and difficult to describe. What can be expected is that the client comes to experience 
a higher quality of his life compared to the beginning of his journey. The aim of this 
paper is to introduce a research proposal to verify the dynamic of well-being as 
perceived by the client along the psychotherapeutic relationship; and so, in this 
perspective, to verify the efficacy of Gestalt therapy in this way.
Methodology: We designed a longitudinal experimental framework using qualitative 
and phenomenological-existential methodology. We propose a combinatory use of a 
self-assessment scale to investigate the well-being construct (Psychological Well-
Being scale (PWB) Italian adaptation (Ruini et al, 2003)) and the text analysis ac-
cording to the guidelines suggested by the existential phenomenological method 
(Giorgi, 1985). The sample will be of 100 patients followed by phenomenological 
existential Gestalt psychotherapists. Data will be collected every two months until 
the end of the treatment. In addition to the temporal dynamics of well-being, we 
will analyze the distributions and correlations between the classical six dimensions 
emerging from the PWB and some personal factors collected through a sociodemo-
graphic card defined at hoc.

Introduzione

L’approccio gestaltico, forte delle sue fondamenta fenomenologiche esistenziali, af-
fonda con entrambi i piedi nell’esistenza individuale, nell’esperienza e nel vissuto 
che riverbera in chi esperisce. Se questo è vero per il paziente, tanto vero è per il 
terapeuta che, sposando questa visione del mondo, accompagna la persona che a lui 
si rivolge nella ricerca di senso nell’inestricabile avventura che è la vita.

Alla psicoterapia della Gestalt (PdG) manca, volutamente, un’idea precisa e pre-
definita di uomo sano al quale avvicinare il paziente, applicando in seduta tecniche 
o protocolli rigidi e verificati.

Mancando questo, il terapeuta lavora districandosi nel labirinto del senso, frutto del-
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la mescolanza tra il proprio sentire, quello del paziente, e quello che emerge dalla 
relazione tra i due. L’orizzonte è quello del valore, che dà qualità alla vita (Quattrini, 
2007). E la bussola che orienta è proprio il sentire, il percepire che la vita aumenta di 
qualità, mentre si cresce in consapevolezza personale, nella responsabilità delle 
scelte che si fanno e nell’apertura all’esperienza, man mano che ci si avvicina a di-
ventare quello che si è (Beisser, 1970).

Resta il difficile compito di misurare l’efficacia della terapia gestaltica, e a tal scopo 
il presente articolo propone un’idea di ricerca per valutare come cambia il benessere 
percepito dal paziente lungo il suo percorso di crescita personale; benessere che di-
venta, giocando con le parole, un ben- esistere, un esistere i cui ingredienti princi-
pali siano il bello, il buono, il logico.

Evidenze della letteratura

Come approccio fenomenologico esistenziale, la PdG ha lo scopo generale di aiu-
tare il paziente ad aiutarsi, e di far si che questo sperimenti una soddisfacente qualità 
di vita. Il concetto psicolo- gico che più si avvicina all’orizzonte terapeutico della 
PdG è quello del benessere. Questo co- strutto è stato definito dall’organizzazione 
mondiale della sanità come “uno stato di completo benessere fisico, mentale e so-
ciale, e non solamente l’assenza di disagio o malattia” (World Health Organization, 
1948). Il benessere è qualcosa che riguarda lo stato dell’intero organismo, visto in 
ottica olistica, e forse è qualcosa di più semplicemente esperibile che esplicabile.

Seguendo la definizione data dall’OMS appare chiara la complessità di questo cos-
trutto, per cui credo valga la pena addentrarsi nel suo significato, per creare così un 
terreno stabile sopra il quale procedere e condividere cosa si intende qui per be-
nessere, per giustificare poi la scelta dello strumento con il quale misurarlo.

Una caratteristica sulla quale è interessante soffermarsi è la differenza tra il be-
nessere edonistico e il benessere eudemonico (Ryan, Deci, 2001). Il primo si basa 
essenzialmente sulla felicità, e in quest’ottica coincide con il raggiungimento del 
piacere e l’evitamento del dolore. Il benessere eudemonico ha come ingredienti 
fondamentali il valore e l’auto-realizzazione, ed è inteso come qualcosa che riguar-
da l’intera persona. Raggiungere il benessere diventa il fine della vita stessa. Pur 
appartenendo due visioni abbastanza diverse per tradizioni e implicazioni, il pun-
to di vista edonico e quello eudemonico concorrono insieme a definire il costrutto 
del benessere a tutto ton- do. Come dire che il benessere non dipende necessaria-
mente dall’assenza del malessere, ma è legato a doppio filo ad una sorta di sviluppo 
e crescita personale. Entrambi infatti entrano in gioco nella teoria 
dell’autodeterminazione (Deci, Ryan, 2010), secondo la quale il benessere è corre-
lato alla percezione di un buon funzionamento psicologico piuttosto che alla fre-
quenza di esperienze piacevoli (Rogers, 1963). Secondo tale teoria l’essere umano 
è costantemente spinto alla crescita, per cui tende a esplorare e a ricercare nuove 
esperienze, che verranno poi interiorizzate, integrate



13

INformazione - 36/2018 Well-being: a proposal research - Cini - Oliva - Quattrini

e organizzate nel suo mondo interno coerentemente ai suoi interessi e al suo sistema 
di valori. Il benessere dipende così dalla soddisfazione e dall’equilibrio dei bisogni 
fondamentali, e diventa base sicura da dove partire per avventurarsi nel mondo.
Nella teoria dell’autodeterminazione emerge chiaramente come ci sia una sorta di 
gerarchia tra il vivere edonico e il vivere eudemonico: le esperienze piacevoli, quelle 
in cui il piacere è la componente maggiore, devono comunque rispondere ad un sis-
tema di valori personale, con il quale verranno coerentemente integrate. In quest’ottica 
il benessere dipende si dal piacere che proviamo in quello che accade, a patto che 
questo si accordi con le proprie scelte di valore; che sia, in qual- che modo, sogget-
tivamente virtuoso.

La PdG invita il paziente a muoversi in uno spazio decisionale abitato da criteri etici 
e non mora- li, ovvero i criteri del bello/brutto, buono/cattivo, logico/illogico (Quat-
trini, 2013). Diventare se stessi, concetto alla base del cambiamento paradossale 
(Beisser, 1970) e del benessere in Gestalt, significa iniziare a riconoscere ciò di cui 
si ha davvero bisogno, i desideri autentici, accettando e cavalcando le emozioni che 
li accompagnano. Per fare ciò, per scoprire cosa è bello/buono/logico per lui, il pa-
ziente deve tornare a un contatto autentico con se stesso, a sentirsi nella totalità delle 
sue sfaccettature, a accoglierle tutte senza giudicarle né sacrificarle, integrandole 
in un insieme che è più della somma delle parti.

Ipotesi di studio

Il disegno di ricerca, al quale questo articolo fa da introduzione, ha lo scopo di misu-
rare l’efficacia di un percorso gestaltico nell’aiutare il paziente a migliorare la qualità 
della propria vita. Nello specifico si vogliono verificare le correlazioni tra 
l’intraprendere e il frequentare un percorso di psicoterapia fenomenologico esisten-
ziale e un aumento nella percezione del senso di benessere personale.

Riferimenti epistemologici del modello

Sono due i capisaldi epistemologici su cui si appoggia l’idea di ricerca presentata in 
questo artico- lo: il metodo fenomenologico esistenziale e i principi della psicologia 
umanistica.

L’approccio fenomenologico esistenziale detta una metodologia di interrogazione 
della realtà, metodologia che la PdG ha fatto propria nel suo fare psicoterapeutico. 
Proprio in quanto metodo di interrogazione del reale, l’approccio fenomenologico 
può essere utilizzato ai fini di una ricerca scientifica. Questo è quello che in buona 
sostanza sostiene e ha proposto Giorgi (Giorgi, 1985; Castro, 2003): attraverso uno 
sguardo fenomenologico si cerca di far emergere propriamente il senso che il sog-
getto sperimentale dà all’esperienza che vive.

Questo metodo va dalla descrizione concreta dell’esperienza alla sua collocazione 
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nel contesto generale dell’esistenza di chi la descrive. Ci si rivolge all’esperienza per 
intero, all’insieme e alle parti Si tratta di un’applicazione rigorosa del metodo fenom-
enologico, il quale è descrittivo (evita tutti i tipi di analisi affrettata o di costrutti 
esplicativi che derivano dal punto di vista teorico del ricercatore), usa la riduzione 
(coglie il senso di ogni esperienza esattamente per come appare e si presenta alla 
coscienza), interroga l’esperienza (per far emergere il tutto e gli elementi del feno- 
meno sotto studio), ed è focalizzato sull’intenzionalità (si riferisce all’atto intenzi-
onale attraverso il quale ognuno si relaziona al mondo).

Giorgi delinea le linee guida del protocollo di indagine fenomenologica esistenziale. 
Si tratta di raccogliere la testimonianza in forma scritta prodotta dal soggetto speri-
mentale riguardo all’esperienza che si vuole indagare. Successivamente il ricerca-
tore divide il testo così prodotto in unità di senso, che saranno poi analizzate per 
evidenziare sia gli elementi emergenti, sia il senso totale dell’esperienza riportata. A 
partire da queste si può fare poi una descrizione generale del fenomeno (Giorgi, 
1985).

La prima cosa che viene raccomandata al ricercatore che si trova davanti il testo è 
quella di cerca- re di coglierne l’intero senso, leggerlo, per così dire, con gli occhi 
della persona che lo ha scritto, piuttosto che andare a cercare ciò che confermerebbe 
o disconfermerebbe la sua teoria. Per applicare il metodo fenomenologico esistenzi-
ale il ricercatore deve calarsi nell’esperienza che si trova narrata davanti ai suoi oc-
chi, deve cogliere l’intenzione che emerge dal racconto, sentire l’effetto che fa utiliz-
zare il linguaggio che la persona ha scelto di usare per descrivere il suo vissuto.
Dopo questa prima fase preparatoria, il ricercatore divide il testo in unità di senso, 
raggruppando dentro la stessa unità termini chiave, aspetti, attitudini o valori che 
emergono naturalmente nella narrazione, e che esprimono lo stesso senso. Si tratta di 
una semplificazione che ha lo scopo di rendere più maneggiabile l’analisi del testo, 
che però mantiene la ricchezza della complessità dell’intera narrazione, in quanto 
viene fatta “mettendosi nei panni dell’altro” e riferendosi sempre al contesto, vale a 
dire al senso globale che emerge dalla narrazione.

Solo a questo punto il ricercatore può “tradurre” il senso generale che emerge dalle 
unità di senso in un linguaggio che abbia a che fare con le ipotesi che stanno alla base 
del disegno di ricerca; si tratta di una trasformazione che non è raggiunta attraverso 
il pensiero astratto, ma che passa attraverso le espressioni concrete e il linguaggio 
che il soggetto sperimentale ha utilizzato, e che porta alla descrizione degli “elemen-
ti situati”, legati alla esperienza specifica riportata nella nar- razione, e degli “ele-
menti generali”, che raccoglie tutti quegli aspetti che vanno oltre la specifica situazi-
one, al fine di una comprensione trascendente e esistenziale.

Applicare il metodo fenomenologico esistenziale è un fare scientifico “caldo”, in 
cui il coinvolgimento diretto e intersoggettivo del terapeuta e del paziente diventa 
prassi chiave.
La psicologia umanistica aiuta a definire e indagare il costrutto del benessere psico-
logico, che è frutto non tanto, e non solo, di esperienze edonistiche. In quest’ottica il 
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piacere non è diretto predittore di un buon funzionamento psicologico, quanto piut-
tosto ne è la conseguenza. Il benessere nasce da movimenti interni alla persona, da 
qualcosa che cambia nelle relazioni che mette su con le parti che popolano il suo 
mondo interno, da qualcosa che riverbera nella sua relazione con il mondo.

La scelta è ricaduta quindi su uno strumento figlio di quel tempo, che misurasse il 
senso di benessere percepito. Nello specifico ci si riferisce alla Psychological 
Well-Being (PWB) Scale (Ryff, 1989), che negli anni successivi alla sua creazi-
one è stata rivista e ridotta (Ryff, Keyes, 1995; Ryff, Singer, 1996). Si tratta di un 
questionario autovalutativo, composto nella sua prima versione da 120 item suddi-
visi in 6 dimensioni. L’autrice ha cercato di sintetizzare e integrare i diversi modi 
di vedere il benessere, attingendo alla psicologia umanistica e ai principali autori di 
quel tempo. Prende in considerazione il concetto di autorealizzazione (Maslow, 
1968), la persona pienamente funzionante (Rogers, 1961), il concetto di individuazi-
one (Jung, 1933), quello di maturità (Allport, 1961) e, rifacendosi alle idee della 
psicologia evolutiva, la teoria del benessere legato allo stadio di vita (Erikson, 1959).
Essendo profondamente radicate nella cultura umanistica degli anni ’70, le sei 
dimensioni che emergono dallo studio della Ryff (Ryff, 1989) hanno molto in co-
mune con alcuni principi e scopi generali della PdG, che proprio in quegli anni ha 
trovato terreno fertile per la sua diffusione. L’autoaccettazione è una caratteristica 
centrale della salute mentale e del benessere che ritorna spesso nelle prospettive 
legate all’autorealizzazione, alla maturità e al funzionamento ottimale. Accettare 
se stessi significa prendere consapevolezza di tutte le proprie incongruenze, ambiva-
len- ze e conflitti, conviverci piuttosto che cercare di nasconderli o risolverli. In 
buona sostanza è la capacità di diventare e realizzare se stessi. L’autoaccettazione 
è legata anche all’accettare il proprio passato, e in PdG grande interesse riceve il 
lavoro con le gestalt aperte (Perls, 1951), situazioni in cui si è rimasti come conge-
lati, senza raggiungere la piena soddisfazione di quei bisogni che sono emersi allo-
ra, e che ancora chiedono ascolto.

La dimensione relativa alle relazioni positive con gli altri si riferisce all’importanza 
del calore e della fiducia nelle relazioni interpersonali. Al suo interno rientrano la 
capacità di amare, di prova- re sentimenti di empatia, di affetto, di amicizia e intim-
ità. Richiama l’importanza che nella PdG ha il sentire, come primo strumento di 
conoscenza del mondo così come il punto da cui partire per la consapevolezza e la 
soddisfazione dei propri bisogni, per abitare la distanza (Rovatti, 2007) che ci separa 
dal mondo. Ha a che fare con la capacità entrare in relazione con l’altro, e con il 
contatto autentico e partecipato (Buber, 1958).

Nell’autonomia rientra tutto ciò che si può far risalire all’autodeterminazione, ad una 
sorta di regolazione del proprio comportamento come dall’interno, ad un senso di 
indipendenza come funzionamento autonomo, rispondendo a ciò che l’ambiente of-
fre tenendo in considerazione i propri valori personali senza sentirsi schiacciati dalle 
norme sociali e culturali nel condurre la vita quo- tidiana. Questa dimensione è mol-
to simile allo sviluppo dell’etica personale che avviene in PdG (Quattrini, 2007), del 
valore del “voglio” rispetto al “devo”, della scelta e del coltivare i propri valori 
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personali, che si traducono, nel percorso terapeutico, nell’aiutare il paziente a 
diventare “kalòs kai agathòs”, prendendo come metafora l’ideale della perfezione 
umana nella antica Grecia.

Per padronanza ambientale qui si intende la capacità di scegliere o di creare un 
ambiente adatto ai propri bisogni e ai propri desideri, come la capacità di manipolare 
ambienti complessi. Questa dimensione ha a che fare con lo sviluppo della creatività, 
cosa che in PdG diventa l’aiutare il paziente a sviluppare il suo adattamento crea-
tivo, ad accrescere il senso di responsabilità inteso come abilità a rispondere (re-
sponse-ability) e capacità di accettare le conseguenze di ciò che sce- glie (Perls, 
1951; Quattrini, 2013). In Gestalt tutto ciò si traduce con il concetto di partecipazi-
one, per cui la persona sente di avere un peso e un posto nell’ambiente che lo cir-
conda e che contribui- sce a creare, una sorta di percezione di un ambiente in cui si 
può trovare attivamente soddisfazio- ne ai propri bisogni.

Con scopo nella vita si intende il percepire la vita come se avesse una direzione. 
significa perce- pirne la rotta, apprezzarla come piena di senso, significativa. Avere 
uno scopo nella vita ha a che fare con il dare senso al proprio passato e al proprio 
presente, e in PdG uno dei lavori ricorrenti è quello di aiutare il paziente a sviluppare 
la trama di ciò che porta in seduta, a dare una sorta di filo narrativo alla propria es-
istenza (Perls, 1992). Si lavora sul qui e ora, unico istante realmente esperibile e 
momento in cui si intrecciano passato, presente e futuro: allargando lo sguardo, ab-
brac- ciando motivazioni e scopi, la nebbia si dissolve, e la vita diventa ricca di 
risorse, da sviluppare per tendere verso un futuro che si fa orizzonte di vita.

La dimensione crescita personale si basa sull’idea che il benessere dipenda anche 
dal percepirsi come in evoluzione, come in movimento lungo il cammino del proprio 
sviluppo. L’essere umano ha in sé un potenziale che resta perennemente “in poten-
za”, che di fatto non giunge mai ad una piena realizzazione, che non si esaurisce nel 
breve tempo di una vita. Forse tutto diventa più comprensibile se si pensa alla cresci-
ta psicologica e fisiologica di un individuo, il quale lungo le fasi della propria vita 
incontra questioni e sfide sempre nuove, proprie di quella specifica età che sta viv-
endo (Erikson, 1959). Nella crescita personale rientra il percepirsi in evoluzione, il 
rendersi conto della continua espansione del proprio potenziale, che sfocia 
nell’apertura all’esperienza, nella capacità di viverla pienamente per come essa si 
presenta, e per l’effetto che fa. Tutto ciò si sposa pienamente con la PdG, dove uno 
degli orizzonti terapeutici è che il paziente scopra che può fare molte più cose di 
quelle che pensa di poter e saper fare (Perls, 1977).

I ponti tra le dimensioni dallo studio della Ryff e ciò che può offrire un percorso 
psicoterapeutico gestaltico di stampo fenomenologico esistenziale giustificano la 
scelta della PWB come uno strumento capace di misurare un concetto qualitativo 
come il benessere percepito nella propria vita, ed è lecito aspettarsi che le dimen-
sioni evidenziate dalla scala guadagnino consistenza grazie al lavoro su se stessi 
caratteristico della PdG.
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Metodologia

Il campione sarà costituito da pazienti sia afferenti al progetto Hermes (http://proget-
tohermesfirenze.blogspot.it) che presi in carico da psicoterapeuti privati, per un nu-
mero pari a circa 100 pa- zienti.

La metodologia adottata prevederà l’utilizzo della “Scala del benessere psicologico 
a 84 item” della Ryff nella sua versione italiana (Ruini et. al., 2003) unitamente 
all’impiego del metodo fenomenologico esistenziale di Giorgi.

La scala adottata (PWB) prevede che la risposta data dal paziente sia da esprimersi 
attraverso l’utilizzo di una scala Likert da 0 a 6 punti, dove 0 esprime il totale disac-
cordo e 6 il totale accor- do con l’affermazione al quale si riferisce.

La somministrazione della scala del benessere psicologico avviene a inizio il per-
corso, e prosegue con step temporali pari a 8 sedute, allo scopo di tracciare 
l’evoluzione nel corso del tempo delle sei dimensioni evidenziate dalla Ryff. 
Anche l’utilizzo del metodo fenomenologico esistenziale segue la stessa scala tem-
porale, con lo scopo di evidenziare la dinamicità dei cambiamenti delle unità di 
senso che emergono dal testo prodotto dal paziente.

Verranno analizzate le distribuzioni di frequenza e le correlazioni tra ciò che emerge 
dalla Psychological Well-Being Scale e dal metodo fenomenologico esistenziale di 
Giorgi e i dati personali propri di ogni paziente raccolti attraverso una scheda socio-
demografica costruita ad hoc.

Risultati attesi

I risultati attesi sono un miglioramento nel senso del benessere percepito dal pa-
ziente durante il percorso terapeutico, tenendo congiuntamente in considerazione sia 
la misura qualitativa fornita dalla scala del benessere psicologico che l’analisi delle 
unità di senso del metodo fenomenologico esistenziale di Giorgi.

Conclusioni

La PdG si muove all’interno di un universo esistenziale in cui il paziente è protago-
nista partecipe della sua vita, dipendente e indipendente dal mondo che lo circonda, 
mondo che contribuisce atti- vamente a creare. Il fare gestaltico si colora giocoforza 
di libertà, intesa come assenza di confini rigidi, di categorie e di protocolli. Nella 
visione gestaltica, l’uomo è dotato di libero arbitrio e sono proprio le sue scelte ad 
avere quasi tutto il peso nella qualità della sua vita. È con questa libertà che potrà 
fare scelte di valore, scelte di cui assumersi la responsabilità, scelte che avranno lo
scopo ben preciso di aumentare la qualità della sua vita, per scoprirsi padrone di un 
potere creativo che gli permetta di scrivere la propria storia.
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La PdG gode di un fare terapeutico per certi versi “anarchico”, e sembra perciò in-
dispensabile utilizzare metodologie di ricerca “morbide”, che pur mantenendo una 
rigorosità necessaria alla presentazione e condivisione dei risultati non la imbriglino 
in rigidi protocolli e procedure. La proposta è quella unire la metodologia qualita-
tiva a un’analisi fenomenologica del punto di vista e del vissuto del paziente, con-
vinti che i capisaldi alla base del fare terapeutico gestaltico (consapevolezza, respon-
sabilità, creatività, intersoggettività) siano ingredienti indispensabili per migliorare 
la propria qualità di vita.
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Theory, practice and technique:
Self-supervision in Gestalt psychotherapy

Abstract: The stumbling blocks that a therapist experiences working with his or her 
clients are both technical and personal. This paper would like to be a “reminder” to 
help the therapists leaning on the theoretical postulates underpinning the existen-
tial-phenomenological Gestalt therapy. In addition, we propose a self-evaluation 
method through which the therapist can monitor his experience (comprised by what 
the therapist is experiencing about him/herself, about the client and the therapeu-
tic relationship) during each session. The aim is to practice a kind of self-supervi-
sion, to bring out the potential crux hindering the therapeutic process.
We propose to look to the therapeutic treatment from the therapist’s point of view. 
For this purpose, we suggest to the therapist to write his or her experience session 
by session, in order to create a sort of journal that  will  be  used  for  analysis  us-
ing  the  existential-phenomenological  methodological  framework (Giorgi, 1985).
We expect that what emerges from the above-mentioned analysis could be faced re-
ferring to the pillars of existential-phenomenological Gestalt therapy, highlighting 
the infinite dialogue between practice and theory and the continuous rebound be-
tween what happens inside and what exists outside the inner world of the therapist 
and his or her practice.

Introduzione

La parola tecné in greco significa arte: da questa deriva artifìcio [dal latino: artĭfex 
«artefice»], uso dell’arte per ottenere fini determinati, e in questo senso può essere 
adoperata nell’approccio gestaltico, che è per definizione esperienziale, dove tecnica 
in senso deterministico non sarebbe congrua all’indirizzo fenomenologico-esistenzi-
ale. Messa poi tra virgolette suona come metafora, allude cioè a qualcosa che senza 
esserlo davvero lo è, “per così dire”. Se nel tessuto dell’esistenza niente si ripete alla 
stessa maniera, quindi non c’è posto per operazioni veramente uguali a se stesse, più 
che si scende verso le sue componenti di base, più che ci sono situazioni analoghe 
che si ripetono, anche se solo approssimativamente. Le emozioni appaiono sempre 
diverse, da persona a persona e da situazione a situazione, ma le intenzioni organ-
ismiche che le sottendono sono sempre le stesse: la fame sottende la necessità di 
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nutrimento, la paura il bisogno di sottrarsi al pericolo, l’aggressività quello della 
conquista e della difesa del territorio, il sesso il bisogno di una vicinanza così forte 
da trasformare la vita delle persone implicate attraverso ponti più o meno solidi. Se 
le infinite forme del comportamento non sono avvicinabili tecnicamente, i suoi pro-
dromi organismici sì, e se per esempio una persona ha fame ci si può immaginare che 
in un modo o in un altro cercherà di nutrirsi. In questo senso la parola “tecnica” fra 
virgolette diventa plausibile anche in ottica esistenzialista, e si possono prendere in 
considerazione modalità comportamentali di base che ragionevolmente si devono 
ripetere.

Se, come dice Winnicott, il linguaggio per poter essere vitale deve essere reinven-
tato da chi lo adopera (Winnicott, 1974), ugualmente questo vale per le tecniche, che 
se in una fase iniziale possono aiutare il terapeuta nella scelta dei comportamenti, 
devono poi stemperarsi nello stile personale di lavoro e in nessun caso sostituirlo, 
pena il decadimento della qualità dell’intervento.

La tecnica e lo stile personale devono quindi trovare il modo di stare insieme, e ap-
poggiarsi “morbidamente” a quella teoria sulla quale le tecniche si fondano crea un 
terreno stabile sul quale edificare il “come” della propria pratica terapeutica.

Evidenze della letteratura

La Gestalt è un approccio esistenziale, esperienziale e sperimentale che si basa su ciò 
che esiste piuttosto che su quello che dovrebbe essere. Alcuni fondamentali presup-
posti teorici su cui si appoggia sono l’intenzionalità (Brentano, 1874), l’empatia 
(Stein, 1917), la psicologia della Gestalt (Wertheimer, 1923), la fenomenologia 
(Brentano, 1874; Husserl, 1931, 1950), l’espressione delle emozioni (Darwin, 1872), 
l’esistenzialismo (Kierkegaard, 1843; Buber, 1958; Heidegger, 1927), la teoria  del  
campo  (Lewin,  1936),  la  dinamica  di  forma  e  contenuto:  dionisiaco  e  apollineo 
(Nietzsche, 1873), la molteplicità interiore (Polster, 1986), la trascendenza del 
conflitto (Buber, 1958), l’olismo (Smuts, 1926), l’indifferenza creativa e il vuoto 
fertile (Friedlaender, 1918), l’autoregolazione organismica (Perls, 1951, 1980), il 
costruttivismo (Maturana, 1985), la responsabilità esistenziale (Sartre, 1947).
Questi sono i capisaldi della Gestalt fenomenologico-esistenziale, sono le basi su 
cui poggiano i piedi del terapeuta, e sono veri e propri “strumenti” che lo aiutano 
durante il suo lavoro.

Ipotesi di studio

La proposta presentata in questo articolo è che il terapeuta rintracci all’interno del 
suo sentire e del suo fare riferimenti alle aree della pratica e della teoria riportate 
nella tabella 1.

Self-supervision in Gestalt psychotherapy - Quattrini - Cini INformazione - 36/2018
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          AREA DELLA TEORIA			   AREA DELLA PRATICA

L’intenzionalità (Brentano, 1874) La percezione è intenzionale: non c’è
emozione senza oggetto dell’emozione

La sospensione del giudizio (Husserl, 1950): Il sentire viene prima di pensare
Il campo (Lewin, 1936) Tutto sta dentro lo stesso campo energetico
L’incompletezza (Goedel, 1931) I ragionamenti sono necessariamente ap-

poggiati su postulati
Lo spazio transizionale (Winnicott, 1965) Lo spazio dell’esprimere, non dell’agire
Il circolo ermeneutico (Heidegger, 1927) La conoscenza intersoggettiva è dinamica
Essere nel tempo (Heidegger, 1927) Il contesto: qui e ora, o lì e allora
Io e tu (Buber, 1958) Conflitto e contatto: sintomo, compro-

messo, sintesi
Il valore etico (Kierkegaard, 1843; 
Schopenhauer, 1818-1819)

Il valore etico si ricerca perché si vuole, non 
perché è migliore oggettivamente

Vuoto fertile e indifferenza creativa
(Friedlander, 1918)

Nella mente vuota compaiono fenomeni: 
le scelte non sono giuste o sbagliate, ma 
hanno conseguenze

L’autoregolazione organismica (Perls, Hef-
ferline & Goodman, 1951).

L’organismo è in grado di decidere anche 
senza il controllo dell’io

L’olismo (Smuts, 1926) L’insieme è più della somma delle parti
La responsabilità (Sartre, 1948) Ognuno è responsabile di come si 

amministra
L’organizzazione dei dati percepiti: 
(Wertheimer, 1923)

le regole principali di organizzazione dei 
dati percepiti sono:
figura-sfondo (le parti si possono leggere 
sia come primo piano che come sfondo); 
somiglianza (tendenza a raggruppare gli 
elementi simili);
prossimità (gli elementi sono raggruppati in 
funzione delle distanze);
destino comune (se gli elementi sono in 
movimento, vengono raggruppati quelli con 
uno spostamento coerente);
buona continuità (tutti gli elementi sono 
percepiti come appartenenti ad un insieme 
coerente e continuo);
buona forma (la struttura percepita è sem-
pre la più semplice).

Tabella 1: area della teoria e area della pratica
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Insieme a questo, al terapeuta è richiesto di mettere sotto verifica quello che succede 
in seduta. In altre parole il terapeuta deve cercare i collegamenti tra il suo vissuto e 
le domande presenti nella tabella 2.

DOMANDE CHE IL TERAPEUTA STESSO È TENUTO A FARSI DURANTE IL 
LAVORO, CHE TROVERANNO POI RISPOSTE PIÙ APPROFONDITE NELLA 

SUPERVISIONE.

Nel dialogo con il paziente, la base del conoscere è per te il sentire o viene prima il pen-
sare?
Trovi che il tuo percepire accade meccanicamente, o c'è' un'intenzione che lo muove?
Se immagini di avere sempre delle intenzioni, la tua esistenza in che modo se ne avvantag-
gia?
Che differenza sperimenti fra osservare una persona dalla tua posizione o metterti nei 
suoi panni?
Ti è più facile affrontare i problemi del paziente ritenendo che non ti riguardano, o avendo 
la sensazione che sono anche tuoi?
Nell’indirizzare il lavoro, preferisci che il tuo organismo operi regolandosi naturalmente 
con i propri bisogni, o vuoi decidere tu cosa è più importante fare col paziente?
Ritieni che il paziente sia responsabile di ciò che sente o di ciò che ne fa?
Trovi soddisfazione nell'espressione delle emozioni, o solo nell'agito?
Trovi più importante guardare all'essere, che appare assoluto e infinito, o guardare al fare, 
che si mostra contingente e finito?
Pensi che il paziente è responsabile dell’amministrazione della sua vita, o che questa 
dipende dal destino che gli è
toccato?
Se non è semplicemente quello che ti piace, allora cosa è buono per te che il paziente fac-
cia?
Preferisci conoscere oggettivamente il paziente o convenire con lui su cosa è la verità?
Preferisci far trionfare il tuo punto di vista o inventare un modo di collaborare con il 
paziente a una visione esistenziale comune?

Tabella 2: domande di verifica del modello

L’ipotesi è che gli inciampi che il terapeuta incontra nel lavoro siano in parte ricon-
ducibili a ostacoli nell’area emotiva e/o tecnica. Mettere in dialogo mondo interno e 
tecnica, pratica e teoria, aiuta il terapeuta a sciogliere i blocchi che rileva nel pro-
cesso e nel percorso terapeutico.

Self-supervision in Gestalt psychotherapy - Quattrini - Cini INformazione - 36/2018
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Riferimenti epistemologici del modello

L’orientamento teorico dell’istituto Gestalt Firenze si appoggia in particolare su al-
cuni postulati logici, biologici, neurofisiologici, filosofici, clinici e qualitativi.

Postulati logici
1) Il primo principio di incompletezza di Gödel. In ogni formalizzazione coerente 
della matematica capace di definire la struttura dei numeri naturali dotati delle oper-
azioni di somma e prodotto, è possibile costruire una proposizione sintatticamente 
corretta che non può essere né dimostrata né confutata all’interno dello stesso siste-
ma (Gödel, 1931). Gödel dimostrò così che l’aritmetica stessa risulta incompleta: vi 
sono cioè delle realtà non dimostrabili.

2) Il punto di vista olistico (Smuts, 1926). L’olismo (dal greco ὅλος hòlos, cioè “to-
tale”, “globale”) è una posizione scientifica basata sull’idea che le proprietà di un 
sistema non possono essere spiegate esclusivamente tramite le sue singole compo-
nenti, in quanto come dimostrò Cantor, la sommatoria funzionale delle parti è sem-
pre maggiore/differente dalla somma delle prestazioni delle parti prese singolar-
mente (Cantor, 1872-1883).

3) La differenziazione di tre forme della logica: formale (Aristotele in Opere, 1994), 
dialettica (Hegel, 1807), paradossale (Selvini Palazzoli et al., 1975). Per Aristo-
tele le leggi che guidano la logica sono il principio di identità, per il quale A = A, 
e quello di non-contraddizione, per cui A ≠ non-A (tertium non datur). Da queste 
leggi egli concluderà come sia impossibile che il medesimo attributo, nel medesimo 
tempo, appartenga e non appartenga al medesimo oggetto e sotto il medesimo as-
petto. Nella dialettica la logica deve mostrare come il movimento del pensiero cor-
risponda a quello della realtà, ne segua lo stesso ritmo. Poiché la realtà si evolve 
secondo un ritmo dialettico, per cui ogni momento “finito” è sintesi, cioè riunifica-
zione e superamento di due momenti opposti tra loro, per Hegel la logica dev’essere 
anch’essa dialettica, cioè mostrare che ogni concetto nasce come sintesi, cioè riunifi-
cazione e superamento di due concetti tra i quali sussiste relazione di opposizione. 
Infine nella logica paradossale, il paradosso è un’ambivalenza che viene espressa 
nello stesso istante, ovvero all’interno di una stessa comunicazione sono presenti 
contemporaneamente due messaggi che si contraddicono: “questa frase è falsa” è un 
esempio che non permette di decidere se ciò è vero o falso, perché se dichiaro di 
mentire sto dicendo che mento, ma anche che non è vero che mento. Il paradosso è 
ciò che spesso impedisce alle persone di opporsi all’interlocutore, perché non esiste 
una risposta corretta: per questo la logica paradossale permette di formulare ingi-
unzioni che non possono essere ignorate, come succede nell’approccio sistemico. 
Watzlawick definisce il paradosso come una contraddizione che deriva da una de-
duzione corretta da premesse di per sé coerenti (Watzlawick, Beavin, & Jackson, 
1971).
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Postulati biologici
1) L’essere  umano è un organismo (Goldstein, 1934) e risponde alle leggi biolog-
iche, fra cui quelle gli istinti, come teorizza l’etologia (Lorenz, 1978). L’etologia, o 
studio comparato del comportamento, consiste nell’applicare al comportamento de-
gli animali e delle persone quei metodi
divenuti d’uso corrente e naturale in tutti gli altri campi della biologia dopo Charles 
Darwin, e di formulare gli interrogativi seguendo lo stesso criterio.

2) L’espressione delle emozioni, come descritto da Darwin, è una funzione organis-
mica indirizzata alla sopravvivenza dell’individuo e della specie (Darwin, 1872). Le 
emozioni sono caratterizzate dalla possibilità di espressione, che come definito in 
“Intelligenza emotiva” (Goleman, 1995), ha la funzione di aiutare l’uomo a orien-
tarsi davanti a situazioni complesse e difficili).

Postulati neurofisiologici
1) Il cervello ha due emisferi: il sinistro è specializzato nel linguaggio digitale, che 
spiega e categorizza, e il destro in quello analogico, che evoca e connette (Sperry, 
1969). La creatività si deve a una collaborazione efficace ed efficiente tra i due em-
isferi. Studi recenti hanno scoperto che nei bambini ad alto potenziale creativo la 
connettività tra gli emisferi gioca un ruolo fondamentale (Besançon, Zenasni & 
Lubart, 2010). Quando risolvono problemi matematici, i superdotati non presentano 
l’asimmetria emisferica classica. Durante la risoluzione dei problemi tutti e due gli 
emisferi di questi bambini risultano attivati, mentre i bambini “normali” presenta-
no un’asimmetria in favore dell’emisfero sinistro. I bambini geniali, insomma, han-
no gli emisferi che dialogano con maggiore efficacia, riescono a produrre un quantità 
molto elevata di idee o ipotesi a partire da qualsiasi stimolo proposto e alternano con 
facilità le soluzioni. Queste capacità sono associate anche a una grande attitudine 
alla ricerca e alla selezione di informazioni immagazzinate nella memoria a lungo 
termine, così come a una buona capacità di associazione e combinazione di idee. 
Nella teoria della cosiddetta mente bicamerale (Jaynes, 1976), in un passato remoto 
la mente degli esseri umani sarebbe  stata  caratterizzata  da  una  preponderanza  
dell’emisfero  destro  che  avrebbe  prodotto comandi interiori indotti dalle libere 
associazioni, quasi oniriche, e avrebbe dato più spazio alle visioni, alla dimensione 
magica e al divino.

2) Le emozioni hanno un sostrato biochimico e un andamento sinusoidale che ne 
configura l’espressione.  Le  diverse  parti  del  sistema  neurologico  infatti  comu-
nicano  tra  loro  grazie  a molecole, definite neurotrasmettitori e neuropeptidi 
(LeDoux, 1996). Reich formulò l’ipotesi che la pulsazione in un individuo, ossia la 
successione di espansione e di contrazione, rappresenti un fondamento primario di 
ogni organismo (Reich, 1933).

Postulati della conoscenza
1) L’articolazione del linguaggio digitale si appoggia su un’epistemologia costrut-
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tivista. Maturana sviluppò il concetto biologico di autopoiesi: gli esseri viventi sono 
considerati sistemi chiusi, ossia reti circolari di produzione di componenti, che sono 
processi prodotti attraverso le loro interazioni con la stessa rete che li ha prodotti e 
che specifica i loro limiti, mantenendo al contempo aperto e regolato lo scambio di 
materia e di energia con l’esterno (Maturana, 1985).

2) Il linguaggio analogico si articola appoggiandosi sulla fenomenologia, 
sull’esistenza di fenomeno primario e secondario, e sulla teoria del riferimento in-
tenzionale di Brentano. La logica dei fenomeni è l’arte del sentire, cioè 
l’organizzazione dell’esperienza in insiemi dotati di senso esistenziale
(Brentano, 1874; Quattrini, 2013).

3) I dati percepiti vengono organizzati automaticamente dall’organismo secondo 
regole specifiche. Wertheimer, il padre della psicologia della Gestalt, spostò 
l’indagine sui processi percettivi dalla concezione elementaristica alla percezione 
come risultato di un’interazione e organizzazione globale di varie componenti. La 
psicologia della Gestalt, mediante un approccio fenomenologico alla percezione, 
canonizza una serie di leggi percettive indipendenti dall’esperienza esterna (quindi 
non legate a fenomeni di apprendimento) e presenti sin dalla nascita. Queste leggi 
analizzano l’organizzazione figurale prendendo in considerazione la separazione 
della figura dallo sfondo, attraverso il colore, la densità, la trama, il contorno 
(Wertheimer, 1923).

4) La psicologia è un campo determinato dall’empatia. Kohut afferma che se 
l’ambiente fisico può essere indagato con vari sussidi meccanici, per conoscere il 
nostro mondo interiore possiamo fare affidamento solo sull’introspezione e la sua 
forma vicaria, l’empatia (Stein, 1917; Kohut, 1959).

Postulati filosofici
1) Con un’ottica esistenzialista, la categoria di riferimento fondamentale qui non è il 
verbo essere, ma il verbo esistere (Heidegger, 1927). Sartre sottolineava l’originarietà 
dell’esistenza, sostenendo che l’uomo esiste prima di essere e che, in seguito a ciò 
non può decidere di non esistere (Sartre, 1948).

2) L’attribuzione fondamentale dell’uomo non è il destino ma il libero arbitrio (Sar-
tre, 1948), in un senso relativo alle sue limitazioni organismiche. Leibniz cercò di 
darne una connotazione positiva osservando che quando si discute intorno alla lib-
ertà del volere o del libero arbitrio, non si domanda se  l’uomo  possa  far  ciò  che  
vuole,  bensì  se  nella  sua  volontà  vi  sia  sufficiente  indipendenza (Leibniz, 1703). 
Popper, attaccando il cosiddetto determinismo genetico, il neodarwinismo e la socio-
biologia,  ha  affermato  l’autonomia  della  mente  e  la  sua  azione  causale  nei  
confronti  del cervello e delle sue componenti genetiche (Lenzi, 2005). Popper si 
considera dualista, ma non alla maniera di Cartesio (Cartesio, 1637), sostenendo che 
tra i fenomeni mentali e quelli fisici permane una forte dose di incertezza che garan-
tisce l’esistenza del libero arbitrio.
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Postulati della pratica clinica
1) L’esperienza è fonte del senso della vita. Con l’affermarsi e il diffondersi della 
teoria evoluzionistica di Darwin si contrapposero due teorie: quella storicistica, che 
nasce con Hegel, secondo la quale lo spirito umano nasce e si sviluppa a seconda 
delle condizioni storiche nelle quali
vive e opera, e quella naturalistica, secondo la quale anche quelle che vengono con-
siderate proprietà
innate dell’intelletto in effetti sono il risultato di un’evoluzione naturale.

2) La pratica del contatto è fonte dell’esperienza. Ogniqualvolta la figura appare 
scialba, confusa, completamente priva di grazia e di energia (Gestalt debole), questo 
è dovuto a una mancanza di contatto, a un determinato blocco nella situazione ambi-
entale, all’impossibilità a esprimersi di qualche vitale bisogno organico (Perls, Hef-
ferline & Goodman, 1951).

Postulati della qualità
1)  Valore  logico  (logiche  e  creatività):  i  Greci  hanno  sempre  coltivato,  ac-
canto  all’analisi sistematica delle teorie aristoteliche del ragionamento, una sorta di 
gusto “dionisiaco” per il paradosso e per le contraddizioni che di volta in volta capi-
tava loro di incontrare sulla strada dell’indagine della coerenza linguistica e seman-
tica di enunciati e teorie che pretendono di parlare della realtà. I Greci erano in-
somma ben coscienti del valore creativo di un approccio antinomico ai problemi 
logici.

2) Valore etico (comprensione empatica): “il valore etico non si può insegnare. 
Se io potessi spiegare a un altro per il solo tramite di una teoria l’essenza dell’etico, 
allora l’etico non avrebbe proprio alcun valore” (Wittgenstein, 1967).

3) Valore estetico (relazione fra le forme): nella Critica del Giudizio, Kant pone al 
centro della valutazione estetica la “sensazione del bello”, afferma cioè che le idee 
estetiche vengono veicolate dall’effetto che le opere esercitano sull’intelletto e sullo 
spirito (Kant, 1790).

In un approccio psicoterapeutico fondato su questi postulati non si considera la qual-
ità della vita semplicemente come una tendenza naturale o un’esperienza soggettiva. 
L’effetto della terapia dovrebbe essere che la persona assuma la capacità di apprez-
zare che la qualità trascende la natura, e che richiede uno sforzo di attenzione per 
essere percepita. In altre parole che la persona possa dare valore a:
- la percezione dell’insieme;
- il vantaggio di considerare le parti dell’ambiente interconnesse, perché in questo 
senso i problemi appaiono risolvibili;
- l’utilità dell’autoregolazione organismica, e il fatto che ognuno ha sempre delle 
intenzioni;
- l’esprimere,  essendo  relativamente  reversibile,  permette  di  manifestarsi  
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senza  avere  effetti distruttivi;
- la vita riguarda l’esistere piuttosto che l’essere;
- la conoscenza è una co-costruzione con l’altro;
- buono ha a che fare con il valore e non con il semplice apprezzamento;
- conoscere si basa su sentire;
- percepire è una costruzione di parti in insiemi che le trascendono.

Metodologia

Ispirandosi al metodo fenomenologico esistenziale di Giorgi (Giorgi, 1985; Castro, 
2003) il disegno di ricerca prevede che il terapeuta dia vita ad una sorta di diario 
dove descrive il suo vissuto seduta per seduta, focalizzandosi sul suo sentire nei 
confronti di se stesso, del paziente e della relazione che c’è tra i due. Si tratta di 
riportare in forma scritta il racconto della relazione terapeutica, di guardare  a  ques-
ta  dal  punto  di  vista  del  terapeuta.  Questo,  ogni  8  sedute,  metterà  insieme  i 
resoconti, in modo tale dare vita a una narrazione che riassuma la relazione che ha 
vissuto con il paziente durante questo periodo.

Il terapeuta dovrà approcciarsi a questo collage di resoconti come se fosse il raccon-
to della sua esperienza completa, rileggere l’intera narrazione cercando prima di 
tutto di cogliere il senso dell’insieme, per poi estrapolarne le unità di senso, met-
tendo insieme parole, valori, attitudini, periodi che possano essere ragionevolmente 
separati dall’intero, pur riferendosi a questo.

Si tratta di perseguire un approccio esplorativo alla ricerca di quegli elementi che 
trascendono la singola situazione riportata nella descrizione. Il terapeuta deve gi-
ocare con la sua attenzione, tirarsi fuori da sé e poi rivedere l’intero processo eviden-
ziando il senso che emerge dalla totalità della sua esperienza. Questo sarà poi messo 
in dialogo con ciò che comportano i postulati su cui si appoggia la psicoterapia 
della Gestalt, appoggiandosi alle domande riportate nella tabella 2.

Risultati attesi

Costruire passo passo il diario di ciò che sperimenta durante le sedute, e dell’effetto 
che gli fa, analizzarlo secondo il metodo di ricerca fenomenologico-esistenziale fa si 
che il terapeuta possa accorgersi di ciò che gli succede, cosa che in un approccio 
psicoterapeutico fenomenologico- esistenziale è di fondamentale importanza, dato 
che la relazione, anche quella terapeutica, è data dall’incontro di due soggetti (Buber, 
1958), due mondi fatti di sensazioni, emozioni, pensieri, fantasie, scelte e azioni.
Quello che ci si aspetta dall’applicazione di questo metodo di auto-supervisione è 
che il terapeuta possa agevolmente ricondurre e collegare ciò che succede lungo il 
percorso terapeutico ai temi riportati nella tabella 3.
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TEMI IMPORTANTI CHE EMERGONO DALLE DOMANDE DI VERIFICA

L'intenzionalità, come ciò che muove ogni nostro percepire e ogni nostro atto.
L'esistenza, come flusso e occasione di cambiamento.
Il valore del fare esperienza.
Il dialogo, come verità esperienziale e relazionale.
La fenomenologia, come metodo per leggere l'esperienza.
L’empatia, come via maestra dell'etica.
La creatività e la co-costruzione.
Sentire, pensare, agire: un percorso responsabile.

Tabella 3: temi emergenti nella pratica gestaltica

Approcciarsi al racconto che il terapeuta fa di sé lungo le sedute come fosse un 
fenomeno da interrogare, spostando il punto di vista dal paziente a se stesso fa si che 
il terapeuta stabilisca una distanza abitabile (Rovatti, 2007) con la descrizione degli 
effetti che lo attraversano, e che la sua pratica possa così sganciarsi da quegli intoppi 
affrontabili rifacendosi alla teoria e alla tecnica.

Conclusioni

La verifica fenomenologica richiede una partenza dell’indagine dal punto di vista 
fenomenologico: l’altro non è un oggetto messo di fronte a un soggetto, ma un altro 
soggetto. Questo impedisce qualunque approccio oggettivo, e obbliga a un rapporto 
intersoggettivo, dove non si possono attribuire caratteristiche all’altro, ma solo 
scambiare feedback del proprio vissuto. La verità diventa qui un fatto dinamico, non 
statico: non si possono fare affermazioni sull’altro, ma scambiare vissuti finché si 
vuole, osservando l’effetto che questo fa sulla propria esperienza e arricchendosi di 
questa conoscenza. Intersoggettivo è anche il rapporto con se stessi, che per le 
stesse ragioni non può essere interpretativo e richiede di considerarsi come due sog-
getti a confronto che si scambiano reciprocamente feedbak: è un approccio molto 
diverso da quello razionalista, e necessita di una attenzione continua e dettagliata 
all’interlocutore, a se stessi e alle basi del proprio pensiero, che devono essere pos-
tulati esterni al pensiero stesso.

Applicare il metodo di ricerca fenomenologico-esistenziale all’analisi del proprio 
vissuto è utile al terapeuta per una serie di ragioni, come il fatto che per applicarla si 
deve per forza di cose  staccare da sé, approcciarsi, paradossalmente, alla sua espe-
rienza “come se fosse” la sua esperienza. come se fosse qualcosa che succede piut-
tosto come qualcosa che è.
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Riferire poi i nodi che emergono dall’utilizzo di questa metodologia ai postulati te-
orici della psicoterapia della Gestalt fenomenologico-esistenziale, collegare la pro-
pria esperienza alla pratica permette di sganciarsi da quello che può essere vissuto 
come difficile o impossibile, di guardare agli ostacoli come se fossero opportunità di 
cucirsi addosso il proprio fare terapeutico.
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Per una valutazione dell’efficacia della psicoterapia e del 
counselling della Gestalt: contesto, direzioni e criticità

Abstract: The present article shows and discusses, in the frame of the current debate 
about the effectiveness of psychotherapy, some conceptual problems that arise when 
conducting research on the effectiveness of Gestalt counselling and psychotherapy. 
The reasons why such research should be conducted are illustrated, as well as the 
questions that researchers should answer before designing a research project on this 
topic. 

Keywords: Gestalt therapy, Gestalt counselling, effectiveness, research.

Il dibattito sull’efficacia della psicoterapia

Negli ultimi 15 anni si è sentito anche in Italia l’eco del dibattito, di matrice preva-
lentemente statunitense, sull’efficacia delle varie forme di psicoterapia. A tale dibat-
tito se ne affianca un altro, di matrice più filosofica, legato alla scientificità della psico 
terapia (su cui il Direttore di questa rivista, Giovanni Paolo Quattrini, ha più volte 
riflettuto; si veda ad esempio il suo Manuale di psicoterapia ad uso del paziente) e alla 
possibilità o meno di fare ricerca autenticamente scientifica in psicoterapia, ma ques-
to tema, per quanto appassionante, ci porterebbe troppo lontano dagli intenti del 
presente articolo. 

L’attuale sentita necessità del dibattito sull’efficacia è dovuta a diversi fattori. Uno di 
questi è forse la rinnovata spinta verso una psicologia di tipo sperimentale data dalla 
rivoluzione nelle neuroscienze, avvenuta quest’ultima grazie all’introduzione della 
risonanza magnetica funzionale (fMRI). Dopo decenni di inconclusivi confronti te-
orici tra modelli terapeutici antagonisti (dinamici, cognitivo-comportamentali, 
umanistici, transpersonali), le neuroscienze hanno offerto il miraggio di una svolta 
della psicologia verso le scienze mediche e biologiche, cioè verso un paradigma in cui 
lo studio del corpo, e in particolare del cervello, più che quello della mente, permette 
di comprendere e affrontare la patologia mentale. Naturalmente, se è vero che le neu-
roscienze e la convergenza di diverse discipline, come la psiconeuroendocrinoim-
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munologia, producono oggi risultati di incommensurabile utilità e valore per la com-
prensione e del cervello come organo e del funzionamento della mente, rimane il 
bisogno di una convergenza con la psicoterapia -  convergenza che si realizza sempre 
più attraverso interventi integrati in cui competenze mediche, neurologiche, psico-
logiche, psicoterapiche e di counselling collaborano per sostenere il paziente. 

Un altro fattore che motiva il dibattito sull’efficacia della psicoterapia è la proliferazi-
one di nuove tecniche terapeutiche (erano circa 200 nel 1979, se ne contano attual-
mente oltre 400 [Prochaska e Norcross, 2010]), molte delle quali sembrano essere il 
risultato della creatività di singoli terapeuti, e non sembrano essere sufficientemente 
supportate da studi, di qualunque natura, rispetto alla loro efficacia; ne consegue la 
necessità di sostenere con della ricerca mirata le terapie che funzionano, e sfrondare 
quelle che non funzionano o, addirittura, possono potenzialmente danneggiare il cli-
ente. È stato infatti rilevato che la psicoterapia, a certe condizioni, può danneggiare il 
paziente [Lilienfeld, 2007]. Tornerò su questo argomento più avanti. 
Un elemento decisivo per il dibattito sull’efficacia della psicoterapia è probabilmente 
il funzionamento del sistema sanitario statunitense, caratterizzato da una contradd-
izione: la spesa per persona in ambito medico rispetto al PIL risulta essere la più alta 
tra i Paesi dell’OECD [Sawyer e Cox, 2018, elaborazione su dati OECD], e tuttavia il 
sistema sanitario nazionale è basato sulle assicurazioni private. È evidente che le as-
sicurazioni mediche hanno tutto l’interesse a constatare se gli interventi da esse fi-
nanziati mostrano una qualche utilità o meno, e questo, da un punto di vista storico, 
ha ovviamente avuto profonde conseguenze sullo sviluppo della psicoterapia, rara-
mente felici, tra le quali una viepiù maggiore attenzione all’efficacia degli interventi 
[Wampold, 2001]. Poiché gli Stati Uniti, primo Paese al mondo per spesa in ricerca e 
sviluppo sul PIL, sono in grado di influenzare (se non di imporre) l’agenda globale 
della ricerca scientifica, ecco che l’interesse per l’efficacia della psicoterapia diviene 
materia di dibattito (ma molto meno di ricerca scientifica) anche in Europa e altrove 
nel mondo. 

Va poi constatato che man mano che si risponde a un interrogativo di ricerca, se ne 
pongono di nuovi, e la risposta a questi nuovi interrogativi obbliga a rivedere le ris-
poste a quelli vecchi. Il dibattito, infatti, è antico: sotto forme diverse da quelle attua-
li, sorse con la nascita della psicoterapia stessa, quando Freud, Adler e Jung, a partire 
dall’inizio del secolo scorso, si spendevano in discussioni su quanto il proprio ap-
proccio fosse migliore rispetto a quelli altrui. La nascita della Gestalt stessa, in chiave 
polemica e revisionista rispetto alla metapsicologia, può essere vista come un risul-
tato di questo genere di confronti. La domanda che già all’epoca ci si poneva e con la 
quale ancora oggi ci confrontiamo è: “Quale psicoterapia è più efficace nel guarire i 
pazienti?”. Questa domanda ha portato a fruttuosi confronti tra generazioni di 
psicologi e psicoterapeuti, alla nascita di nuovi approcci, all’evoluzione di quelli più 
datati o, in alcuni casi, alla loro scomparsa dalla pratica clinica. Essa ha portato anche 
alla nascita di una branca a sé stante della psicologia, quella della ricerca in psicotera-
pia, che oggi si articola intorno a posizioni teoriche conflittuali. Nella prossima sezi-
one riassumerò questo confronto, che vede da un lato i propugnatori dei cosiddetti 
fattori comuni (common factors, CF), dall’altro i sostenitori delle terapie sostenute 
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empiricamente (empirically supported therapies, EST, spesso confuse con le evidence 
based practice, o EBP; in verità, le due fattispecie sono concettualmente differenti: la 
ricerca sulle EST cerca di comprendere se una certa terapia funziona per un certo 
disturbo mentale; la ricerca sulle EBP si focalizza sui pazienti e si chiede quale risul-
tato scientifico può sostenere lo psicologo nel raggiungere il miglior risultato possi-
bile. Sebbene l’argomento sia aspramente dibattuto nel mondo accademico america-
no e presso l’American Psychological Association, è stato affermato in modo 
convincente che l’approccio dei fattori comuni rientra nelle EBP [Laska, Gurman e 
Wampold, 2014]; ovviamente, anche il movimento delle EST rientra tra le EVP; per 
approfondire, si veda Laska, Gurman e Wampold [2014] e Norcross, Beutler e Levant 
[2006]). Grossolanamente si può affermare che la ricerca sui fattori comuni ha più a 
che vedere con il processo (process), mentre quella sulle terapie supportate empirica-
mente punta primariamente al risultato (outcome; l’analisi della ricerca sui processi e 
i risultati va oltre lo scopo del presente articolo; per approfondire, si faccia riferi-
mento a Gelo, Pritz e Rieken [2015]). Prima di sviluppare la nostra trattazione, vale 
infine la pena notare che la parola italiana “efficacia” traduce tre differenti concetti in 
inglese: “efficacy” (quanto un intervento presenta un risultato positivo in laborato-
rio), “effectiveness” (quanto un intervento produce un risultato positivo in un con-
testo ecologico) ed “efficiency” (quanto un intervento offre risultati migliori di un 
altro intervento) [Brownell, 2010]. 

L’efficacia della psicoterapia e il verdetto del Dodo 

Oggi sappiamo, con una tranquillizzante certezza, che la psicoterapia è efficace ris-
petto all’assenza di trattamento (che è la condizione classica del gruppo di controllo 
negli studi sull’efficacia della psicoterapia) [Wampold, 2001]. Numerose meta-analisi 
condotte dal 1977 a oggi sugli studi sull’efficacia della psicoterapia rilevano un effetto 
che va da 0.75 a 0.85, che indica che il paziente medio che riceve un trattamento 
psicoterapico mostrerà di star meglio di una percentuale dal 75 all’85% dei pazienti 
che non ricevono alcun trattamento [ib.]. La psicoterapia, dunque, funziona; ma tutte 
le psicoterapie funzionano allo stesso modo? L’idea che, a certe condizioni, tutte le 
scuole terapeutiche siano efficaci è stata ed è tuttora oggetto di dibattiti feroci e aspre 
controversie (per una storia della ricerca sull’efficacia, confronta Wampold, 2001; 
Muran, Castonguay e Strauss, 2010). 

Rosenzweig [1936] suggerì che alcuni fattori comuni fossero responsabili per 
l’apparente efficacia dei diversi approcci terapeutici all’epoca disponibili e citò la con-
clusione dell’uccello dodo in Alice nel paese delle meraviglie: “tutti hanno vinto e tutti 
devono avere un premio”. Da quel momento, con l’espressione “verdetto del Dodo” 
(the Dodo bird verdict) ci si riferisce al fatto che approcci terapeutici teoricamente e 
praticamente molto distanti tra loro si dimostrano ugualmente efficaci. Per deter-
minare se il verdetto del Dodo corrisponde a verità, Wampold [2001 e 2006] ha ana-
lizzato meticolosamente le meta-analisi sull’efficacia della psicoterapia, oltre a pro-
durne una propria [Wampold et al., 1997] che cercava di porre rimedio alle 
imperfezioni metodologiche riscontrate nelle meta-analisi precedenti. Questo me-
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todo di ricerca è più affidabile rispetto alla review dei singoli studi, i quali sono limi-
tati nello scopo e presentano spesso problemi metodologici. Lavorare a livello di 
meta-analisi permette di ridurre gli effetti delle distorsioni dovute alla metodologia 
di ricerca. I risultati ottenuti da Wampold non lasciano molti dubbi (per quanto, 
come tutti i risultati sconcertanti, siano stati criticati; si veda Wampold, 2006, per una 
risposta): 1) vengono riscontrate differenze non significative, talvolta nessuna differen-
za, nell’efficacia dei vari approcci terapeutici; l’effetto dovuto allo specifico approccio 
terapeutico utilizzato (cognitivo-comportamentale, dinamico, umanistico, etc.) è zero 
quando si controlla per il cliente, il terapeuta e la relazione; 2) i metodi cognitivo-
comportamentali, nonostante l’enfasi della ricerca su di essi negli Stati Uniti, non si 
dimostrano superiori ad altri metodi; 3) i fattori specifici dei vari approcci (cioè quel-
li che distinguono un approccio dagli altri) non sono responsabili per i benefici della 
psicoterapia; ne consegue che devono essere gli ingredienti comuni, ovvero i fattori co-
muni a tutti gli approcci, a determinare il successo della psicoterapia. Il verdetto del 
Dodo sembrerebbe dunque veridico. Vedremo tra poco che la realtà, come spesso 
accade, potrebbe essere più complessa.

L’approccio dei fattori comuni

La presenza di numerosi fattori comuni tra i vari approcci terapeutici non implica 
necessariamente che tutti concorrano all’efficacia degli interventi stessi: ne consegue 
la necessità della ricerca sui fattori comuni, che attualmente ha portato a validarne 
alcuni (talvolta definiti empirically supported common factors), mentre altri richie-
dono ulteriori sforzi di investigazione per una loro validazione [McAleavey e Caston-
guay, 2015]. L’interrogativo di ricerca fondamentale in questo caso è: quali fattori 
della psicoterapia fanno sì che essa funzioni?

L’approccio dei fattori comuni individua quei fattori che sono necessari e sufficienti 
per promuovere il cambiamento, ovvero: a) un legame emotivo tra il terapeuta e il 
paziente; b) un setting terapeutico che faciliti l’emersione e la condivisione dei conte-
nuti in confidenzialità; c) un terapeuta capace di offrire una spiegazione per il distress 
emozionale del paziente che sia culturalmente situata e psicologicamente fondata; d) 
una spiegazione che presenti delle opzioni realistiche e praticabili per superare delle 
difficoltà specifiche e che sia accettata dal paziente; e) un insieme di procedure o ritu-
ali che coinvolgono il paziente e il terapeuta e che conducono il paziente ad agiti 
positivi e adattivi [Laska Gurman, Wampold, 2014]. L’approccio dei fattori comuni 
sostiene che qualunque terapia che contenga tutti gli elementi sopra elencati sarà effi-
cace [ib.]. Ne consegue, rovesciando la prospettiva, che i fattori comuni sono quegli 
ingredienti non specifici che contribuiscono alla riuscita di un intervento terapeutico 
che sono presenti in tutti gli approcci terapeutici efficaci [Sheel e Conoley, 2012]. 

La ricerca in questo approccio sembra dimostrare che fattori quali l’empatia del tera-
peuta, la condivisione degli obiettivi e la collaborazione tra paziente e terapeuta, 
l’alleanza terapeutica e la considerazione positiva del terapeuta nei confronti del pa-
ziente sono predittivi del successo o meno della psicoterapia: i terapeuti più esperti 
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sono maggiormente in grado di garantire la presenza di questi fattori [Laska Gur-
man, Wampold, 2014]. Ciò non significa, comunque, che la mera relazione con il 
terapeuta è di per sé sufficiente a garantire la riuscita di un intervento. 
La ricerca ha individuato almeno 89 fattori comuni (sebbene il numero vari di molto 
a seconda delle diverse indagini al riguardo; cfr. McAleavey e Castonguay, 2015; 
Prochaska e Norcross, 2010), ordinati differentemente a seconda degli autori. Per 
semplificarne l’esposizione, è possibile rifarsi alle categorie più frequentemente utiliz-
zate, che sono quattro: 1) il terapeuta; 2) il cliente/paziente (aspettative, motivazione, 
coinvolgimento nel processo terapeutico, severità dei sintomi, etc.); 3) l’alleanza tera-
peutica; 4) la coerenza dell’intervento (la presentazione, attraverso sia l’impiego di 
competenze empatiche e culturali, sia il buon uso delle risorse del paziente, di un tipo 
di trattamento che questi riconosce come valido e utile) [Sheel e Conoley, 2012]. La 
maggior parte di questi fattori sono stati solo teorizzati, mentre l’empatia del tera-
peuta, l’alleanza terapeutica, il consenso sugli obiettivi e la collaborazione tra pa-
ziente e terapeuta sono stati empiricamente studiati e si sono dimostrati efficaci [ib.]. 

In particolare, Norcross e Lambert [2006], facendo una media di centinaia di studi 
sull’efficacia della psicoterapia e delle relative meta-analisi, stimano che i fattori rela-
tivi al paziente incidano per il 25-30% della varianza nel risultato di una terapia (la 
stima mi sembra, se la comprendo correttamente, francamente eccessiva, e invito a 
considerarla con cautela; gli autori, tra l’altro, non chiariscono se essa comprende i 
fattori extra-terapeutici), l’alleanza terapeutica per il 10%, le caratteristiche del tera-
peuta per l’8% e il metodo di intervento per il 5-8%; gli autori ipotizzano che un ul-
teriore 5% possa essere rappresentato dalla specifica interazione tra paziente, tratta-
mento e relazione. Wampold [2001], attraverso la già menzionata revisione, rigorosa 
e brillantemente esposta, non dei singoli studi, bensì delle meta-analisi sulle singole 
ricerche, rileva che i fattori relativi al terapeuta contribuiscono dal 6 al 9% e l’alleanza 
terapeutica dal 5 al 7%; Wampold non produce stime per i fattori relativi al paziente, 
ma ammette che essi incidono enormemente sulla varianza; l’autore insiste però sul 
fatto che le capacità del terapeuta, a prescindere dall’orientamento, sono maggior-
mente significative dell’alleanza stessa, e conclude: “L’essenza della terapia è incarnata 
nel terapeuta” [p. 202; vd anche Laska Gurman, Wampold, 2014]. 

Recentemente, un altro autore influente quale Castonguay ha notato come sia possi-
bile che i fattori comuni e i fattori specifici siano entrambi (contrariamente alle con-
clusioni di Wampold) legati al risultato degli interventi e potenzialmente necessari 
alla buona applicazione di una qualsiasi terapia: “né i fattori comuni né i fattori specif-
ici della psicoterapia operano in assenza gli uni degli altri […], e sarà chiaro che la 
distinzione tra fattori comuni e specifici rappresenta una falsa dicotomia” [McAleavey 
e Castonguay, 2015, p. 303, corsivo mio]. Gli autori portano l’esempio della condivi-
sione degli obiettivi tra paziente e terapeuta: si tratta di un fattore considerato co-
mune, e tuttavia non possono esserci obiettivi senza una presa di posizione teorica su 
quale potrebbe essere il risultato della terapia, e tale posizione teorica è basata su un 
particolare modello del cambiamento. Secondo gli autori, inoltre, esiste supporto em-
pirico per diversi fattori specifici (gli autori, tuttavia, nell’articolo citato non sviscera-
no l’argomento, né offrono una review degli studi in tal senso), per esempio il fatto di 
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assegnare dei compiti da svolgere a casa nella psicoterapia cognitivo-comportamen-
tale, oppure l’uso di interpretazioni (accurate) in psicodinamica. Castonguay, fedele 
alla sua visione notoriamente assimilazionista, sottolinea come molti fattori specifici 
operino in orientamenti terapeutici diversi, e come d’altra parte i fattori comuni op-
erino pur sempre all’interno di un preciso approccio terapeutico [Castonguay, 2000; 
McAleavey e Castonguay, 2015]. È dunque possibile che la ricerca che separa fattori 
comuni e fattori specifici sia viziata da un’errata concettualizzazione degli stessi. 
Queste conclusioni riaprono un interrogativo: è possibile che alcuni orientamenti 
terapeutici funzionino meglio di altri per specifici disturbi? 

L’approccio delle terapie supportate empiricamente

L’approccio delle terapie supportate empiricamente (EST) nasce come risposta in 
psicologia al più generale movimento interdisciplinare delle pratiche basate sulle evi-
denze scientifiche. In particolare, le EST sono il risultato degli sforzi della Divisione 
per la Psicologia Clinica dell’American Psychological Association (e, ironicamente ma 
comprensibilmente, contrastati da altre Divisioni della medesima associazione) 
[Norcross, Beutler e Levant, 2006; Muran, Castonguay e Strauss, 2010]. Tale corrente 
di ricerca cerca di rispondere all’interrogativo: quale orientamento psicoterapico 
funziona meglio per un certo disturbo? 
L’idea fondamentale alla base dell’approccio delle EST è che gli interventi psicotera-
pici contengono tecniche specifiche adatte al lavoro su determinati deficit che for-
mano l’essenza di un disturbo mentale [Laska Gurman, Wampold, 2014]. Che cosa, 
tuttavia, possa essere considerata una prova dell’efficacia di una certa tecnica; quale 
metodologia di ricerca sia adeguata; quale elemento della terapia debba essere vali-
dato; e quale validità ecologica abbiano le ricerche in questo filone sono tutte ques-
tioni di discussione aperte [Norcross, Beutler e Levant, 2006]. 

Uno dei risultati della ricerca sulle EST è una lista di terapie validate empiricamente 
per gli adulti e per i bambini e gli adolescenti [cfr. Chambless, 2005]. I criteri di in-
clusione in tale lista e i metodi di ricerca utilizzati per la validazione dei diversi inter-
venti terapeutici sono tutti oggetto di controversie [si veda Gelo, Pritz e Rieken, 
2015]; resta il fatto che gli interventi presenti nella lista godono di una maggiore 
dignità, talvolta di una maggiore credibilità rispetto agli approcci che ne sono esclusi 
[Norcross, Beutler e Levant, 2006]. Tale lista, inoltre, è necessariamente incompleta, 
semplicemente perché non tutti i tipi di psicoterapia sono stati a oggi sottoposti a 
revisione empirica. Questo spiega perché la Gestalt sia completamente assente dalla 
lista, sebbene l’Emotion-Focused Therapy, che si basa su una fusione di Gestalt e ap-
proccio rogersiano, sia nominata (una volta, per la terapia di coppia). Spiega altresì 
perché la stragrande maggioranza di EST identificate siano interventi cognitivo-
comportamentali [ib.], i quali tradizionalmente ricevono maggiore attenzione da 
parte dei ricercatori negli Stati Uniti. 

Un’altra conseguenza di questo approccio consiste nella stesura di numerosi manuali 
per il trattamento di specifici disturbi (per una lista, vedi Lambert et al., 2005). Si 
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discute, tuttavia, se questi manuali migliorino o peggiorino il risultato della psico-
terapia [Norcross, Beutler e Levant, 2006]. Diversi studi sembrano suggerire che 
un’aderenza stretta ai protocolli, che rimpiazza una capacità da parte del terapeuta di 
adeguare la propria metodologia alla situazione e al paziente specifici, riduca la posi-
bilità di ottenere risultati terapeutici positivi [Wampold, 2001]. Con le parole di 
Greenberg e Watson [2006, pp. 81-82]: “Affinché la ricerca in psicoterapia divenga 
una vera scienza applicata, essa ha bisogno non solo di produrre prove della generale 
efficacia di un intervento, ma anche di specificare i processi di cambiamento che pro-
ducono tale effetto […]. Per realizzare un intervento, i clinici hanno bisogno di con-
oscere i processi attivi che conducono al cambiamento, non solo gli specifici passi da 
seguire in un manuale”. 

La ricerca sui potenziali danni della psicoterapia

La ricerca sui potenziali effetti dannosi della psicoterapia è estremamente scarsa [Lil-
ienfeld, 2007; Castonguay et al., 2010], e praticamente inesistente è quella sugli ef-
fetti del counselling così come è concettualizzato e praticato in Italia e in alcuni altri 
Paesi europei, ovvero scorporato da una relativa formazione psicologica. Eppure ci 
sono molti modi in cui il counselling e la psicoterapia possono essere dannosi; un 
intervento, infatti, può: aiutare alcuni pazienti ma non altri; risolvere alcuni sintomi, 
ma peggiorarne altri; far apparire nuovi sintomi; aumentare la preoccupazione ris-
petto ai sintomi rimanenti; creare un’eccessiva dipendenza dal terapeuta; danneggiare 
amici e parenti del paziente; variare di efficacia nel tempo, e produrre un peggiora-
mento prima seguito da un miglioramento, oppure un rapido miglioramento seguito 
da un peggioramento nel lungo termine; aumentare il drop-out (la prematura chiu-
sura del rapporto terapeutico da parte del paziente) [Lilienfeld, 2007]. Nel caso specif-
ico del counselling, esiste il pericolo che un counsellor inesperto o impreparato dia 
un consiglio a un cliente che in Gestalt definiremmo introiettivo, e che questi agisca 
il consiglio, ricavandone un danno. 

È possibile, inoltre, che un intervento dia esiti positivi e negativi insieme, o che di-
verse parti coinvolte dal risultato di un percorso personale ne vedano il risultato in 
modo diverso, come può avvenire nella terapia alle coppie [Dimidjian e Hollon, 
2010]. È altresì possibile che un intervento generalmente benefico sia sconsigliabile 
per una minoranza di persone; per esempio, alcune tecniche di rilassamento possono 
indurre degli attacchi di panico in una minoranza di casi [ib.]. 

Per quanto riguarda specificatamente l’efficacia dell’intervento, se questa è insoddis-
facente si possono produrre dei danni nel cliente o nel paziente, non solo in termini 
economici o di tempo, ma anche perché questi può divenire sfiduciato rispetto al 
supporto psicologico in generale e ridursi alla scelta di non cercare aiuto presso un 
altro professionista della relazione d’aiuto [Lilienfeld, 2007; Dimidjian e Hollon, 
2010]. 
Uno dei problemi principali, comunque, è che lo stesso tipo di intervento può essere 
condotto in molti modi diversi, a seconda della situazione terapeutica e dell’esperienza 
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o delle capacità del terapeuta stesso: una maniera di condurre il trattamento può ri-
sultare di beneficio, mentre un’altra può rivelarsi dannosa [ib.]. A questo proposito, 
Castonguay et al. [2010, p. 34, corsivo mio] affermano che “una rigida aderenza 
all’applicazione di tecniche di psicoterapia può essere un comportamento terapeutico 
potenzialmente dannoso che richiede una formazione attenta alla natura e alla flessi-
bilità nell’uso degli interventi”. Di nuovo vediamo emergere il tema delle capacità del 
terapeuta e, conseguentemente, ci troviamo a considerare la qualità della formazione 
che il professionista riceve. 

Lilienfeld [2007] ha prodotto una lista di terapie potenzialmente dannose; questa 
comprende le terapie espressivo-esperienziali, che includono la Gestalt. L’autore ri-
leva, in particolare, che alcuni ricercatori riscontrano che la catarsi emotiva, quando 
non accompagnata da una ristrutturazione cognitiva della situazione problematica, 
spesso aumenta l’intensità e la durata nel tempo delle emozioni dolorose a essa legate. 
Queste considerazioni sostengono l’idea che non siano tanto l’approccio teorico o le 
tecniche in sé a produrre un beneficio o un danno, bensì la capacità o meno del tera-
peuta di farne appropriatamente uso. Va infatti rilevato che, analizzando gli studi ci-
tati da Lilienfeld (come la review di Mohr [1995]), questi o risultano viziati da una 
metodologia di ricerca inadeguata, o presentano casistiche di catarsi emotiva per la 
risoluzione della rabbia che un buon terapeuta della Gestalt auspicabilmente non 
promuoverebbe. Tali studi, inoltre, sono relativamente datati, ed è ragionevole credere 
che la nuova generazione di terapeuti della Gestalt sia molto più attenta, rispetto ai 
predecessori, agli aspetti metodologici e teorici. I dati portati da Lilienfeld dimostra-
no, a mio avviso, non tanto un’intrinseca pericolosità della Gestalt (non mi pronun-
cio su altri approcci espressivi), quanto una pericolosità del terapeuta o, al limite, di 
un incontro non proficuo tra le caratteristiche del terapeuta e le caratteristiche del 
paziente. 

Vorrei aggiungere alcune note personali, che derivano dalla mia esperienza clinica 
come counsellor, sul tema della nocività del counselling e della psicoterapia. Come 
molti colleghi, mi sono ritrovato a prendere in carico clienti che venivano da prece-
denti esperienze con counsellor, psicologi o psicoterapeuti che, nell’impressione del 
cliente, nel migliore dei casi erano stati inefficaci, nel peggiore avevano rinforzato le 
nevrosi o avevano creato nuovi pensieri disfunzionali. Il clinico sa che deve sempre 
considerare con accortezza le dichiarazioni del cliente sui colleghi che lo hanno 
preceduto, e tuttavia si riscontrano a volta grossolani errori da parte dei colleghi - eh 
sì, siamo umani! Questo mi ha portato a creare un distinguo tra la singola seduta e 
l’intero percorso di aiuto. Una singola seduta può essere efficace, inefficace o danno-
sa; se è dannosa, di solito il professionista ha bisogno di maggiore formazione o, nel 
migliore dei casi, di supervisione; se è inefficace, come spesso succede, non è un vero 
problema, perché di solito a essa seguirà un’altra seduta, e ciò che conta è l’intero 
processo della relazione di aiuto. Quest’ultima,  a differenza della singola seduta, può 
essere a mio avviso solo efficace o dannosa: quando è inefficace, risulta automatica-
mente anche dannosa. Questo perché persino il cliente più riflessivo probabilmente 
uscirà da un percorso personale inefficace con un minimo senso di fallimento, op-
pure con un minimo timore che non ci sia soluzione ai propri problemi, o ancora con 
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una minima sfiducia verso le relazioni di aiuto, o con la credenza che sia meglio fare 
da soli, e questo portare su di sé una responsabilità che era invece condivisa con il 
terapeuta non facilita, credo, il processo di crescita del cliente. Riesco a pensare a un 
unico caso speciale, quello di quei clienti che passano da un professionista all’altro 
interrompendo la relazione a volte già dopo la prima seduta: in questo caso la seduta 
inefficace, rappresentando essa l’intera relazione terapeutica con quel professionista, 
sarà in sé dannosa; e pur tuttavia il processo di passare da un professionista all’altro 
può divenire utile al paziente se egli, finalmente, incontra un clinico che si accorge di 
tale dinamica e riesce a far sì che si interrompa. Anche per queste mie idee, sottolineo 
l’importanza di svolgere ricerca sia sul funzionamento di un certo orientamento te-
orico, sia come migliorare la formazione dei professionisti della relazione d’aiuto. 

Perché fare ricerca sull’approccio gestaltico

Il movimento delle EBP, ovvero delle pratiche basate sull’evidenza, è diffuso in me-
dicina, in psicologia, nelle scienze dell’educazione e persino in quelle politiche e in 
architettura; esso richiede ai professionisti dei vari campi di basare il proprio lavoro, 
ogni qualvolta questo è possibile, sull’evidenza scientifica [Norcross, Beutler e Levant, 
2006]. Negli Stati Uniti le assicurazioni in alcuni Stati rimborsano gli psicologi se 
usano delle EST; in Gran Bretagna la British Psychological Society ha promosso delle 
linee guida sull’argomento, e in Germania già nel 1998 il governo federale stilò un 
rapporto per la valutazione dell’efficacia delle terapie, mirato a una revisione legisla-
tiva nel settore [ib.]. Per quanto controverso questo movimento possa risultare in 
psicologia, esso impone ai sostenitori delle varie scuole terapeutiche di confrotarcisi. 

In questo contesto, la psicoterapia della Gestalt giunge particolarmente impreparata. 
Storicamente, il suo eclettismo, la sua mancanza di una visione programmatica, pers-
ino l’assenza di una chiara definizione di cosa essa sia; teoricamente, il suo rifiuto del 
concetto di patologia mentale, i suoi fondamenti basati più su concetti filosofici che 
psicologici; e, metodologicamente, la sua tendenza alla sperimentazione più che alla 
standardizzazione di prassi terapeutiche, la sua plasmabilità e adattabilità da un tera-
peuta all’altro: tutti questi fattori hanno fatto sì che la psicoterapia della Gestalt risul-
tasse in qualche modo refrattaria alla ricerca sulle sue metodologie e la loro efficacia. 
Il risultato è che a oggi gli studi sull’efficacia della psicoterapia e del counselling della 
Gestalt sono rari e principalmente confinati ad aspetti specifici dell’approccio gestal-
tico [Sharf, 2012; Zahm e Gold, 2002]. Noi terapeuti e counsellor della Gestalt sap-
piamo, dalla soddisfazione dei nostri clienti, che il nostro approccio funziona (è un 
esempio di ciò che Brownell [2010] definisce warrant, ovvero giustificazione, 
dell’efficacia della Gestalt); siamo carenti, tuttavia, di un corpus di ricerca organico 
che lo dimostri [Brownell, 2008a], e che spieghi come la Gestalt funziona, e cosa fun-
ziona meglio in quale contesto. Ciò non significa che non vi siano state numerose e 
talvolta preziosissime teorizzazioni, all’estero e anche nel nostro Paese, che anzi vede 
alcune figure di spicco, come Giovanni Paolo Quattrini, Margherita Spagnuolo Lobb 
e Gianni Francesetti (soltanto per citarne alcune), molto attive in questo senso, rice-
vendo un ampio riconoscimento anche a livello internazionale. Quello che manca, 
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però, in Italia come altrove, è un programma di ricerca sistematico e basato su pub-
blicazioni su giornali peer reviewed, specificatamente sul tema dell’efficacia.

Questa assenza dal mondo della ricerca ha una serie di conseguenze. Essa comporta 
che la psicoterapia della Gestalt compare poco nelle meta-analisi sull’efficacia delle 
varie forme di psicoterapia. Considerando le meta-analisi degli ultimi 20 anni (ov-
vero che, a partire da Wampold et al. [1997], sono realizzate secondo criteri statistici 
considerati adeguati per una meta-analisi), la Gestalt non è mai direttamente nomi-
nata in alcuna di esse [Benish et al.,2007; Cuijpers, van Straten, Andersson e van Op-
pen, 2008; Imel, Wampold, Miller e Fleming, 2008; Powers, Halpern, Ferenschak, 
Gillihan e Foa, 2010; Cuijpers et al., 2012]. Né essa è usata come termine di com-
parazione per la terapia cognitivo-comportamentale nelle meta-analisi che compara-
no quest’ultima ad altri tipi di terapia [Wampold, Minami, Baskin, & Tierney, 2002; 
Leichsenring, F., Leibing, E., 2003; Shedler, J., 2010; Baardseth et al., 2013]. La terapia 
della Gestalt, inoltre, è refrattaria alle standardizzazioni delle procedure terapeutiche 
che invece hanno caratterizzato il movimento delle ESP. 

In una cultura pragmatista come quella americana, tutto ciò contribuisce a far sì che 
la terapia della Gestalt non goda, in tale Paese, del prestigio che, per esempio, la tera-
pia cognitivo-comportamentale si è guadagnata negli ambienti accademici, medici, 
assicurativi e anche tra i terapeuti stessi [Tønnesvang et al., 2010]. Questo problema 
mi sembra invece meno presente in Italia, dove ho l’impressione che vi sia più atten-
zione - e giustamente, come abbiamo visto! - alle capacità del terapeuta che non al 
suo orientamento di formazione. In un mondo globalizzato, tuttavia, è ragionevole 
pensare che quanto succede altrove abbia dei riflessi anche da noi, e che, conseg-
uentemente, anche in Italia la terapia della Gestalt possa un giorno soffrire, se ciò già 
non avviene, a causa di idee che si sono sviluppate oltreoceano. 
Un ulteriore rischio è che i gestaltisti, incapaci di dimostrare e di comunicare il valore 
del proprio orientamento, si vedano lentamente preferire nuovi approcci terapeutici, 
non necessariamente più efficaci e persino, come la già menzionata Emotion Focused 
Therapy, basati sulla Gestalt, ma sostenuti da evidenze empiriche. 

Un altro pericolo, infine, è che i gestaltisti, avvertendo la necessità di un rinnova-
mento, e pressati dalle tante mode che si succedono nel campo delle relazioni di aiuto, 
vadano verso una scriteriata attività di integrazione con altri orientamenti terapeuti-
ci. Un approccio psicoterapico integrato è in una certa misura raccomandabile, e vi è 
anche chi ritiene, ragionevolmente, che la psicoterapia contemporanea sia per sua 
natura integrata [Cummings e Cummings, 2000]. Esistono, tuttavia, diverse modalità 
di integrazione: teoretica, eclettica (un prendere e fare proprie tecniche di diversi 
orientamenti, senza un lavoro di adeguato inquadramento teorico), assimilativa (a 
partire da un orientamento teorico definito, che rimane dominante, un prendere tec-
niche di altri approcci, contestualizzandole) e dei fattori comuni [Boswell, 2010]. 
Anche a causa della natura particolarmente ricettiva della Gestalt [Brownell et al., 
2008b], che ben si adatta a far proprie nuove tecniche, il rischio è quello di andare 
verso l’eclettismo anziché verso l’assimilazionismo e i fattori comuni, il che perpetuer-
ebbe quella Gestalt priva di un definito inquadramento teorico, costruita quasi ad 
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personam per ogni singolo terapeuta, che a lungo ha caratterizzato il nostro orienta-
mento (celebre la frase di Laura Perls sul fatto che esistono tante psicoterapie della 
Gestalt quanti sono i terapeuti della Gestalt). L’integrazione deve dunque essere real-
izzata cum grano salis, sulla base di solide indicazioni che emergono dalla ricerca. 

A questo punto risulterà chiaro come sia necessario svolgere ricerca sull’efficacia del-
la psicoterapia e del counselling della Gestalt, ma anche come questa ricerca possa 
seguire due declinazioni: la prima, quella delle EST, prende le mosse dal quesito di 
ricerca “per quali disturbi è efficace la Gestalt?”, e nel far questo sostanzialmente 
risponde al bisogno di chi vuole porre la Gestalt nell’alveo delle terapie in qualche 
modo riconosciute, offrendole - e a propria volta ricavandone, in qualità di terapeuta 
o counsellor - dignità e riconoscimento nell’arena dei tanti tipi di trattamento; la sec-
onda, quella dei CF, dà per scontato che l’approccio della Gestalt, se operato corret-
tamente, funziona, e si interroga piuttosto su quali elementi ne garantiscono un 
migliore esito nelle diverse situazioni terapeutiche; queste ultime non corrispondono 
ai diversi disturbi mentali, perché la Gestalt, con la sua natura esperienziale sì, ma 
anche umanistica ed esistenzialista, risponde bene anche a tutti quei clienti e pa-
zienti che presentano problemi non corrispondenti a una classica condizione pato-
logica, a prescindere dal sistema diagnostico utilizzato. Svolgere ricerca sull’efficacia 
della Gestalt secondo questa seconda direttrice significherà allora indagare, tra i più 
importanti, elementi quali le caratteristiche del paziente, del setting, della relazione e 
soprattutto del terapeuta, per comprendere cosa differenzia un buon terapeuta 
dall’altro al di là dello stile personale; significherà inoltre considerare e analizzare le 
casistiche di possibile danno al paziente. 
Appare evidente che per questi fattori né i metodi qualitativi, né quelli quantitativi 
sono sufficienti, se adottati in via esclusiva, per l’indagine: entrambe le metodiche 
dovranno essere utilizzate, l’una a sostegno dell’altra. 

I problemi relativi alla ricerca nell’approccio gestaltico 

Ho sinora trattato alcune delle scelte necessariamente da compiere quando si voglia 
fare ricerca sull’efficacia della psicoterapia e del counselling. In aggiunta a questi as-
petti, è ora necessario considerare alcune problematiche inerenti precipuamente 
l’orientamento della Gestalt, che complicano il lavoro di ricerca. 
Problema 1: Che cos’è la Gestalt? 
Non c’è una sola Gestalt, ma molte. Al di là della grande divisione che c’è tra la Gestalt 
di Naranjo e quella classica, anche all’interno di quest’ultima vi sono approcci più 
esperienziali e approcci più cognitivisti; alcuni più corporei, altri più orientati alla 
parola; alcuni più tendenti alla drammatizzazione o all’uso dell’arte; alcuni integrati 
con approcci a volte distanti, come quello Junghiano, altri, per così dire, puri; etc.  Se 
consideriamo soltanto il caso dell’Italia, un esempio basterà a chiarire quanto le di-
verse scuole di Gestalt sentano di essere portatrici di differenze nel proprio approccio 
le une rispetto alle altre: Mariano Pizzimenti, il Direttore della Scuola Gestalt di To-
rino, ha curato il volume “Aggressività e sessualità”, edito dalla FrancoAngeli nella 
collana diretta da Margherita Spagnuolo Lobb. Il testo è composto da interventi scrit-
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ti dai Direttori di alcune scuole di psicoterapia della Gestalt italiane, e così Pizzi-
menti spiega la scelta degli autori nell’Introduzione: “L’aspetto principale che mi ha 
fatto scegliere questi colleghi, è che ero sicuro avrebbero portato visioni molto di-
verse della terapia della Gestalt. Al lettore attento non potrà sfuggire la distanza di 
visione, quasi la contrapposizione, tra alcuni capitoli. Alcuni degli autori presenti, da 
un certo punto di vista, non “dovrebbero” comparire in uno stesso libro. Sembra qua-
si che si rifacciano ad epistemologie diverse” [Pizzimenti, 2015, p. 13].

La Gestalt, inoltre, come tutti i grandi approcci psicoterapici, si è evoluta nel tempo, 
sia emancipandosi dall’impronta originale del suo fondatore F. Perls, sia adattandosi, 
decennio dopo decennio, al mutare della società [Wheeler e Axelsson, 2015; Frew, 
2012; Yontef e Jacobs, 2011; Brownell, 2010; Bowman, 2005; Wagner-Moore, 2004], 
fino ad arrivare, oggi, a confrontarsi con le complessità poste dalla post-modernità 
[Spagnuolo-Lobb, 2011]. Anche gli orientamenti psicodinamici e cognitivo-compor-
tamentali presentano grandi differenze al proprio interno, naturalmente, ma in essi vi 
è stato un lavoro sia di teorizzazione rigorosa sia di prescrizione nell’uso delle tec-
niche che in Gestalt si sta ancora compiendo. 
È possibile, dunque, identificare una psicoterapia, un counselling della Gestalt in 
modo univoco? Che cosa includere sotto l’etichetta “Gestalt”? Quali caratteristiche e 
quali comportamenti agisce un gestaltista per definirsi tale? Queste domande non 
sono semplici e cercheremo di darvi risposta nei prossimi numeri di questa rivista. 

Problema 2: Esiste una Gestalt “pura”?
Come spiegavo in precedenza, la Gestalt si è arricchita nel tempo di tutta una serie di 
influenze teoriche, metodologiche e tecniche di altri orientamenti, e si presta a inte-
grare altri approcci e tecniche. Ne consegue che, nella pratica clinica, i gestaltisti usa-
no spesso metodi e tecniche, persino principi teorici che non appartengono alla Ge-
stalt, a volte integrandoli con pieno successo. All’atto di svolgere una ricerca 
sull’efficacia della Gestalt, tuttavia, ciò impone di compiere delle scelte: si deve con-
siderare la Gestalt come tale, ovvero come una pratica potenzialmente integrata, con 
il rischio di non sapere però quali aspetti la rendono efficace, oppure si deve cercare 
di studiare una pratica della Gestalt quanto più pura possibile, con il rischio di di-
minuire la validità ecologica della ricerca, e soprattutto di ritrovarsi ad affrontare il 
problema 1?

Il problema risulta ancor più evidente quando si considerino alcuni recenti approcci 
terapeutici, come la già citata Emotion Focused Therapy, che sono basati sulla Ge-
stalt, ma non si identificano con la Gestalt. Dovrebbero questi essere presi in consid-
erazione o tenuti a parte in una ricerca sull’efficacia della Gestalt? (È mia opinione che 
dovrebbero essere tenuti a parte, ma ciò dipende anche dagli scopi della ricerca). 

Problema 3: Quali precedenti di ricerca?
Come ho già osservato, la ricerca sulla Gestalt è scarsa, e spesso la Gestalt è inserita 
sotto etichette omni-comprensive quali “psicoterapie umanistiche”, o “psicoterapie 
esperienziali”, che mettono insieme approcci clinicamente e teoricamente diversi, e 
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che quindi sono inutilizzabili ai fini della comprensione dell’efficacia della Gestalt. 
Ciò può apparire un vantaggio, perché qualunque ricerca nuova sarebbe senz’altro 
benvenuta. Nella pratica, tuttavia, la relativa assenza di precedenti crea delle difficoltà 
nel disegno di ricerca e obbliga i ricercatori a fare delle scelte teoriche e metodolog-
iche importanti. 
Proporremo su questa rivista uno stato dell’arte sulla ricerca dedicata alla Gestalt. 

Problema 4: È possibile fare ricerca evidence-based in Gestalt? 
La ricerca sul risultato (outcome) della terapia della Gestalt è generalmente idiogra-
fica, ovvero basata sull’esperienza individuale, considerata unica per ogni soggetto 
valutato. Le informazioni riportate dai pazienti riguardo l’efficacia della terapia non si 
prestano bene alla ricerca basata sulle evidenze e soprattutto ad analisi quantitative 
(Haley, Golden e Nate, 2016, p. 216; Sharf, 2012). In altre parole, la terapia della Ge-
stalt, essendo fenomenologica, andrebbe studiata fenomenologicamente. È possibile, 
invece, individuare dei criteri per integrare l’analisi fenomenologica con un’analisi 
quantitativa? Ammesso che la risposta sia positiva, siffatti criteri richiederebbero un 
lavoro comparativo con altri orientamenti terapeutici, e un disegno di ricerca strut-
turato in tal senso abbisognerebbe di molte risorse e sarebbe di difficile realizzazione 
pratica - specialmente nel contesto italiano, dove i fondi per la ricerca in psicoterapia 
sono scarsissimi. 

Conclusioni

Come si vede, esistono numerose criticità al momento di fare ricerca sull’efficacia 
della psicoterapia della Gestalt, e i ricercatori sono obbligati a compiere scelte dras-
tiche e meditate. Queste difficoltà, tuttavia, non possono frenare lo sforzo, ma devono 
semmai spronare a una maggiore attenzione verso questioni che per troppo tempo la 
comunità gestaltica ha ignorato, e con cui deve ora confrontarsi - pena, il rischio di 
perdere terreno in un panorama sempre più affollato da nuove proposte e da nuovi 
approcci terapeutici. 
In tutto questo, sarebbe auspicabile che, oltre alla psicoterapia, si cominciasse a pres-
tare specifica attenzione ai meccanismi del counselling, che, così come concettualiz-
zato nel nostro Paese, richiede delle analisi a sé e probabilmente anche lo sviluppo di 
metodologie di ricerca ad hoc. 
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La ricerca sull’efficacia della psicoterapia 
della Gestalt: uno stato dell’arte

Abstract: The present article offers a state of the art on the research about the effec-
tiveness of Gestalt therapy respect to other treatments or a null condition. Reviews, 
meta-analysis and single studies have been taken into account. Studies with serious 
methodological limitations were excluded. Even though the research on the theme 
appears to be scarce, there is evidence of the effectiveness of Gestalt therapy, which 
also results to be as effective as other treatments. 

Keywords: Gestalt therapy, effectiveness, comparative studies, research.

Sappiamo che funziona, ma dobbiamo dimostrarlo 

La psicoterapia della Gestalt funziona. Se così non fosse, avrebbe avuto tempo di 
scomparire nei suoi 70 anni di storia, così come sono pressoché scomparsi altri ap-
procci pur in voga al momento della loro fondazione, in favore di metodologie più 
efficaci o più adeguate ai tempi correnti. La psicoterapia della Gestalt funziona e lo 
sanno sia i terapeuti, sia i pazienti. Viviamo in un’epoca, tuttavia, caratterizzata da un 
paradigma di scientificità: dal cinema alle riviste patinate, la cultura pop è pervasa da 
figure di scienziati e da notizie scientifiche, spesso eccessivamente semplificate, de-
contestualizzate, e assorbite da un pubblico generalmente incapace di valutarle 
criticamente. Ciò che la scienza dimostra empiricamente, qualunque cosa ciò sig-
nifichi (e i filosofi della scienza sanno bene quante insidie vi siano nell’espressione 
“dimostrato scientificamente”), è valido e merita attenzione; tutto il resto va scartato, 
oppure finisce nel calderone delle pratiche cosiddette olistiche e delle credenze new 
age, che rappresentano il polo opposto all’ossessione per la scientificità. Una conseg-
uenza, tuttavia, della diffusione mediatica di una psicologia pop è che la percezione 
degli interventi terapeutici da parte del pubblico risulta fuorviata. Moltissime notizie 
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arrivano dagli Stati Uniti, dove culturalmente vige una sorta di fissazione per le soluz-
ioni rapide, semplici, adottabili seguendo un percorso fatto di poche tappe enumera-
bili in sequenza - e che, ovviamente, non funzionano, perché se funzionassero l’intero 
mercato dei libri di auto-aiuto cesserebbe immediatamente di esistere, quando invece 
i maggiori acquirenti di tali manuali sono proprio coloro che ne possiedono già al-
meno uno [Burkeman, 2012]. Il rischio è che i pazienti e i clienti facciano proprio 
questo orientamento per la velocità, dimenticando che esso porta inevitabilmente 
con sé anche la superficialità, e che avviino dei percorsi terapeutici con la richiesta, 
più o meno esplicita, di voler risolvere i loro problemi in fretta e di volersi sentire 
subito meglio [Bejà, 2016]. 

In questo clima culturale, assistiamo a un’epidemia di disturbi quali ansia e depres-
sione, nonché a un aumento, specialmente tra i giovani, del tasso di suicidi e di gravi 
situazioni di ritiro sociale (generalmente correlati a una dipendenza dai videogiochi 
e/o dai social network). I costi pubblici della salute mentale sono in aumento in tutti 
i Paesi, e in quelli dove vige un sistema socioassistenziale, come in Italia, la riduzione 
di tali spese è ormai una costante preoccupazione dei rispettivi governi. Parallela-
mente, una serie di contingenze socio-economiche e demografiche porta all’aumento 
della domanda per i servizi sanitari pubblici, che si trovano quindi orientati ad agire 
attraverso metodi di provata efficacia, in tempi circoscritti, e garantendo una control-
labilità dei risultati. Nel campo della psicoterapia, tali metodi tradizionalmente cor-
rispondono agli orientamenti cognitivo-comportamentali; questi, infatti, operano 
attraverso protocolli standardizzati, dall’esito verificabile tramite il confronto tra le 
condizioni pre- e post-test (ovvero prima e dopo il trattamento) dei pazienti; in 
quanto tali, ben si prestano a essere studiati con metodi quantitativi [ib.]. Ciò ha fatto 
sì che in alcuni Paesi essi siano stati sovvenzionati più facilmente di altri approcci. 

Un’ulteriore conseguenza del modello basato sulle evidenze scientifiche è che è con-
siderato efficace solo ciò di cui è dimostrata l’efficacia. Si giunge così al paradosso che 
la terapia della Gestalt, che ancora oggi tendenzialmente rifiuta il concetto di distur-
bo mentale e che quindi mal si presta a una sua validazione empirica, non risulti ac-
creditata, mentre approcci più recenti come l’Emotion Focused Therapy, basati sulla 
Gestalt ma validati empiricamente, godano di un certo prestigio [ib.]. 

A questa situazione si aggiunge un ulteriore fattore di complessità: il modo di inten-
dere la nozione di malattia, tanto dibattuto in ambito psichiatrico e psicologico, influ-
isce molto sulle politiche di prevenzione, sostegno e cura adottate dai governi. A che 
punto un problema esistenziale o una disfunzionalità caratteriale diventano una 
malattia? Una reazione depressiva in seguito, per esempio, a un divorzio, a un lutto o 
al pensionamento va considerata come una condizione medica o come un problema 
esistenziale? La psicoterapia tratta la malattia o il disagio? In quali di questi casi devo-
no intervenire i sistemi sanitari nazionali? L’Italia riconosce che la salute non è la 
semplice assenza di malattia, e che il disagio merita di essere trattato; il sistema sani-
tario nazionale fornisce un seppur limitatissimo supporto nei casi di disagio più 
grave, e le spese di psicoterapia in ambito privato sono deducibili dalle tasse sul red-
dito. È evidente però che, in una società postmoderna nella quale il sostegno psico-
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logico (sotto le forme del counselling o della terapia) è sempre più necessario, lo 
Stato potrebbe e probabilmente dovrebbe fare molto di più. 

Fortunatamente l’influente American Psychological Association (APA) si è resa con-
to già nel 2005 [Levant, 2005] che il concetto di terapia supportata empiricamente 
non portava sufficiente attenzione ai processi in condizioni reali. Da allora è stata 
sviluppata una serie di nuovi indicatori per valutare l’efficacia della psicoterapia che 
vanno oltre la riduzione dei sintomi, considerando, ad esempio, la qualità della vita, 
l’espressione emotiva del paziente e i suoi processi emotivi,  la capacità empatica, 
l’auto-narrazione della sua storia personale, etc. Sono state inoltre incluse, oltre agli 
studi con gruppo di controllo ad assegnazione casuale (randomized control trials, 
RCT), anche altre metodologie di ricerca, tra cui le qualitative. Questo spostamento 
verte a favore delle psicoterapie umanistiche, tanto focalizzate sull’autenticità, le 
emozioni e l’esperienza soggettiva. Rimane tuttavia condizione essenziale per il ri-
conoscimento di tali terapie che, sulla base di questi nuovi indicatori, siano raccolte 
evidenze scientifiche sulla loro efficacia. 

La terapia della Gestalt è nata in opposizione alla psicoanalisi e si è sviluppata storica-
mente nel contesto della controcultura americana, sulla base di un atteggiamento 
critico dei suoi fondatori verso le norme sociali. Per questo, e certamente anche per 
lo stile e la personalità di F. Perls [Wagner-Moore, 2004], i gestaltisti si sono general-
mente tenuti lontano dal mondo accademico e dai laboratori di ricerca, e la Gestalt, 
spesso considerata, nei decenni precedenti, una pratica eccentrica, ha ricevuto poca 
attenzione da parte dei ricercatori. Attualmente, “questa mancanza di riconoscimen-
to potrebbe portare alla sua scomparsa” [Béjà, 2016, p. 271], sia perché, alla luce de-
gli attuali standard internazionali, basati sugli RCT, non ha sufficientemente di-
mostrato la sua efficacia, sia perché è a rischio di essere inglobata, magari in modo 
pericolosamente parziale, da altre modalità terapeutiche. La Gestalt, infatti, mal si 
presta a una ricerca con gli RCT, perché basata sul dialogo tra terapeuta e paziente nel 
qui e ora e sull’emergenza estemporanea di specifiche situazioni, cui si risponde con 
esperimenti; nella Gestalt, in altre parole, la terapia non è standardizzata e pianificata 
in anticipo [Corsini e Wedding, 2011]. Quando altre metodologie di ricerca sono 
prese in considerazione, tuttavia, “ci sono prove considerevoli dell’efficacia della tera-
pia della Gestalt” [ib., p. 371]. 

Va inoltre rilevato che gli studi di laboratorio sono basati sull’applicazione di modelli 
terapeutici puri; nella realtà, invece, i terapeuti tendono all’integrazione: i gestaltisti 
usano tecniche cognitivo-comportamentali, e viceversa [ib.]. Fare ricerca sulla tera-
pia della Gestalt non risulta pertanto facile, e al tema è stato addirittura dedicato un 
libro [Barber, 2006]. 

Nonostante non esista un’associazione internazionale di gestaltisti unitaria, e la reazi-
one alla situazione sin qui descritta si sia manifestata attraverso una moltitudine di 
iniziative locali, negli ultimi anni tre grandi organizzazioni gestaltiste con una voca-
zione internazionale, ossia l’European Association for Gestalt Therapy (EAGT), 
l’Association for the Advancement of Gestalt Therapy (AAGT, prevalentemente nor-
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damericana) e la Gestalt Australia and New Zealand (GANZ) hanno avviato le prime 
iniziative per il coordinamento degli sforzi di ricerca [cfr. Corsini e Wedding, 2011, 
pp. 350-521]. Nel 2012 l’EAGT ha fondato una commissione di ricerca e nel 2013 si è 
stabilita la Research Task Force dell’AAGT [ib.]. Nell’Aprile 2013 e nel Maggio 2015 
hanno avuto luogo negli Stati Uniti le prime due conferenze internazionali sulla 
ricerca sulla terapia della Gestalt, mentre nel 2014 è stato organizzato a Roma un 
primo seminario sulle metodologie di ricerca. 

Il presente stato dell’arte si inserisce in questa nuova corrente di ricerca. Per quanto 
possibile, è stata presa in considerazione la ricerca che specificatamente studia 
l’efficacia della Gestalt, senza considerare gli studi sulle psicoterapie umanistiche in 
generale, o quelli su approcci misti (come il lavoro di Greenberg e colleghi sulla tera-
pia esperienziale di processo e l’Emotion Focused Therapy). Non sono stati presi in 
considerazione gli studi qualitativi di casi singoli, né gli studi privi di gruppo di con-
trollo o di comparazione. Alcuni studi reperibili sui principali motori di ricerca sono 
stati eliminati perché caratterizzati da una metodologia viziata (per esempio, una 
popolazione eccessivamente bassa, o una mancanza di chiarezza nel descrivere la 
condizione dei pazienti, etc.). Non sono stati inclusi, inoltre, gli studi che comparano 
l’efficacia di diverse tecniche gestaltiche tra loro. Non sono stati considerate, infine, le 
monografie con opinioni personali degli autori, per quanto influenti; sono stati in-
clusi solo gli studi di ricerca con una metodologia verificabile. 

Uno stato dell’arte, ma… l’oggetto studiato è sempre lo stesso?

Come accade a tutte le cose di questo mondo, e certamente agli approcci psicoterap-
ici, la Gestalt si è evoluta nel tempo, emancipandosi dall’impronta originale del suo 
fondatore F. Perls, [Wheeler e Axelsson, 2015; Frew, 2012; Yontef e Jacobs, 2011; 
Brownell, 2010; Bowman, 2005; Wagner-Moore, 2004]. Lo stile terapeutico di Perls 
appare, agli occhi moderni, narcisista, scarsamente rispettoso dei bisogni del paziente 
e in definitiva poco ortodosso. Esso è stato ampiamente rivisto da tanti terapeuti 
della Gestalt che, superata l’atmosfera di sperimentazione e libertà degli anni ’60 e 
’70, hanno prestato maggiore attenzione al paziente, così come nello stile proprio 
della moglie di Fritz, Laura Perls. Anche il lavoro di teorizzazione di Perls è da molti 
considerato insoddisfacente, soprattutto se confrontato con quello psicodinamico. 
Nelle parole della Wagner-Moore [2004, p. 180]: “La teoria della Gestalt è un insieme 
intellettualmente affascinante, filosoficamente complesso, di credenze diverse ma 
mal combinate e scarsamente provate”. L’autrice nota inoltre che non sono stati sta-
biliti e validati scientificamente dalle associazioni nazionali e internazionali di Ge-
stalt dei trattamenti o degli standard gestaltici. 
In altre parole, la Gestalt è una materia teoricamente ed empiricamente fluida, che è 
cambiata profondamente nei decenni, e in particolare tra la fine degli anni ’60 e la 
metà degli anni ’80. La conseguenza è che, nel proporre uno stato dell’arte degli studi 
sull’efficacia della Gestalt, è spontaneo chiedersi: la Gestalt osservata negli studi degli 
anni ’70 è la stessa che pratichiamo oggi? 
Purtroppo non è possibile dare una risposta a questa domanda, che lasciamo però in 
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evidenza affinché il lettore valuti cum grano salis le citazioni di studi ormai datati, 
nonché i lavori di meta-analisi, che evidentemente considerano anche studi di di-
versi decenni orsono. 

Studi generali sulla Gestalt

Hender [2001] prende in considerazione 7 studi pubblicati dal 1990 al 2000, in cui gli 
interventi sono gestaltici e vengono comparati ad altri approcci. Di questi, sei studi 
riportano un aumento di un qualche risultato positivo nella condizione gestaltica 
rispetto al gruppo di controllo o di comparazione. 

Strümpfel [2006] prende in considerazione 10 meta-analisi sull’efficacia della terapia 
della Gestalt, per un totale di 74 studi pubblicati e 24 non pubblicati (complessiva-
mente, N = 4.500, di cui 3.000 pazienti trattati con la psicoterapia della Gestalt e 1.500 
non trattati o trattati con altri approcci). Tra le meta-analisi considerate vi è anche 
quella di Elliott et al. (di seguito discussa), nelle versioni del 2001 e del 2004 (oggi 
obsolete: Elliott et al. aggiornano periodicamente la loro ricerca). Rispetto a Elliott et 
al., tuttavia, Strümpfel riduce i criteri di esclusione (coerentemente con le indicazioni 
della Presidential Task Force dell’APA [2006] e, più in generale, con gli orientamenti 
prevalenti nel dibattito sulla pratica basata sull’evidenza), includendo anche disser-
tazioni non pubblicate, studi di casi singoli e pazienti con diagnosi multipla, general-
mente esclusi dagli studi. Nel 75% circa degli studi oggetto dell’analisi è usata la Ge-
stalt, mentre in quelli restanti sono usate pratiche psicoterapiche in cui la Gestalt è 
associata ad altri approcci, come la Terapia Esperienziale di Processo. 
Per quanto riguarda la ricerca sui risultati (outcome), l’analisi di Strümpfel lo porta a 
confermare l’efficacia della terapia della Gestalt in un’ampia gamma di disordini, ivi 
compresi i disturbi psichiatrici: schizofrenia, disturbi della personalità, disturbi 
d’ansia e della sfera emotiva, dipendenza da sostanze, disturbi psicosomatici, disturbi 
dell’età evolutiva; la Gestalt risulta inoltre efficace nella conduzione di gruppi con 
popolazioni particolari e nelle attività di prevenzione psicosociale condotte in setting 
sanitari. La Gestalt si dimostra particolarmente efficace nel trattamento della depres-
sione, dei disturbi ansiosi e delle fobie. La Gestalt si rivela particolarmente efficace, 
inoltre, nell’area delle funzioni relazionali e sociali, sia nella capacità di stabilire e 
mantenere contatti interpersonali, sia nella gestione del conflitto e dell’aggressività. 
Dei 17 studi che presentano dati di follow-up raccolti tra un anno e mezzo e tre anni 
dopo il trattamento, 16 indicano un effetto stabile della terapia. Comparata ad altri 
approcci terapeutici, alcuni studi sulla terapia esperienziale di processo arricchita 
con la Gestalt la segnalano come più efficace della terapia centrata sul cliente, mentre 
le varie meta-analisi non rilevano alcuna differenza di efficacia tra le terapie umanis-
tiche e quella cognitivo-comportamentale. 

Rispetto alla ricerca sul processo, le tecniche di analisi dei sogni, di uso delle metafore 
e di attenzione al corpo si dimostrano capaci di aumentare la consapevolezza dei 
pazienti, mentre l’espressione delle emozioni, facilitata da un clima di spontaneità e 
autenticità, li aiuta a raggiungere degli insight. 
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Elliott et al. [2013] prendono in considerazione la ricerca quantitativa pubblicata dal 
1978, compiono una meta-analisi di oltre 200 studi sull’efficacia (outcome) delle tera-
pie umanistiche, nonché una meta-analisi della ricerca qualitativa su tali terapie. Pur-
troppo gli autori considerano le terapie umanistiche nel loro insieme, e non esclusi-
vamente la Gestalt, anche a causa del fatto che la maggior parte degli studi in quest’area 
considera varie forme di terapia (per esempio Gestalt ed Emotion Focused Therapy, 
o Gestalt e varie terapie esperienziali), e diviene pressoché impossibile scorporare i 
risultati solo per la Gestalt. Gli autori confermano comunque che le terapie umanis-
tiche non differiscono in efficacia rispetto ad altri approcci, e in particolare risultano 
equivalenti in efficacia rispetto alla terapia cognitivo-comportamentale. Gli studi che 
prendono in considerazione specificatamente la Gestalt rilevano che essa è più effi-
cace nel trattamento della depressione rispetto ad altre terapie umanistiche meno 
orientate sul processo. La ricerca qualitativa sul processo conferma inoltre l’efficacia 
del dialogo sulle due sedie in pazienti stressati, auto-critici e conflittuali. 

Stevens et al. [2014] riportano i risultati del progetto di ricerca triennale CORE, che 
ha preso in esame la comunità gestaltica britannica su un campione di 135 pazienti (i 
risultati di altri studi, per un totale di circa 18.000 pazienti, sono stati inclusi a fini 
comparativi). Il sistema CORE (Clinical Outcomes in Routine Evaluation) è attual-
mente il più utilizzato approccio per audit, valutazioni e misurazione dei risultati 
della terapia psicologica e dei servizi di consulenza nel Regno Unito. Sviluppato dal 
1995 al 1998 presso l’Università di Leeds da un team multidisciplinare di ricercatori 
e terapeuti, si basa sulla somministrazione di un questionario di self-report com-
pilato dal paziente all’inizio e alla fine della terapia, rispetto a come si è sentito 
nell’ultima settimana; nonché una valutazione del processo terapeutico completato 
dal terapeuta alla fine del percorso. Le 34 voci misurate coprono quattro dimensioni: 
benessere soggettivo, problemi o sintomi, funzionamento della vita e rischio o danno. 
Il confronto tra punteggi pre- e post-test offre una misura del risultato della terapia. 
In questo particolare progetto i dati sono stati raccolti da terapeuti della Gestalt in 
contesti lavorativi diversi: settore pubblico, settore privato e terapeuti in formazione. 
Il progetto di ricerca evidenzia che la terapia della Gestalt risulta essere tanto efficace 
quanto altri approcci terapeutici. In particolare, sono stati rilevati miglioramenti o 
guarigione nel 74,1% dei casi, contro il 79,5% e il 77,7% registrati in altri studi usati 
per comparazione. La leggera flessione per la Gestalt può tuttavia essere spiegata dal 
fatto che un quarto dei dati in questo progetto è stato generato da terapeuti in formazi-
one. I ricercatori rilevano infatti che i dati accumulati nel sistema CORE mostrano 
che la differenza nel risultato della terapia è fortemente influenzata dalla persona e 
dalle capacità del terapeuta. Essi concludono [p.8]: “avendo stabilito una evidence 
base per la Gestalt come modalità terapeutica, potremmo continuare chiedendoci 
‘come posso diventare un terapeuta della Gestalt più efficace?’”. 
 

Applicazioni specifiche della Gestalt

Diversi studi prendono in considerazione particolari circostanze di applicazione 
dell’approccio gestaltico, oppure ne valutano l’efficacia nel trattamento di specifici 
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disturbi. 

La sedia vuota 
Per quanto riguarda le tecniche, quella più studiata è anche quella che maggiormente 
caratterizza la terapia della Gestalt: la sedia vuota. Dei numerosi studi svolti 
sull’efficacia di tale tecnica, solo uno [Tysone e Range, 1987] non rileva alcuna differ-
enza rispetto ai controlli, mentre gli altri ne attestano l’efficacia nella riduzione della 
rabbia [Conoley et al., 1983], nell’appianamento di conflitti interpersonali e intraper-
sonali [Clarke e Greenberg, 1986; Greenberg, 1980; Greenberg, 1983; Greenberg, 
1992; Greenberg e Clarke, 1979; Greenberg e Dompierre, 1981; Greenberg e Higgins, 
1980; Greenberg e Rice, 1981; Greenberg e Webster, 1982; Mackay 2002], nella ri-
soluzione di questioni problematiche aperte (unfinished business) [Paivio e Green-
berg, 1995], nel trattamento dei casi di abuso [Greenberg, Warwar e Malcolm, 2008], 
nella cura dei sintomi fobici [Johnson e Smith, 1997].

Gruppi terapeutici 
O’Leary  et al. [2003] studiarono gli effetti di un gruppo di terapia della Gestalt con 
gli anziani (N = 43, di età: 65 anni o più, di cui 22 assegnati casualmente al gruppo di 
trattamento e 21 al gruppo di controllo). I partecipanti alla terapia di gruppo mos-
trarono una migliore gestione della rabbia, nonché una minore ostilità, una maggiore 
chiarezza, una minore ansia e una minore confusione al termine del gruppo. Sebbene 
lo studio dimostri l’utilità della terapia di gruppo per gli anziani rispetto all’assenza di 
trattamento, indirettamente suggerisce che la terapia della Gestalt applicata a un 
gruppo di anziani può produrre degli effetti positivi. 
Adam e Cilene [2010]  confrontarono gli effetti della terapia di gruppo gestaltica (su 
4 pazienti) rispetto a quella cognitivo comportamentale (su 7 pazienti) su donne con 
disabilità fisiche che avevano subito abusi. I numeri sono certamente molto bassi, ma 
la popolazione è anche molto specifica: lo studio può essere usato indicativo più che 
come confermativo. In ogni caso, il risultato è che non si rilevano differenze statis-
ticamente significative tra i due approcci, che risultarono entrambi inefficaci nel 
migliorare l’assertività e l’autostima delle pazienti, ma provocarono entrambi un au-
mento della consapevolezza. 
Little [1986] studiò 15 genitori che avevano preso parte a un gruppo gestaltico per 
genitori con bambini difficili, rispetto a 8 genitori che invece non vi presero parte (ma 
che non seguono alcun tipo di gruppo terapeutico alternativo); come era prevedibile, 
l’autrice riscontra dei consistenti benefici per i primi, ma non per i secondi (questo 
studio, tuttavia, più che valutare l’efficacia della Gestalt, valuta l’efficacia della psico-
terapia in generale; l’esperienza clinica ci insegna infatti che, salvo nei casi di inter-
venti evidentemente dannosi, generalmente la psicoterapia produce un effetto posi-
tivo e il semplice fatto di potersi raccontare e di essere ascoltato è già di supporto per 
il paziente). 

Ulteriori applicazioni
Sideroff [1979] sostenne l’utilità di alcune tecniche terapeutiche della Gestalt nel trat-
tamento della dipendenza da sostanze. 
Yousefi et al. [2009] comparano la Gestalt e la logoterapia (includendo un gruppo di 
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controllo privo di trattamento) nel trattamento di sintomi di aggressività, depres-
sione e ansia in una popolazione scelta casualmente di 30 studenti. Entrambi i trat-
tamenti risultano efficaci, e non si evidenziano differenze significative nel trattamen-
to dell’ansia e dell’aggressività; la logoterapia risulta invece più efficace della Gestalt 
nel trattamento della depressione. Lo studio è svolto in Iran, e ci si chiede, qui come 
nel caso di altri studi svolti in Paesi culturalmente molto diversi da quelli europei o 
nordamericani, se non ci siano fattori culturali che influenzano i risultati. Altri due 
studi svolti in Iran sono Farahzadi e Masafi [2013], che comparano l’efficacia della 
Gestalt e della terapia cognitivo-comportamentale nel trattamento di 18 ragazze (età 
media: 11 anni) con disturbo distimico, e rilevano l’equivalenza dell’efficacia dei due 
approcci; e Saadati e Lashani [2013], che riscontrano come la terapia della Gestalt 
aumenti il senso di autoefficacia di un campione di donne divorziate, rispetto a un 
gruppo di controllo che non viene trattato. 

González-Ramírez [2017] compara gli effetti della terapia della Gestalt e della terapia 
con ipnosi su una popolazione di pazienti moderatamente depressi [N = 30], e in-
clude nello studio anche un gruppo di controllo in assenza di trattamento. 
Quest’ultimo non mostra miglioramenti, mentre le due terapie si rivelano entrambe 
efficaci, ma con il gruppo trattato con l’ipnosi che mostra un più marcato migliora-
mento clinico in un tempo minore. 

Feng, Lang e Wang [2006] rilevano che il trattamento farmacologico del disturbo 
somatoforme associato a terapia della Gestalt è significativamente più efficace del 
solo trattamento farmacologico. 

Conclusioni

Alla luce degli studi sin qui presentati ci sembra di poter fare con una certa sicurezza 
una serie di affermazioni:
•	 la ricerca sulla psicoterapia della Gestalt è scarsa rispetto a quella sulla terapia 

cognitivo-comportamentale;
•	 la psicoterapia della Gestalt funziona in una varietà di contesti; 
•	 la psicoterapia della Gestalt non è meno efficace di altri approcci, nemmeno del-

la cognitivo-comportamentale;
•	 è necessaria ulteriore ricerca, con campioni molto ampi, in situazioni reali, per 

valutare quanto incidano sull’efficacia sia i fattori comuni, sia il disturbo trattato;
•	 è necessaria ulteriore ricerca per comprendere l’influenza delle variabili culturali 

sulla pratica, da parte dei terapeuti, del paradigma gestaltico. 
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Laura Forghieri - dott.ssa in Arti Visive, artista e docente di Arte e Immagine

E(ste)tica. Riflessioni intorno alla pratica 
artistica nella relazione d’aiuto

Abstract: articolo di natura etica ed estetica, arricchito con la testimonianza di un 
laboratorio svolto, di un’esperienza estetica, che mi ha visto coinvolta nella proget-
tazione e conduzione di uno spazio per e dello stupore, presso il reparto di Oncoema-
tologia Pediatrica di Modena.
Key words: fenomenologia, terapeutica artistica, arte come incontro, dono di Sé 
all’Altro.

Materiale illustrativo utilizzato in uno dei laboratori cre-attivi

Introduzione

Perché è necessario creare un luogo per lo stupore

“I nonluoghi e le immagini sono, in un certo senso, saturi di umanità: 
prodotti dagli uomini, frequentati dagli uomini, ma dagli uomini privati 

dei loro rapporti reciproci, della loro esistenza simbolica.
 Sono spazi che invocano uno sguardo e una parola: uno sguardo, perchè si 

ricostituisca un rapporto minimo, una parola che valga ad inserirli in un 
racconto.” 

(Marc Augé, 2004)
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Creare un parallelismo tra quella che è una riflessione su una “pedagogia  critica 
dell’autonomia” (Paulo Freire, 2004) e un percorso emozionale-estetico che intra-
prende chi vuole, come nel mio caso, produrre arte, non è azzardato. 

La pedagogia, infatti, ha a che fare con le persone, esattamente come l’arte e la sua 
natura formativa. L’artista, esattamente come l’educatore, si occupa di educĕre, es-
trarre fuori – dalla materia informe, la forma -. 

L’arte può quindi incarnare un territorio soggettivo, capace di divenire fonte di gi-
udizi, valorizzazioni, atti, lotte, incontri: un territorio capace di selezionare il proprio 
mondo rilevante. Tutti hanno bisogno di tempo per potersi appropriare dello spazio, 
riconoscersi in esso ed esservi riconosciuti. L’impresa a cui ci incoraggia Augé, pare 
essere proprio questa: essere in grado di cogliere la sfida riappropriandoci degli spazi 
in senso lato, umanizzandoli. 

Proprio in questo punto l’interesse per il sociale, e, dunque, lavorare per produrre e 
trasmettere un senso di ben-essere più profondamente inteso, si congiunge all’interesse 
per la bellezza – l’arte -, e alla psicoterapia ad orientamento fenomenologico.
Ai nonluoghi che ci propone la società, ma anche gli spazi espositivi e quelli di incon-
tro – non sempre – suscitati dall’arte, oggi manca l’appropriazione da parte 
dell’umanità, di qui, l’importanza a recuperare saperi e atteggiamenti coscienti.
L’esperienza dell’arte può, dunque, fondare un luogo in risposta ai nonluoghi dell’ in-
essere. Uno spazio critico contro uno spazio neutro, uscendo dalla dimensione mono-
logica e autocelebrativa che hanno assunto l’arte e la società in senso lato.
Per conseguire questi obiettivi, trovo importante, come artista, proporre un’esperienza 
di coinvolgimento, progettando laboratori flessibili, dalla configurazione sempre 
nuova, che tengano conto dell’utenza e del contesto in cui si è invitati ad operare, at-
traverso un approccio metodologico in cui lo stupore ne è la condizione necessaria. 

Stupore. Stupirsi.
Dal latino stupere: il ventaglio etimologico di questo termine, la cui radice ci riporta 
ad altre parole come battere, percuotere, ci fa ben comprendere quello spostamento 
provocato – evocato – dall’arte. E’ in tale senso che trova spazio questo articolo, 
all’interno di una rivista scientifica: come ci ricorda Paolo Quattrini, “la parola tecnè 
in greco significa arte: da questa deriva artifìcio [dal lat: artĭfex, artefice], uso dell’arte 
per ottenere fini determinati, e in questo senso può essere adoperata nell’approccio 
gestaltico, che è per definizione esperenziale” (G. P. Quattrini, 2017).
In questi luoghi per lo stupore, non ci si occupa di impartire tecniche o un sapere di 
tipo nozionistico sull’arte, ma di produrre unità di senso. 
In ultimo, l’esperienza artistica è importante in quanto progetto esistenziale. L’arte è 
un sapere dentro e fuori lo spazio della vita: deve sapere rappresentare il presente e 
progettare il futuro, problematizzandolo.
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Obiettivi fondamentali dei laboratori cre-attivi:
•	  Trasmettere il concetto di arte come incontro con l’altro-da-me.
•	  Lavorare sulle relazioni. La relazione costituisce un aspetto qualitativo del fare 

artistico, e favorisce la capacità di simpatizzare con l’altro. L’arte è per sua nat-
ura intersoggettiva, capace di entropatia, di com-prendere l’altro-da-sé, senza 
oggettivarlo.

•	 Compiere delle esperienze nuove, donandosi reciprocamente nuove prospettive, 
che suggeriscano un’autonoma revisione del proprio vissuto, motivando verso la 
costruzione di una diversa Weltanschauung.

•	  L’arte come stupore ed esperienza educativa divengono medium e messaggio.
•	  Trasmettere il concetto di Potlac – dono – intendendo con questo termine il 

ruolo che è in grado di svolgere l’opera d’arte, sancendo un patto, un’alleanza 
tra la comunità degli uomini1, in termini di condivisione, accoglienza e solidari-
età.

•	  Educare alla libertà. L’arte è in grado di dare soluzioni divergenti ai problemi ed 
educarci alla libertà; ciò significa anche avere il potere e la responsabilità di 
scelta: decidere di cambiare ciò che possiamo cambiare di noi e della nostra 
storia, e la forza di accettare ciò che non possiamo cambiare2.

•	  Comprendere l’importanza di plasmare il nostro luogo – fisico e mentale -, e 
quello condiviso. Il bambino e l’adulto possono apprendere l’importanza del 
rannicchiarsi, del prendere spazio, condizione necessaria per imparare a pos-
sedersi3, rifiutando la sparizione e la fuga da sé.

1  Il termine Potlac, viene utilizzato in questa sede, così come lo intendeva l’antropologo M. Mauss in Saggio sul 
dono. Forma e motivo dello scambio nelle società arcaiche, Edizioni Einaudi, Torino, 2002.
2  Cfr. la Preghiera della serenità, scritta nel XX sec. dal teologo protestante Reinhold Niebuhr, divenuta famosa 
quando gli Alcolisti Anonimi la adottarono nel loro programma a dodici passi.
3  Cfr. G. Bachelard, La poetica dello spazio, Dedalo, Bari, 1984.
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Mi presento: la Laura con le sue matite, una delle illustrazioni che costituiscono il materiale illustrativo 
che creo per raccontarmi e raccontare le storie, all’interno dei miei laboratori cre-attivi

INformazione - 36/2018Estetica - L. Forghieri



6969

Maieutikè tèkne

“Più che un essere nel mondo, l’essere umano è 
diventato una presenza nel mondo, con il mondo 

e con gli altri. Presenza che interviene, che 
trasforma,dà valore, che decide, che rompe”.

(Paulo Freire, 2004)

I vissuti e i concetti che alcune forme d’arte contemporanea oggi manifestano, sem-
brano affidati all’autogoverno di un linguaggio ripiegato su se stesso che pare aver 
smarrito la capacità di essere monito. Di fronte a certe forme autistiche incapaci di 
divenire pre-visione, l’arte ha costretto i suoi stessi orizzonti di vita, esibendo con i 
suoi mezzi un movimento vuoto che esclude l’appello, spesso condizionato dai mec-
canismi della comunicazione e del conformismo. D’altra parte, l’arte oggi rilancia al-
trettante forme di fedeltà all’apertura al mondo politico4  per poter essere ancora la 
privilegiata depositaria di autentiche relazioni.

Fedeltà al mondo.Con quest’affermazione, il filosofo e teologo Dietrich Bonhoeffer 
voleva esprimere la vocazione a cui si sentiva chiamato nel condurre il suo pellegri-
naggio in un mondo che ci vede ospiti. E queste stesse parole desidero far mie, antici-
pando il senso e la vocazione poetica del fare artistico. Di fronte ad uno scenario di 
arte mortifera e afasia culturale, ci vogliamo aprire ora alla meraviglia per le cose del 
reale, materia prima dell’artista, che unisce gli sguardi di chi oggi è, e che nella pro-
pria arte, si richiama a concetti quali partecipazione e dono di Sè, nella logica dello 
scamb-io.

Ritornando al concetto di bellezza, non ci domanderemo in questa sede, se questa sia 
alla fine l’armonia del reale che così efficacemente raggiunge i sentimenti dei sempli-
ci, ma piuttosto quel cosmos – non caos – strutturato secondo un ordine creazionale, 
che dall’orizzonte delle nostre vite particolari possiamo ri-conoscere e nominare, 
compiendo un gesto atto a significare, ripensando la vita. Del resto, non è questo il 
mondo politico? Ovvero, il mondo della molteplicità dei singoli che reciprocamente 
annunciano la loro volontà di appartener-vi e appartener-si? Per chi oggi è, la bellezza 
della vita si riconoscerà nella responsabilità autentica del sentirsi individuo ed essere-
in-comune. Nel mostrarsi, l’artista si es-pone – prende posizione - ad un tempo che 
non è la somma delle storie individuali, ma piuttosto il sentire una storia con-divisa 
– con gli altri, ma divisa dagli altri, dove la preziosa singolarità di ognuno possa ve-
nire valorizzata -.

Nelle tesi kantiane relative alla ragione pratica, l’idea prima è la rappresentazione di 
un me stesso inteso come essere assolutamente libero. Questa rappresentazione del 
soggetto ha carattere cosmogonico, in quanto è appunto da questa libertà dell’uomo, 
dell’artista, che si genera tutto un mondo, la forma in cui il mondo diventa conosci-

4  Pietro Fortuna definisce così l’insensato automatismo dei generi e degli esercizi pseudo-salvifici di molte forme 
di comunicazione dell’arte contemporanea. Si veda in proposito Arte & Politica, Artel fenomeni contemporanei, n. 
1, giugno 1999.
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bile, teatro dell’azione umana.5

Il mondo, dunque, che si genera nella libertà morale dell’artista, non può eludere il 
campo dell’etica, che è “un sistema completo di tutte le idee, e dunque è il campo del 
vero sapere” (F. Rella, 1991). E’ qui che secondo il filosofo Franco Rella, l’idea della 
bellezza torna a ricadere nell’ambito della morale: non come il rapporto tra le parti di 
una cosa in un tutto armonico, come si era predicato a lungo nel Settecento, ma la 
spiegazione, o meglio, la visibilità stessa del mondo.

Platone per primo ha legato la bellezza al Bene e alla Giustizia, idee che strutturano 
la realtà del mondo. Ma platonico non vuole essere l’avvio al nostro discorso, che 
parte da un me stesso che nella libertà a lui – solo - autorizzata, “pone esso stesso 
l’ampiezza del mondo” (F. Rella, 1991): che  si mette in grado di farsi lavorare, ri-
generarsi, ri-creando ex novo questo stesso suo mondo. 

O, come diceva Schlegel, porta il mondo dal nulla del caos alla forma dell’essere. 
Come affermava Kant nelle sue tesi, idee come Moralità, Immortalità, Libertà, Divin-
ità, etc... dell’ambito dell’etica, agiscono sul piano del rapporto dell’uomo con la natu-
ra e con le istituzioni, mettendo a nudo la totale miseria dell’attività umana, che in 
tutta umiltà, nell’evitare ogni configurazione chiusa, è limitato. A proposito di umiltà, 
questa libertà, trova un’immagine appropriata in quel fuoco eracliteo che l’uomo si 
accende nella notte, che emerge visibile nella luce incerta che egli ha, e che gli è pro-
pria. Una luce debole, ma pur sempre luce, che supera sia l’idea di luce abbagliante 
celebrata da Platone, sia il buio, le tenebre, che si estendono prima e al di là della 
filosofia.

Intenderemo la Bellezza in questo senso: luce, seppur debole e limitata, e sale per la 
terra. In quanto passaggio di una vita6   l’essere sale della terra può essere inteso come 
essere quell’altro diverso, quell’impurezza, che sa rendere fertile il terreno.7

L’arte può divenire così pensiero della bellezza, da parte di un esserci che r-esiste nel-
la sua diversità. “Il più alto atto della ragione è un atto estetico” afferma Franco Rella, 
spiegando come una filosofia – un’arte – che non abbia in se questa forza estetica ti-
pica del poeta, non accede alla verità, rimane filosofia scolastica che si limita a clas-
sificare l’esistente.

 

5  Si rimanda alla riflessione di Umberto Eco sulla funzione di un’”arte aperta”, quale metafora epistemologica 
dell’attuale configurazione del reale, in Opera aperta. Forma e indeterminazione nelle poetiche contemporanee, 
Bompiani, Milano, 1962.
6  Sull’arte intesa come testimonianza di una vita en passage, si veda in proposito F. Ferrari in Nudità. Per una 
critica      silenziosa, Lanfranchi Editore, Milano, 1999.
7  Per utilizzare lo splendido linguaggio figurato biblico, si tratta di cogliere l’invito ad essere quel granello di 
senape che il sistema del Potere, in senso lato, non vuole, o teme.
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particolare della finestra di Sania, in Oncoematologia Pediatrica, Modena

Il pensiero che legittima l’azione umana non nasce da un sapere che astrae 
dall’esperienza umana stessa. 

Molte forme d’arte contemporanea, oggi, realizzano un effettivo ritorno alle cose 
stesse, in una procedura metodologica che fa del pathos dell’esperienza del reale una 
conoscenza, l’unica significativa per l’uomo.8Negli ultimi anni, vediamo infatti una 
serie di operazioni artistiche dal carattere fortemente relazionale, dialogico. L’artista 
contemporaneo non solo mette il fruitore in grado di partecipare all’opera, ma ne 
evidenza la responsabilità, in contrapposizione alla comunicazione permanente  a cui 
siano costantemente sottoposti, risultato di un mondo saturo di tutto, di immagini 
come di forme pseudorelazionali, che schiacciano il privato nel pubblico e viceversa, 
ma che, in realtà, lo vede “cancellato dei significati perché esibito nei significati” (F. 
Ferrari, 1999).

Proprio per questo molti artisti, educatori, professionisti impegnati nel sociale o 
nell’ambito medico, da anni, sentono l’esigenza di ristabilire un autentica comunic-
azione, ridisegnando i contorni della propria professione – o vocazione -, mettendosi 
in grado di essere autenticamente con-l’altro, farsi prossimo.

8  Si fa qui riferimento soprattutto alle esperienze artistiche dagli anni Sessanta in poi, e in particolare, agli ultimi 
sviluppi dell’arte degli ultimi due decenni. Si rimanda in particolare all’arte relazionale, teorizzata a metà degli 
anni Novanta da Nicolas Bourriaud: cfr. Estetica relazionale, Milano, Postmediabooks, 2010.
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Il ruolo di artista, dunque, lo vede impegnato in un compito che è molto di più che 
in-formare la materia: nell’atto di plasmare, è egli stesso plasmato. L’arte maieutica era 
quella che oggi chiamiamo ostetricia e che Socrate paragonò alla tecnica relazionale e 
dialettica necessaria ad un buon rapporto pedagogico. La verità e il sapere non ven-
gono consegnati: sia che si parli di allievo – nel caso dell’educatore -, di fruitore – nel 
caso dell’artista -, o di paziente – nel caso del medico -. “Abbiamo a che fare con per-
sone” (P. Freire, 2004),  non con vasi vuoti da riempire. L’arte della maieutikè tèkne, è 
il percorso dialettico del venire alla luce dell’opera che si dis-vela agli occhi dell’artista 
e del fruitore, dell’educando e dell’educatore, dello psicoanalista e del paziente. In ef-
fetti, come giustamente nota il pedagogista Marco Dallari, nel rivolgerci al nostro 
oggetto di conoscenza - la realtà del mondo - se vogliamo farne un’esperienza totale, 
l’approccio olistico e sensibile per eccellenza è essenzialmente quello dello shock es-
tetico, della scoperta, dello stupore.

Così, al pari dell’arte e dell’artista che tras-forma la materia, anche la psicoanalisi è 
una disciplina sì teoretica, ma, soprattutto, empirica e pratica: volta a mettere in atto 
progetti finalizzati a favorire la tras-formazione nei suoi pazienti all’interno di un 
processo il cui senso - e i cui obiettivi – sia reso condivisibile da tutti i partecipanti. 
Il mondo appartiene a quella vita psichica che si compone in una trama di vissuti, e 
non può assolutamente apparirci come oggetto esterno a noi, ma esiste proprio quan-
do viene assunto come vissuto, com-preso dentro di sé. Le storie di vita che l’arte rac-
chiude, e di cui fa dono all’altro – il fruitore - nel momento dell’incontro con l’opera, 
si configura così come fenomenologia, poiché offre la possibilità di mettere in co-
mune un’esperienza, riportandola alla sua dimensione intersoggettiva, trasforman-
dola da esperienza esistenziale e relazionale in vissuto. “Il soggetto estetico non solo 
educa, fenomenologicamente, se stesso, ma contribuisce a educare tutti coloro che 
hanno a che fare con lui, con cui compara esperienze e visioni”(M. Dallari, 2005).

ciò che vede Sania dalla sua finestra in Oncoeamatologia Pediatrica
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L’essere-nel-mondo come esperienza educativa costruttrice di senso

L’essere-nel-mondo di un soggetto è qualitativamente connotato mediante quelle che 
sono delle operazioni di valorizzazione, in quanto “l’atteggiamento positivo o nega-
tivo verso ciò che è altro da sé dipende anche dal valore che egli gli assegna” (P. Ber-
tolini, 1988). Ogni fenomeno artistico diviene educativo quando si caratterizza come 
uno sforzo di costruzione di senso intorno a queste stesse operazioni intenzionate, ciò 
vale non soltanto per l’artista che crea, ma anche per il fruitore chiamato a rispondere 
e a contribuire allo scambio simbolico.
Queste precisazioni sono importanti per la nostra riflessione circa il valore 
dell’esperienza artistica come valido strumento nella relazione d’aiuto, in quanto per 
sua natura tras-formativa, e per le seguenti tre ragioni:

A) In primo luogo, ritengo fondamentale la nozione di Weltanschauung propria di 
ciascuna soggettività. Essa è un’arma di lotta e di r-esistenza importante per l’uomo 
contro ogni forma di oggettivizzazione, dovendoglisi riconoscere una dimensione di 
libertà insita nella sua capacità di agire intenzionale. Inoltre, la visione del mondo è 
una modalità di rapporto interpersonale e, dunque, educativo. Ogni soggetto, essen-
do indeterminato,9 perviene continuamente ad una propria visione del mondo – di se 
stesso, degli altri, di se stesso e degli altri nel mondo etc. – e ciò costituisce una pos-
sibilità per l’artista che intende impostare il suo rapporto in modo non autoritario e 
oggettivante, di cogliere e comprendere quella stessa visione del mondo dei suoi con-
temporanei. Questo è l’unico modo per mettersi in sintonia e in dialogo costruttivo 
con l’altro-da-me e, dunque, per essere insieme con lui.

B) In secondo luogo, ritengo necessario sottolineare il concetto di Potlac, intendendo 
con questo termine il ruolo che è in grado di svolgere l’opera, in quanto oggetto tran-
sizionale.10

Ciò significa prima di tutto assumere-la-realtà-del-mondo e assumere la-realtà-
dell’altro. L’artista non risolve un’altro soggetto nel suo io, al contrario, si dona all’altro 
incontrandolo in un rapporto di autentica comunicazione, incarnandolo. L’opera, 
nella dimensione dello scambio, diviene Potlac.
Conseguentemente, nel caso, far compiere al fruitore – educando, paziente - delle 
esperienze nuove, donargli delle nuove prospettive, che gli suggeriscano un’autonoma 
revisione del suo stesso vissuto, motivandolo cioè verso la costruzione di una diversa 
visione del mondo, dalla quale potrà spontaneamente discendere un diverso com-
portamento – che, sia ben chiaro, non per forza coincidente con quello dell’artista! -. 
E’ attraverso l’arte, questa forma di commercio spirituale alla pari della pratica psico-
terapeutica, che l’artista pare in grado di comprendere il suo simile, senza oggetti-
varlo. L’arte è per sua natura intersoggettiva, capace di entropatia, di com-prendere 
l’altro-da-sé. Anzi, ritengo che proprio nel mondo dell’arte la capacità di simpatizzare 

9  Secondo la visione freiriana, ogni uomo è un essere indeterminato: dove c’è vita c’è incompiutezza. Il soggetto 
deve essere disponibile al cambiamento, per farsi soggetto di questo processo di cambiamento. Cfr. Freire P., 
Pedagogia dell’autonomia, Saperi necessari per la pratica educativa, EGA Editore, Torino, 2004.
10  Si rimanda al concetto di oggetto transizionale, così come è stato teorizzato da Donald Winnicott. Cfr. Gioco e 
realtà, Armando editore, Roma, 1974.
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con l’altro trovi la sua più profonda applicazione. Infatti, come ben sottolinea Piero 
Bertolini: “se giunti ad una corretta comprensione della visione del mondo 
dell’educando, non facessimo nulla per arricchirlo, per fornirgli altre stimolazioni, 
per metterlo a contatto con altri vissuti e altre visioni del mondo, rinunceremmo a 
qualsiasi possibilità di svolgere un’azione educativa”.

C) “Etica ed arte sono ciò che non è nell’ordine dell’io ma del noi, incontro tra scon-
osciuti” (F. Ferrari, 2008). In terzo luogo, è importante tenere conto che dietro ogni 
incontro il nostro piccolo io scompare. Stando nell’anticamera dell’opera, 11la percezi-
one che ora ne abbiamo è quella di Periculum, tipico dell’appuntamento al buio. Il 
fattore rischio è sempre presente nell’esperienza artistica concreta, come in quella 
educativa. L’incontro non è mai un’esperienza sicura e priva di rischi. Al contrario, 
proprio per la sua connotazione relazionale, essa appare piuttosto un’avventura, una 
situazione instabile, ambigua. L’ambiguità rappresenta per il filosofo il livello onto-
logico originario. L’esperienza artistica in quanto esperienza originaria non può che 
possedere questa stessa connotazione, aperta costantemente alla dimensione del pos-
sibile. La stabilità e la sicurezza, infatti, non appartengono alla natura dell’arte che 
non pretende - né ha mai preteso - di chiudersi in una definizione, o di chiudere il 
senso del mondo in formule astratte e definitive.

 L’arte non è insensibile al futuro e al possibile, non è ripetitiva, legata ad un presente 
o ad un passato già tutto dato o consumato, come affermava Verlaine riguardo ad una 
poesia ormai sazia, che si era già nutrita e dissetata di tutto.12

La natura dell’uomo lo costringe in un sempre maggiore individualismo, portandolo 
a rifiutare, spesso, il suo costitutivo relazionismo. L’autoaffermazione esclusiva che 
vede un’indipendenza assoluta dall’altro, porta a quell’incomprensione di cui l’arte 
riporta i frutti acerbi, la sopraffazione, gli urti, le lotte. E non è possibile che sia altri-
menti: l’arte, oggi, in realtà, in un dispotismo democratico che crede nell’Assoluto 
della mancanza degli assoluti, si mette volentieri in una posizione dispotica, negando 
tutto ciò che si mette fuori dal suo credo, portando alla fine ad un rumore  eccessivo 
di voci che vogliono alzarsi per scavalcare l’altro che, alla fine, è come ridurre tutti al 
silenzio.13 In altri casi, ben peggiori, il risultato di questo atteggiamento dispotico 
dell’arte contemporanea, negando l’altro, lo giudica portandolo a non-essere – esclu-
dendolo ad esempio dal circuito dell’Artworld -. 

11  Cfr. Ferrari F. Lo spazio critico, Luca Sossella Editore, Roma, 2004.
12  “[...] O non volervi, o non potervi un po’ morire! / Ah! Tutto è bevuto! Non ridi più, Batillo? / Tutto è bevuto, 
tutto è mangiato! Niente più da dire! / Solo, un poema un po’ fatuo che si getta alle fiamme [...]” cit. Verlaine P., 
Languore, 1883, in Poesie, Rizzoli, Roma, 1986.
13  Su queste riguardo ad un mormorio collettivo che mette, di  fatto, tutti a tacere, sono debitrice del contributo 
del filosofo Federico Ferrari; a tal proposito, rimando a Sub specie aeternitatis, Diabasis, Reggio Emilia, 2008.
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Pensieri stesi ad asciugare al sole; parte del materiale realizzato per il laboratorio Quello che c’è fuori 
dalla mia finestra, Oncoematologia Pediatrica, Modena

Stando a queste tre ragioni, il connubio tra il fenomeno artistico e il discorso psicotera-
peutico è appropriato in quanto entrambi si pongono come obiettivo quello di con-
tribuire alla formazione di un uomo r-esistente alle insidie della nostra società e, 
quindi, caratterizzato dalla libertà – una libertà, come afferma Husserl, condizionata, 
in quanto costruita nella relazione -.

Concordiamo con Freire, che non vi possa essere un reale apprendimento senza una 
trasformazione, favorita dalla dimensione relazionale. L’uomo ha, dapprima, bisogno 
di “educarsi ad essere” (M. Pistoletto) per poi considerare questo essere-con-l’altro, 
come un fatto sociale totale.

Nel manifestarsi della Weltanshauung, l’artista – come lo psicoanalista - si espone al 
Periculum che lo scambio del Potlac si porta dietro.
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L’arte è l’altro. L’opera intesa come Potlac

“Sulla soglia in cui termina il processo di costruzione 
dell’opera e inizia la sua vita mondana, l’autore 

e il pubblico si guardano come amanti di un amore comune, 
l’opera, di cui mai conosceranno il nome”.

(Flavio de Marco)

Materiale illustrativo creato per raccontarmi, durante uno dei laboratori cre-attivi: l’ac-cogliere. 
“Ognuno di noi ha un corpo casa, contenitore di immagini” (M. Klein)

Proprio per questo l’arte, non è mai un gesto impotente, ma può narrarci «solo» di un 
modo di condursi, che è sempre un atto di r-esistenza in questo corpo di gioia, di do-
lore, di vita, di morte. In questo continuo ricollocarsi e riconoscersi sta il valore edu-
cativo dell’arte per lo stesso artista che, in questo modo si autoeduca ad essere. 
L’appello del volto del proximus crea una breccia nella monoliticità del soggetto ego-
centrico, ed è la condizione di possibilità della stessa relazione etica. Il compito etico e 
politico del fruitore è corrispondervi. Entrare, rendersi creta e lasciarsi in-formare.

Eccoci, dunque, sulla soglia, con i piedi per terra, sullo zerbino. Welcome: non è un 
invito a fluttuare nel vuoto cosmico. Ed ecco l’anima scissa dell’uomo uscire fuori in 
tutta la sua doppia natura: ovviamente sociale e, ovviamente, misantropica. L’uomo 
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nella sua tensione ad essere due, nel suo gusto per la prostituzione, ha bisogno di di-
menticare il proprio io nella carne esteriore.

L’uomo ha bisogno d’amare14. L’esposizione dell’altruità dell’artista avviene nel mon-
do comune della sfera pubblica. Hannah Arendt definisce pubblico come un comune 
terreno di incontro, distinto dallo spazio privato, che mette in relazione e separa gli 
uomini nello stesso tempo, e separa da se stessi, in quanto esperienza di espropriazi-
one di sé.15

Come nel rapporto sessuale, l’orgasmo è una piccola morte. Si inaugura ora la dimen-
sione del noi: non più io, - e mio – e tu – e tuo -, ma nostro. Ora siamo una sola carne. 
L’io-sono dell’opera d’arte, o dell’elaborato artistico svolto in un contesto di laborato-
rio, mi ri-guarda – nel senso che mi guarda - stando nudo, di fronte a me.
Ma di che cosa si rendono responsabili l’artista e il fruitore? Se l’identità personale è 
indiscutibilmente legata al rapporto con l’altro uomo, per dirla con Levinas, sono 
sempre io che mi rendo responsabile del prossimo; nessuno può sostituirmi 
nell’adempimento di questo gesto, nell’atto artistico teso verso l’altro. Ciò significa che 
il vultus16 è costituito dalla vocazione etica umana e, quindi, relazionale che ogni sog-
getto intrattiene con il prossimo. L’azione dell’artista è strettamente collegata alla situ-
azione degli altri.

Se l’arte ha luogo unicamente nell’esposizione, quando si mostra perché - come affer-
mava anche l’artista Marcel Duchamp - si costruisce insieme vivendo alla presenza di 
un pubblico, la riflessione sul nostro avere mondo, l’essere mondani – profondamente 
immersi in questo mondo - la dobbiamo fare insieme. In questo senso, e in linea con 
le riflessioni di Balthus  intorno alla pittura,17 l’artista non usurpa il ruolo che spetta a 
Dio di Creatore, ma, piuttosto, si fa un amministratore di una economia degli affetti. 
Veniamo ora a ciò che è in grado di suggellare tale unione tra corpi. Il potlac: pathos 
dell’incontro. “La dimensione estetica è la più intellettuale e spirituale delle relazioni, 
è sempre incontro di corpi, di sensi, di approcci sensibili, il guardare l’altro e il mondo 
con quella distanza curiosa che adottiamo quando ci troviamo di fronte all’opera 
d’arte” (M. Dallari, 2005).

La responsabilità dell’artista all’interno della relazione sta nel donarsi, lasciando un 
segno capace di personalizzare i rapporti: l’opera d’arte. Ciò è paradossale, perché – 
oggi più che mai - è in contrapposizione alla logica del Potere del Mercato che si è 
insinuata nel nostro modo di pensare il mondo e i rapporti. Il Mondo dell’Arte si 
costituisce come sistema, congelando spesso e volentieri l’opera d’arte nella categoria 
dei beni utili o beni rifugio su cui investire. D’altra parte, non penso ci sia da stupirsi 
dal momento che, oggi, in più sfere della vita, si confonde il servizio verso il prossima-
mente distante con rapporti funzionali e strumentali. Marcel Mauss, nel suo Saggio 

14  Cfr. C. Baudelaire, Il mio cuore messo a nudo, tratto da Il pittore della vita moderna, Abscondita, Milano, 2004. 
Per Baudelaire il bisogno d’amore è contagio con l’altro, figurato nella prostituzione, nell’evasione dal proprio io.
15  Arendt H., Vita Activa. La condizione umana, Bompiani, Milano, 1988.
16  Cfr. Petrosino S., Il non segno. La riflessione filosofica sul volto, Ancora edizioni, Milano, 2001.
17  Balthus, Riflessioni di un solitario della pittura, Rosellina Archinto, Milano, 2000.
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sul dono,  riflette su come oggi vi sia una dicotomia geografica nel concepire il dono. 
L’utilitarismo dominante nel pensiero occidentale e nelle scienze sociali, lo ha relega-
to in un dominio etnografico, in ambiti esotici e impedendo quindi una sua ri-con-
testualizzazione nel mondo occidentale, e una sua riattualizzazione nell’epoca con-
temporanea. Stato, mercato, scienza danno vita a quella che Mauss definisce una 
socialità secondaria, ovvero: le relazioni si sviluppano tra funzioni e non tra individui.  
Nelle società primitive e nelle civiltà naturali tutt’oggi esistenti, vi troviamo spunti su 
cui riflettere intorno al concetto di dono. In esse, gli scambi e i contratti sono fenom-
eni sociali totali. Il potlac sancisce un patto tra i vari popoli. Ci sono diverse tipologie 
della relazione donativa: essa può sancire delle collaborazioni per entrare in guerra, 
dei matrimoni, delle alleanze. Il dono non è mai un semplice passaggio di beni, ma 
mette in gioco la totalità degli elementi culturali che caratterizzano una società.  Nelle 
società maori, un oggetto legato alla collettività che dona ha una forza magico-spirit-
uale, e se non viene ricambiato può distruggere chi lo accetta. Dunque, questo dono 
non è un oggetto inerte ma partecipativo: vi è uno spirito che pretende di tornare al 
luogo della sua nascita passando da un individuo all’altro e lasciando qualcosa di sé 
– la propria anima -. E’ un legame di anime, perché la cosa stessa ha un’anima. Ques-
ti doni sono personificati. Vi si instaura un dialogo con essi. L’avarizia interromper-
ebbe il ciclo dei meriti e dei doni che rinasce continuamente. 

Nella fruizione artistica, si tratta dello stesso scambio simbolico circolare - ermeneu-
tico - di doni spirituali e intellettuali. Il senso non è mai dato una volta per tutte ma 
aperto a continue ri-significazioni. Come nota Galimberti, lo sguardo dei primitivi 
era con-fuso, non separando il vero dal falso, il male dal bene, in realtà sapeva cogliere 
la verità delle cose. L’ambi-valenza18 è intesa dal filosofo, come unione armonica tra 
ciò che è prossimità e ciò che è massimamente distante. Nell’ambivalenza le cose ven-
gono ricomposte non secondo visioni dualistiche – distorte – della realtà, ma elabo-
rando tra di esse parentele, rassomiglianze che consentono all’uomo di abitare il suo 
mondo attraverso le sue metafore. Al contrario, oggi viviamo nella poli-valenza, in un 
relativismo che vede verità disseminate un po’ ovunque, alienandoci e deresponsabi-
lizzandoci.

Nell’ambivalenza in cui l’opera d’arte può generarsi, la circolazione di simboli, di Wel-
tanschauung, impedisce la formazione di beni utili. L’opera d’arte se intesa come bene 
utile di scambio, diverrebbe un corpus che non parla più di sé, della vita che rac-
chiude. Non si esporrebbe più nella sua nudità, ma sarebbe ri-vestita di quell’abito che 
è il significante supremo che la segna, in un linguaggio non più espressivo ma indica-
tivo.19

In sintesi, ciò che possiamo cogliere da queste riflessioni, è che il potlac ha una sua 
forza, una sua virtù cre-attiva. L’arte intesa come potlac, circolo, rap-presenta 
un’individualità singolare – come si è appena accennato, gli oggetti donati si con-

18  Cfr, U. Galimberti, L’ambivalenza del corpo, in Il corpo, Feltrinelli, Milano, 1983.

19  U. Galimberti affronta la tematica del corpo, e di come questo sia stato in-vestito di una serie di significanti 
supremi, ad es.: corpo da sanare per la Medicina, corpo da redimere per la Chiesa, forza lavoro da impiegare per lo 
Stato, etc. Cfr. Il corpo, op. cit.
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fondevano con gli spiriti, i loro veri possessori -, capace di attivare un comune sentire 
e una credenza collettiva. Mette in campo energie comuni e in questo vi è una forte 
valenza sociale e pedagogica: attiva un desiderio, quello di realizzare obbiettivi co-
muni. La dimensione artistica, nel suo generare legami educa alla differenza, alla con-
divisione.

Le note pile e accumulazioni di caramelle e stampe dell’artista cubano Félix González-
Torres, sono, in questo senso, dei veri e propri terreni di incontro marginali – poiché 
le opere a cui si sta facendo riferimento, non sono sulla parete, ma distese sul pavi-
mento  – che invitano i fruitori a con-dividere, prelevare, assimilare l’opera stessa, 
distruggendola. Il tappeto di caramelle dell’opera Untitled (Portrait of Ross in L.A) del 
1991, sono Ross, il compagno di Torres morto di AIDS in quello stesso anno. Il muc-
chio di caramelle di Torres ha, infatti, lo stesso peso del compagno: metterlo in mostra 
significa esorcizzare la paura, fare i conti con il dolore e con la morte. Torres pone lo 
spettatore di fronte ad una condizione nuova: egli è parte essenziale dell’opera, ne è 
co-responsabile, dal momento che può decidere di farne ciò che vuole - assimilare il 
contenuto, scartarlo, o, semplicemente, rac-coglierlo da terra. Il gesto che offre Torres 
è significativo: nutre, produce energia – letteralmente, in termini di kcal -, dona uno 
spazio esistenziale da vivere insieme, che significa includere l’altro anche nelle sue 
paure. “L’opera in questo senso, è il contrario del termine definito dalla percezione 
estetica classica, che si esercita sugli oggetti finiti, su totalità chiuse” (N. Bourriaud, 
2010).

L’idea dell’alterità  è, dunque, fondamentale nell’opera d’arte, in quanto, questa è in-
carnazione dell’altro. Per questo motivo - e poiché il corpus si può solo sentire - anche 
il sentimento dell’altro  vive nell’ambivalenza di differenti situazioni contestuali, dif-
ferenti modi di pre-disporsi da parte dell’artista e del fruitore, differenti modi di ri-
velarsi. Dunque si può dire che l’artista vive attraverso l’opera le stesse problematiche 
delle relazioni. L’altro inteso come potenziale amico  – coprotagonista di un incontro 
– dunque il fruitore e l’artista sono l’uno di fronte all’altro fiduciosi e disponibili alla 
relazione. L’altro è oggetto d’attrazione, di curiosità, di amore. L’altro di cui si avverte 
la mancanza e delle cui qualità assenti si cerca di ri-appropriarsi. L’altro inteso come 
estraneo che non si può e non si vuole conoscere, l’incarnazione del nemico da cui 
guardarsi, poiché attenta all’equilibrio della propria soggettività. In ultimo, l’altro può 
essere l’estraneo che non si può conoscere. Si intravede, ma rimane nel mistero. Non 
vi è nessun incontro autentico o scambio significativo. E’ appunto alla luce di queste 
vite indeterminate che si fanno potenziale soggetto disponibile al cambiamento o 
meno – in una visione che problematizza il futuro -, che l’arte può e deve costituirsi 
come potlac: per sancire un patto, farsi gesto solidale, oppure, una presa di distanza, 
gesto di rottura.20

L’arte si porta dietro sempre una scelta, tra il trattenere insieme o lo sciogliere. Scelta 
quotidiana, al pari dell’amore. Che non è l’innamoramento: la cotta che subito ti tra-
volge, incapace di trasformarsi nel complesso processo che dà luogo a un nuovo pro-

20  L’artista Claudio Parmiggiani non a caso afferma che “l’arte è sempre un gesto estremo, come un pugno nello 
stomaco”, dunque non per forza beneducato.

INformazione - 36/2018 Estetica - L. Forghieri



808080

getto di vita. L’emozione estetica dell’arte non è fatta di farfalle “che cambiano colore 
e misura”21 nello stomaco, per poi volare via furibonde. Il desiderio, secondo lo psico-
analista Jacques Lacan, è sempre desiderio dell’altro.

Come giustamente nota Marco Dallari, “se dalla più irriducibile delle differenze, 
quella sessuale, è capace di generarsi e per-durare la coppia, sempre pronta a ri-gen-
erarsi nell’orizzonte del desiderio e della bellezza [...], forse è proprio dall’Aisthesis che 
può diffondersi un modo di pensare, rappresentare e comprendere l’alterità” (M. Da-
lari, 2005).

Il desiderio dell’altro che spinge a presentarsi all’appuntamento con l’opera – o il fare 
artistico in senso lato - genera la coppia “e parte proprio dal progetto-desiderio del 
cambiamento di sé” (M. Dallari, 2005), in un progetto di rigenerazione estetica ap-
erto e capace di perdurare. 

Tagliare non per distruggere, ma per dare nuova forma alle cose, materiale illustrativo creato per 
raccontare la trasformazione a cui costringe la sofferenza. 

Il desiderio dell’altro educa allo sguardo, alla rappresentazione di nuove Weltanschau-
ung e all’auto-rappresentazione.

Il proximus che si incarna nell’opera ci ri-guarda, infatti, con una intensità che nes-

21  Parafrasando le parole di Alda Merini, nella poesia Piccola ape furibonda.
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suna vicinanza potrebbe raggiungere. Il termine proximus, anche quando designa lo 
straniero, lo concepisce come legato a noi. Incarna l’alleato, il compagno, l’ospite. Il 
timbro del mandatum evangelico dunque, vive nella dimensione dell’incontro con 
l’altro-da-me connotato dalla reciproca fiducia e garantito da quel potlac che diviene 
patto annunciatore di novità. Infatti, “già il fatto di accostare immediatamente l’amore 
per il Signore a quello del prossimo costituirebbe la vera novitas”( M. Cacciari, 2011). 
Dio stesso si mostra proximus, Colui che si vuole incontrare faccia a faccia. Così come 
accade a Giacobbe dopo aver lottato corpo a corpo tutta la notte con l’angelo del Si-
gnore. Da questo incontro-scontro, Giacobbe ne esce tras-formato - storpio all’altezza 
dell’anca -. La sua vita, ora, si può aprire a nuovi orizzonti. Pietro Bolognesi,22  in uno 
studio riguardante questo episodio biblico della Genesi, parla di una vita rinnovata 
totalmente da quest’incontro, aperta a nuovi legami, nuove Weltanschauung.Una riv-
oluzione nella visione, verso l’alterità in generale, è ciò a cui ci chiama anche l’arte, 
nello spazio dell’incontro. Giacobbe, dopo aver incontrato faccia a faccia Dio, averci 
lottato, ed esserne uscito zoppo, vive una con-versione, un’inversione di marcia in 
ogni sfera della vita: nei rapporti con l’altro – con il fratello Esaù -, con la natura – il 
suo gregge – e con se stesso. “Quando si vive questa pratica in maniera autentica, si 
vive un’esperienza totale: pedagogica, politica, ideologica, estetica ed etica” (P. Freire, 
2004).

Dal momento che è stato anche detto “amate i vostri nemici e chi vi perseguita”,23  
proximus vive anche gli altri due differenti modi di predisporsi all’altro. Il nemico e lo 
straniero che non si possono conoscere. Nell’inimicus non si può sperare nel patto, in 
una reciproca com-prensione. L’opera si tende, comunque, verso ciò che è hostis, os-
tile.

Il nostro proximus indica anche ciò che ci rimane massimamente distante e si dichi-
ara apertamente inimicus. Così come lontano ci rimane lo straniero, chi è altro per 
tradizioni, costumi, interessi, etc. In questo caso proximus è l’agire di chiunque si ad-
prossima, ci si fa prossimamente vicino, da dovunque egli venga o vada, eppure, ci 
rimane altro, insondabile. La distanza in questo caso non viene mai meno, e l’altro 
non è colui che mi diverrà simile. L’esempio che riporta Massimo Cacciari del sa-
maritano, che si fa prossimo e se ne riparte per la sua strada, è in questo senso appro-
priato. In questo caso, il corpus nudo in cui ci imbattiamo nel nostro cammino, è un 
corpo che ci turba perché martoriato. In ogni caso, il samaritano è colui che si ferma 
e lo rac-coglie. Lo affida alle cure di altri, per poi rimettersi sulla sua strada. Tutte 
queste tre tipologie di incontri, non esisterebbero senza la risposta che il fruitore è 
reso capace di dare, attraverso l’opera d’arte. 

Il fruitore è il responsabile di quella nudità di cui si è reso vicino, simile – l’artista gli 
si presenta in tutta la sua nudità -.  Il fruitore è il responsabile di quella nudità offesa 
e calpestata lungo la strada. L’artista nella sua identità esiste in forza di tale incontro. 

22  Pietro Bolognesi – Bologna, 1946 – attualmente vive a Padova dove è docente di teologia sistematica presso 
l’istituto di Formazione Evangelica e Documentazione – I.F.E.D. -, e Fellow all’Istitute of Reformed Baptist 
Studies presso il Westminster Theological Seminary della California e membro del FEET e del WEA.
23  Cfr. Matteo 5:43,44.
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La cosa importante da sottolineare è che questi incontri con l’opera d’arte, non hanno 
come fine il predisporre patti o amicizie. Come accennavamo, il fruitore non deve 
uscirne con una visione identica a quella dell’artista, alla pari di un vaso vuoto da 
riempire. Ma, come spiega Cacciari, l’incontro con l’altro - attraverso l’opera d’arte - 
“è necessario a disegnare entrambe le persone nel loro confine, secondo quella soglia 
lungo la quale essa tocca l’altro, senza penetrarlo né assimilarlo” (M. Cacciari, 2011). 
Così Dio, ora, lascia liberi di essere se stessi sia Mosé dopo avergli parlato, che Giaco-
bbe dopo averci lottato e Lazzaro dopo averlo risorto. Mosé si incamminò verso una 
nuova terra. Giacobbe ebbe un nuovo nome. Lazzaro una nuova nascita. Tutti una 
nuova vita. È necessario, quindi, uno sguardo rinnovato sul mondo. 

La nostra partecipazione al mondo non avviene nell’isolamento, fuori dalla tensione 
tra ciò che eredito geneticamente come persona, e ciò che eredito socialmente e cul-
turalmente. Non è possibile stare-nel-mondo senza fare storia, cultura, senza essere 
plasmati dall’altro. L’atteggiamento per non adattarsi al mondo, ma inserirsi in esso, 
con quella mondanità che è un essere-fedele-al-mondo di cui parla anche Bonhoeffer, 
è quello di chi lotta, e non si abbandona in una resa. L’artista, come lo psicoterapeuta, 
sono chiamati ad impegnarsi nel costruire un luogo di incontro dove non si imponga 
in maniera autoritaria, e nemmeno permissiva. Per l’artista, dunque, scommettere 
sulla libertà di cui parla il pedagogista brasiliano Paulo Freire, significa impegnarsi a 
porre sfide. Sfidare ad attraversare quella soglia che l’opera, nella sua apertura, ci in-
vita a fare per toccare l’altro.

Incontrare è ac-cogliere l’altro, materiale illustrativo utilizzato in uno dei laboratori cre-attivi
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Testimonianza di un laboratorio: Quello che c’è fuori dalla mia finestra

“Guido, vorrei che tu e Lapo ed io 
fossimo presi per incantamento” 

(Dante Alighieri)

Lo sguardo di Sania, Oncoematologia Pediatrica, Modena

Il progetto qui presentato è stato attivato nell’estate 2012; il personale medico, in ac-
cordo con la psicologica Camilla Migliozzi - con cui si è vista la collaborazione - 
verificandone la validità e apprezzandone l’idea, ne ha richiesto il suo prolungamento 
nel tempo. Il progetto ha visto un intervento artistico, inquadrato nella logica del 
laboratorio, istituito all’interno del reparto di Oncoematologia Pediatrica del Poli-
clinico di Modena, per la durata di circa due mesi. L’allestimento di un condominio di 
finestre all’interno del reparto, ha attivato nuove dinamiche relazionali, rafforzato 
l’integrazione, e, con esso, il senso di comunità. Occorre, infatti, prendere coscienza 
del fatto che viviamo navigando tra arcipelaghi di storie, e “solo imparando le regole 
della loro narrazione – il che significa frequentarle, ascoltarle, leggerle, crearle e rac-
contarle a nostra volta – apprendiamo a rap-presentarci e a scambiarci le rappresen-
tazioni di questo mondo, e di noi all’interno di esso” (M. Dallari, 2005).  Il filosofo 
Franco Rella, in questo senso, ci invita a pensare per trame, facendo entrare un fram-
mento, un grumo dentro una sequenza, dentro una storia che prosegue fino alla sua 
fine. L’immagine dell’identità personale, che emerge nello spazio di questi laboratori, 
è, dunque, un’identità narrata e ciò che costituisce l’unità e la con-divisibilità 
dell’identità personale di un individuo, è il suo sé narratore.

L’ambito nel quale è stato realizzato il progetto Quello che c’è fuori dalla mia finestra, 
è quello della struttura ospedaliera, nella realtà delle sue più lunghe degenze e dei casi 
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marginali di isolamento forzato. Esso si è rivolto, infatti, ai bambini affetti da patolo-
gie croniche o prognosi severe, tenendo conto di protocolli terapeutici in cui sono 
stati accolti aspetti sia medici, sia psicologici, come sociali. Spesso e volentieri, l’uso 
dell’attività artistica, in questi contesti, assume il carattere dell’arte-terapia, piuttosto 
che di un’arte ricreativa. Questo tipo di interventi sono sicuramente utili, ma solo ai 
fini di ridurre l’ansia, attraverso attività volte a far svagare il paziente, non educarlo ad 
essere, attraverso un laboratorio dello stupore e del pensare. Questo progetto è stato 
pensato su misura per il reparto di Modena, accolto e incoraggiato dai medici Gio-
vanni Palazzi, Monica Cellini e Carmen Canu e visionato, seguito e supportato dalla 
psicologa Camilla Migliozzi. Progettato, inizialmente, come attività di gruppo, è stato 
poi svolto individualmente con i bambini per via delle terapie a cui sono sottoposti e 
alle problematiche che è normale riscontrare nel corso delle cure. E’ da incoraggia-
rne, comunque, l’applicazione nell’ambito del lavoro di gruppo che, in una realtà os-
pedaliera di questo tipo, può essere molto utile nella misura in cui i pazienti possono 
accettare la propria malattia e curarsi in modo consapevole.

Nella creazione di un’immagine o di un oggetto, prima interni, in seguito mostrati e, 
dunque, condivisi, questo progetto ha visto la dimensione del Potlac; sottoponendo-
mi allo sguardo dell’altro mi metto in gioco e instauro una relazione di scambio. In 
molti gruppi sociali il momento del dono obbedisce a motivazioni di condivisione 
sociale, che cementano i rapporti tra gli individui e affermano l’identità di un gruppo. 
L’occasione del dono è un momento in cui il gruppo può trovare un punto di incon-
tro, stabilendo parametri di socializzazione fondamentali per formare una comunità 
compatta. Alla base di questo progetto, è stato trovato di grande utilità confrontarsi 
con il pensiero di Donald Winnicott, e le teorie riguardo all’oggetto transizionale, con 
cui è stata intesa la pratica del disegno, in grado cioè di mediare tra la realtà esterna e 
quella interna, luogo di incontro che anche l’opera d’arte sa generare. L’importanza 
dell’utilizzo del proprio potenziale creativo da parte della persona, risiede, infatti, 
nell’imparare ad accoglierlo e a valorizzarlo. Il momento dinamico della produzione 
vede due soggettività che si incontrano: artista-paziente mediante il disegno/elaborato 
espressivo. Partendo dalla metafora per eccellenza dell’ Io che trova la sua figura nel-
la Casa, la finestra si è posta come elemento di apertura o chiusura al mondo. 

Il progetto ha ruotato attorno alla tematica della finestra, intesa come punto di vista 
su ciò che ci circonda e su noi stessi, creando relazioni con l’alterità – ciò che sta fuori-
da-noi -, e di raccontarci in quella trama che costituisce la storia del sé-casa.
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Abitarsi. Planimetrie cucite addosso, materiale illustrativo utilizzato in un laboratorio cre-attivo

I bambini sono stati incoraggiati a creare la propria finestra: una sorta di spazio esist-
enziale meditativo, una presentazione di sé agli altri, in grado di costituire un mo-
mento di simbolizzazione degli eventi e delle relazioni. La finestra può essere chiusa, 
aperta, felice, può filtrare la luce o al contrario accoglierne molta, piange con la piog-
gia, può mostrare una realtà appannata. Inoltre, essa può fornire molte indicazioni su 
chi la abita. La finestra costituisce sia la nostra apertura sul mondo -  Weltanshauung 
-. Del resto, il quadro di ogni artista corrisponde alla sua finestra sul mondo, un modo 
per decodificarlo, raccontarlo e raccontarsi. Si è andata a creare così una comunità, 
seppur temporanea, poiché capace di camminare e abitare insieme lo spazio del 
reparto, ora percepito, attraverso le finestre realizzate e installate nel corridoio, come 
uno stesso condominio, “trasformando il proprio transito in dimora” (S. Natoli, 
2005).
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Una delle finestre e un disegno realizzati all’interno del laboratorio Quello che c’è fuori dalla mia 
finestra

Abitare e possedere un luogo è un sentimento dato attraverso le tracce che il bambino 
può lasciare nel reparto, modificandone e incidendone lo spazio, facendolo maggior-
mente proprio. Inoltre, queste tracce saranno come impronte che conserveranno la 
sua corporeità anche quando questa è altrove, l’esperienza di un bambino guarito, 
costituendo così un elemento di accoglienza verso chi verrà dopo. Finestre su situ-
azioni in evoluzione, in un dinamico modificarsi e ri-crearsi. Anche il personale med-
ico, la famiglia del bambino e le maestre dell’ospedale, cono stati coinvolti in questo 
progetto collettivo.

La finestra, per il personale medico, è stata utile per quanto concerne l’impostare il 
proprio approccio verso un particolare paziente, nel gestire le alterazioni comporta-
mentali - dovute all’isolamento, al rifiuto, alla tristezza - frequenti nella realtà difficile 
di questa patologia. La finestra, in questo senso, è un mezzo per gridare sottovoce se 
non si ha voglia di dire come si sta. Diviene un mezzo in cui ti riconosci e sei ricon-
osciuto, accolto, dall’altro-dottore.

Le finestre dei bambini, in ospedale, sono state proprio come tutte le altre finestre 
fuori dall’ospedale! Ne sono stati mantenuti gli usi quotidiani, come affacciarsi sul 
davanzale e appendere i propri pensieri ad asciugare - metabolizzare gli eventi, le 
emozioni - al sole. Alla finestra si aspetta qualcuno e si ascoltano conversazioni: le 
finestre dei bambini disposte in fila coi loro pensieri e disegni si sono rivelate proprio 
come conversazioni da condominio.

Dalla propria finestra dell’ospedale, ognuno di noi vede pochissimo del mondo. Inol-
tre, questa esperienza di malattia vede l’isolamento come parte importante per 
preservare il bambino, riducendo i contatti con l’esterno; quindi forse è più facile 
parlare di cosa non vedo dalla mia finestra. Quello che vedo dalla mia finestra è stata 
una raccolta di disegni, parole e pensieri che han parlato costantemente di se stessi, 
d’altro o dell’altro, che hanno raccontato tutto quello che era intorno ai bambini, ma 
che magari non si lascia afferrare, che pare marginale e invece è lì, sotto i nostri occhi! 
Alle volte è risultato anche un catalogo di situazioni impossibili, comiche, surreali, 
raccontate dall’ironia.
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Un letto di ospedale che si trasforma in razzo, e scappa dalla finestra, illustrazione creata nel laborato-
rio  Quello che vedo dalla mia finestra

Obiettivi principali del progetto
“L’arte non è una cosa 

bensì un atto” 
(Jean-Paul Sartre)

Ho avuto modo di trascorrere diversi mesi presso il reparto di Oncoematologia Pedi-
atrica di Modena, conoscere l’equipe del personale medico e la figura dello psicologo, 
oltre che varie coppie di genitori e svariati pazienti. Questo mi ha portato a fare una 
riflessione sul modo di vivere l’ospedalizzazione e, in particolare, su come affrontare 
la condizione di isolamento da quella che è la realtà esterna, la casa, le relazioni. La 
scelta dell’uso del disegno è il risultato di una ricerca e di una operatività che trova la 
sua ispirazione esattamente in un contesto di questo tipo, che lo vede come stru-
mento di comunicazione e relazione con l’altro, ciò che mi dà la capacità di dichiara-
re ed affermare la mia presenza e identità. Esso è un’impronta, una traccia: il mio es-
serCi e la mia distanza. Un tentativo di mantenere vivo il ricordo di una corporalità, 
ora, messa a dura prova.

L’impronta e la traccia di un disegno, rappresentano la volontà di conservare la mia 
presenza anche quando la mia corporalità è altrove. E’ molto facile che il disegno 
veda spesso un altro disponibile a raccogliere la non verbalità, per dichiarare con gli 
stessi strumenti l’accettazione e la conferma di quella presenza e quella identità. Con 
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il supporto della psicologa Migliozzi, già impegnata con i singoli bambini del reparto 
oncologico in colloqui individuali, si è discusso in merito a quelli che potevano essere 
alcuni punti su cui lavorare, per realizzare un’area di creatività in grado di favorire il 
ben-essere dei pazienti e, allo stesso tempo, costituire un sistema efficace di espres-
sione e comunicazione tra questi, il loro mondo interiore e l’ambiente che li circon-
dava. Nel fare ciò, si è dovuto tener conto della compresenza di differenti fasce di età 
all’interno del reparto pediatrico. 

Una delle caratteristiche di questo tipo di incontri, generalmente, è l’attivazione che 
provoca nella persona. Nel momento in cui i partecipanti entrano in contatto con i 
materiali artistici si può osservare un loro diventare attivi e protagonisti di quanto 
avviene. Non è necessario dare temi precisi, ma delle suggestioni e il partecipante 
esprime contenuti personali con il dipingere e il disegnare secondo le proprie possi-
bilità. In genere, si osserva che già nelle prime sedute capita qualcosa di molto impor-
tante: il partecipante si trova di fronte a un’elaborato che ha realizzato da solo; questo 
primo risultato è un successo perché rafforza il senso di identità e aumenta l’autostima. 
È in questo momento che egli può vedersi rispecchiato nelle parole e nell’atteggiamento 
dell’artista operatore, che accoglie in modo incondizionato il suo lavoro. Egli può 
dire: “Io! Io ho fatto questo”. E con questa affermazione si attua un riconoscimento di 
sé e della propria presenza in grado di lasciare una traccia. 

Un momento di soddisfazione per il lavoro creato, durante il laboratorio Quello che vedo dalla mia 
finestra
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Ma questo deve avvenire in una atmosfera di gioco e scoperta, senza imposizioni o 
aspettative improprie. Il gioco e la creatività24  possono avere una valenza sia preven-
tiva che protettiva in un contesto del genere. Aiuteranno il bambino e il genitore a 
familiarizzare con gli oggetti e le situazioni ospedaliere, potenzialmente inquietanti, 
permettendo al bambino di conoscere meglio questo ambiente, magari utilizzando 
anche gli stessi oggetti d’uso medico.

Guardando la realtà ospedaliera, spesso spersonalizzante e gerarchica - medico – 
genitore – paziente - ci siamo poste, con la psicologa, tre possibili obiettivi, consid-
erando anche i maggiori stress che vive un bambino ospedalizzato, quali le procedure 
ospedaliere, lo scarso dialogo, la scarsa familiarità con l’ambiente e tutti quei camici 
bianchi:

Favorire lo scambio con l’altro.
 Spesso il bambino ospedalizzato, accompagnato nel corso della terapia da uno dei 
due genitori che rimane con lui nel corso delle cure, tende a vivere in maniera indi-
viduale e nella solitudine la sua permanenza in reparto. Le camere sono fornite di 
televisori, computer con giochi, internet e le maestre si occupano di alleggerire la 
degenza con attività di vario tipo. Questo, però, non sempre porta a incoraggiare i 
bambini a uscire da queste stanze per trovare fuori altre persone che vivono anche 
loro l’esperienza della malattia. Ovviamente, spesso, si è costretti a letto, e ciò può 
divenire, se costante, una realtà che annichilisce. Nel corridoio le madri spesso ritag-
liano spazi di condivisione, momenti per loro in cui possono ritrovare il confronto, 
che invece aiuta, arricchisce e ti fa sentire meno solo in questa esperienza. La realtà 
madre bambino spesso si chiude in se stessa, a causa di mancati rapporti con l’esterno 
che costituiscono traumi per la separazione con ciò che sta fuori. Una corda a tre capi 
rimane più resistente di una corda a due capi. Favorire, dunque, la socializzazione e 
la cooperazione tra coetanei e non, favorire uno spazio che consenta la familiariz-
zazione con l’adulto e con l’ambiente ed il contesto, per soddisfare anche delle reali 
esigenze relazionali, mi pare un aspetto importante e significativo. Conoscere l’altro 
rende più partecipi nei possibili rapporti che si possono creare, consentendo una 
maggior accoglienza in quel luogo che del resto diviene una seconda casa nel periodo 
di terapia. Nel piccolo gruppo i bambini hanno l’opportunità di vivere una relazione 
fra pari in cui si instaura una simmetria di competenze che favorisce uno spirito co-
operativo e partecipativo.

Eliminare le gerarchie. 
La figura del medico risulta a volte lontana e distante, non perché in effetti egli lo sia, 
ma in quanto il suo ruolo spesso non viene percepito per ciò che realmente è nella sua 
definizione, cioè quello di un individuo competente rispetto alla problematica in atto, 
a cui si accorda fiducia in modo spontaneo, per realizzare qualcosa che abbraccia 
scopi comuni. Favorire, dunque, l’empatia.

Creare uno spazio in grado di alimentare la creatività e con essa il senso di appart-

24  Per maggiori approfondimenti su queste tematiche, si veda D. Winnicott, Gioco e realtà, Armando editore, 
Roma, 2005.
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enenza, che porti autostima, affermazione di sé e autonomia. L’esperienza artistica dà 
luogo all’incontro, importante in quello che sarà un contesto vissuto come una sec-
onda casa - viste le lunghe degenze -. Seconda casa: questo termine è stato preso come 
chiave di tutto il lavoro, poiché ogni spazio veramente abitato contiene la nozione di 
casa, e abitare vuol dire sentirsi a casa, così come afferma Winnicott. Uno degli ef-
fetti benefici della casa è che essa fornisce riparo, e funge da contenitore ai nostri 
pensieri, forma e plasma la nostra identità. Il rannicchiarsi appartiene alla fenomeno-
logia dell’abitare. Anita Presterà, parlando in questi termini, sostiene che “chi ha 
saputo rannicchiarsi sa abitare intensamente qualsiasi casa”.  La casa tiene l’infanzia 
tra le sue braccia, in uno spazio intimo e ristretto dai valori semplici, che un bambino 
ospedalizzato non può raccontare, ma può solamente evocare. Possiamo evocare, in-
fatti, tutte le emozioni legate ai momenti in casa, quell’elemento che integra e mette 
insieme i pensieri e gli affetti. Per un bambino e per gli adulti che abitano l’ospedale, 
è necessario costruire le condizioni dell’abitare.

Pensiamo solo a due tipologie di casa molto significative: il nido, casa costruita dal 
corpo per il corpo, infatti è il petto dell’uccello che ammorbidisce comprimendo tut-
ti i materiali per dar forma al suo spazio. Quest’ultimo diviene il primo strato esterno 
epidermico, di una pelle nuda. Così, anche la casa indiana, come struttura, è rotonda: 
non vi sono ombre in una stanza rotonda, né angoli dove nascondersi, per non avere 
un posto dove nascondersi, né uno da cui scappare. 

E’ curioso notare come il nido sia sospeso tra terra e cielo - filo tra la vita e la morte 
-, quindi abitarci richiede un atto di grande fiducia. Un po’ come l’ospedale, che rich-
iede al genitore nei confronti del bambino lo stesso impegno, la stessa grande fiducia 
e la presenza. Per entrambi bisogna creare le condizioni dello star bene. Questo si può 
fare in svariati modi, creando angoli, spazi di cui riappropriarsi trasformandoli con il 
proprio intervento, le proprie tracce. Bachelard osserva come un bambino sia felice 
quando possiede realmente, quando ha potuto possedere la sua solitudine. Non 
servono tante cose o tanti oggetti in un ambiente.25

Dai bambini stessi si potrà scovare e apprendere una miniera inesplorata di idee e 
bisogni, faranno capire loro stessi cosa sanno della casa, a cosa serve e perché, e come 
riproporla individualmente. L’ospedale rappresenta un luogo estraneo, spesso luogo 
di dolore - non solo fisico -. 

Sicuramente la degenza ospedaliera non potrà mai paragonarsi ad una casa, ma si 
può lavorare per far sì che essa lo diventi temporaneamente, accogliendo il bambino.

25  Per un maggior approfondimento riguardo al tema della casa, del nido e della grotta secondo Bachelard, vedi 
La terra e il riposo, Red, Como, 1946; Bachelard G., La terra e le forze, le immagini della volontà, Red, Como, 
1948; Bachelard G., La poetica dello spazio, Dedalo, Bari 1984.
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La psicologa Camilla Migliozzi sbuca da dietro una torre del castello di carta, realizzato da Belal

Materiali utilizzati
Principalmente carta, nelle sue varie tipologie. Materiale di cartoleria, colori vari che 
non sporchino eccessivamente - la scelta di utilizzare principalmente la carta, è stata 
dettata anche da necessarie esigenze di igiene e pulizia in un contesto come quello 
ospedaliero -.
E’ importante re-inventare e trasformare anche il materiale che caratterizza il con-
testo che ospita il laboratorio: in questo il contesto di cura per eccellenza, l’ospedale.

Una delle cuffie utilizzate per 
accedere nelle stanze sterili del 
reparto di Oncoematologia, 
non riesce a trattenere il 
turbinio di farfalle-pensieri...ma 
per fortuna è bucherellata, e 
posso lasciarle volare via dalla 
testa!!!
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Metodologia
Esperienziale, con l’utilizzo in particolare del disegno; diversi spunti sono stai presi 
dalla metodologia utilizzata nei laboratori di Marco Dallari, che vede l’opera d’arte – 
in particolare quella contemporanea – come pretesto, e non come testo da spiegare o 
decodificare. Molto importante è anche la tecnica dell’osservazione partecipe, 
all’interno di ogni autentico processo educativo, in quanto permette di capire ciò che 
l’altro-da-me vuole comunicare attraverso l’attività espressiva e se l’intervento 
dell’artista è stato compreso. Inoltre, mediante l’osservazione, l’operatore può capire 
quale materiale mettere a disposizione in base agli interessi della persona a cui si dis-
pone al dialogo, costituendo un valido canale di comunicazione. La capacità di os-
servazione dell’operatore artistico, è il presupposto per l’attivazione da parte dell’altro 
da sé, di una corrispondente capacità riflessiva: l’altro impara ad osservare se stesso e la 
sua relazione con l’artista-educatore, inoltre, è un momento di formazione anche per 
quest’ultimo.

Modalità di svolgimento 
Presentazione del progetto e dell’operatore stesso, tramite il racconto di una storia e 
la simbolizzazione attraverso la parola e il disegno, utilizzando il materiale illustra-
tivo appositamente creato.26 
Costruzione della propria finestra, dello spazio individuale e gruppale, perché in 
seguito verranno appese insieme.
Verbalizzazione finale. Analisi delle dinamiche di gruppo.

Obiettivi specifici
Favorire lo scambio con l’altro
Eliminare gerarchie
Favorire lo sviluppo di un ambiente creativo che possa divenire concretamente abi-
tato e accogliente. Esplorare i modi e le forme che ciascun bambino mette in gioco in 
relazione a sé e agli altri.

Obiettivi raggiunti
Legame operatore-paziente: si è riuscito a stabilire legami affettivi con i bambini in-
contrati, che si sono dimostrati entusiasti nel partecipare. Si sono soddisfatte le loro 
richieste, intensificando, quando necessario, la frequenza degli incontri. Creare un 
momento di lavoro condiviso ha determinato affiatamento, spirito di squadra e pic-
cole conquiste comuni - come lo è stato riuscire a sconfiggere il Drago Mandarino con 
Devin, o innalzare le mura del castello di Belal -.

Legame bambino-bambino: anche se il gruppo non si è creato fisicamente, essendo 
stati tutti incontri individuali, la consapevolezza da parte dei singoli bambini di 
creare oggetti ed immagini a scopo di condividerli con gli altri, nella dimensione del 
dono, li ha spronati a realizzare svariati elaborati e ad interessarsi spesso di quello che 
stavano realizzando gli altri pazienti. In particolare, Sania ha spesso dimostrato curi-
osità verso il lavoro degli altri bambini chiedendo spesso, di portare i suoi elaborati ai 

26  In tutti i laboratori cre-attivi fin qui progettati, la storia e il materiale illustrativo, sono progettati e realizzati da 
me.
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bambini delle stanze a fianco. Si è creata così, attraverso i suoi disegni, anche una 
catena in grado di rompere i confini da una degenza all’altra.

Comprensione del messaggio: i bambini hanno compreso il messaggio della storia, che 
ha visto il disegno come punto di vista sul mondo, spazio di incontro e di auto-rifles-
sione. La finestra è stata com-presa nella metafora della Weltanshauung, e come ap-
ertura sulla realtà circostante. Sania ha colto la finestra come occasione per mostrarsi 
agli altri, dunque farsi conoscere. Devin ha elaborato una finestra interna, affacciata 
dentro di sé, in cui si è potuto osservare. Belal ha creato una finestra su altre realtà 
possibili, ed è stato motivato a lavorare su un futuro tutto da progettare perché questo 
si realizzi.

Creare uno spazio in grado di alimentare la creatività e con essa il senso di appart-
enenza: la stanza di degenza è diventata officina di idee, colorandosi grazie al diverso 
materiale messo a disposizione dei bambini. Sania, Belal e Devin hanno trovato tre 
diversi modi di esprimersi scegliendo i giusti colori per loro. Sania, amando molto i 
colori, ha potuto sperimentare diverse tecniche, stimolata da differenti tipi di carta 
per colorare e disegnare. Devin si è concentrato, piuttosto, sulle potenzialità espres-
sive dei mezzi a disposizione. Belal si è invece cimentato in costruzioni di carta, tro-
vando il cartone da imballaggio adatto alle sue esigenze. Le stanze di cura si sono 
tras-formate sotto l’opera delle loro mani. Il reparto conserverà le loro tracce, testi-
moniando il loro passaggio.

L’attività creativa come fonte di ben-essere: i bambini si sono appassionati perdendo il 
senso del tempo nel momento del creare, continuando a proporre con entusiasmo 
nuove cose da poter realizzare insieme, anche più di quelle che potevano realizzarsi 
nello spazio di un pomeriggio. Devin ha scoperto che gli piace disegnare, perché nel 
disegno “tutto trova spazio per esistere”, riflettendo sul fatto che quello che pensava, 
ma non riusciva ad immaginare, poiché non l’aveva mai visto, ora lo poteva vedere 
veramente. Sapeva come era fatto! Ora può creare cose che un giorno forse esister-
anno. Belal da grande vorrebbe fare l’artista “perché è bello!”. Sania ama disegnare e 
guardare gli altri farlo.

Disegno come incontro e oggetto transizionale: alcuni elaborati dei bambini si sono 
rivelati per loro carichi di significato, legandosi ad essi in modo affettivo. Devin e 
Belal hanno voluto tenere alcuni dei loro oggetti/disegni in attesa di attaccarli sotto la 
loro finestra. Attraverso il disegno ci siamo incontrati. Con Devin è stato un incontro 
molto intenso, poiché ha condiviso sottovoce, un’immagine minacciosa, legata ad una 
percezione della malattia come incurabile. Con Devin, Sania e Belal abbiamo parlato 
lo stesso linguaggio.
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Devin che sconfigge il suo gigantesco drago sputafuoco, durante il laboratorio Quello che vedo dalla 
mia finestra
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Teatro e Gestalt: una porta sull’invisibile

Abstract: In questo articolo viene affrontato il tema dell’intersezione tra teatro e 
Gestalt, tra teatro e psicoterapia. Il sogno, il desiderio e le emozioni come canali at-
traverso cui l’espressione si fa arte del contatto con se stessi e l’altro. Il massaggio 
come metafora di questo contatto che passa attraverso il corpo e le sue tensioni e il 
dolore come porta per il piacere.
Keywords: teatro, psicoterapia, vuoto, sogno, corpo

La cosa importante non é trasformarsi in qualcuno o qualcosa, 
ma la metamorfosi in sé, il fatto che ci si trasformi.

Kazuo Ohno

Vita e sogno

Uno dei problemi che si incontrano, se ci si vuole occupare di qualità della vita e di 
sviluppo del potenziale umano a vari livelli, terapeutici  e artistici, direi che stia nel 
bivio tra il fare e il non fare, tra il dire e il non dire la propria, tra tradizione e pro-
gresso, come divergenza dai binari.

La vita, piuttosto misteriosa di per sé, riesce a vestirci di sonno, pur nella frenesia 
delle vite convulse e piene di incontri e azioni quotidiane.

Il sonno non del sogno vissuto, ma dello stordimento, dell’ottundimento, del vedere e 
non vedere, del vivere e non ricordare, dell’esserci senza partecipare.

E chi partecipa allora? Partecipano le nostre facce, le nostre frasi ed espressioni, che 
vanno in automatico senza che quasi ce ne accorgiamo, in un repertorio di intonazi-
oni, risposte e domande lecite e accettabili secondo la congruenza del proprio per-
sonaggio, così difficile da tradire.
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Questo meccanismo, in parte inevitabile, diventa una prigionia quando consideria-
mo, che per paura, mettiamo in atto una serie di meccanismi di difesa, di evitamento 
nella comunicazione, che limitano fortemente la possibilità di incontrare l’altro, 
obbedendo al comando della paura a non mostrarsi in lati meno consueti.

Questo andare in giro nella vita, in un continuo velarsi a se stessi e agli altri, assume 
l’insidiosità di ogni consuetudine, di ogni tradizione tramandata che si svuota di sen-
so e intenzione, assumendo la patina di unica realtà che  ci riguarda e che informa 
giorno dopo giorno la nostra vita.

Tutto è reale, dal momento che è la vita che viviamo, ma non tutto ha la stessa qualità 
e la stessa vitalità per portare, lungo i cammini dell’esistenza,  verso qualcosa che si 
vuole, sempre che si voglia qualcosa. 

Non c’è niente di male nel non volere, basta augurarsi però di non svegliarsi mai, per 
non dover scoprire di aver costruito la maggior parte della propria vita sulla base di 
uno scenario di pregiudizi banali, assunti come solidi pilastri del reale.

Lo spazio interno

Ogni tanto fortunatamente capita di sforare al di là della carta velina e di entrare in 
un’altra dimensione, dove non c’è più bisogno di spiegare, di giustificare il valore di 
quello che accade, perché questo si rivela da sé e come profumo pervade i sensi, 
portando leggerezza. Una leggerezza trasparente, che accompagna anche le esperien-
ze più intense emozionalmente, vibranti e vive di movimento e di verità.

A questo spazio si accede attraverso tante porte diverse; tra le altre, la terapia è una 
via che accelera questo processo, così come il teatro. Entrambi sono un cammino 
verso l’estetica, nel senso di cercare l’esperienza del bello nella propria esistenza at-
traverso il sentire, e verso l’etica, nel senso del riconoscimento del valore intrinseco 
delle azioni.

Nella terapia si cerca di aiutare le persone a fare esperienze significative, che facilitino 
lo svilupparsi di uno spazio interno più ampio, aiutandole ad incontrare se stesse e le 
relazioni che popolano il loro mondo.

La misteriosità di questo spazio interno sta nel fatto che pur essendoci in ogni per-
sona, prende vita solo nel momento in cui l’individuo comincia ad esprimersi;  
l’esprimersi porta sempre con sé il rischio di uscire dai binari della congruità del 
proprio personaggio, o meglio da quello che si pensa siano i suoi confini.
Aumentare lo spazio interno ha a che fare con dare voce, canto e movimento a im-
pulsi interni veri, reali, anche se appaiono inconsulti, poco appropriati. Significa 
anche lasciarsi abitare dalle proprie immaginazioni, dalle proprie paure, diventando 
preda di quel mondo che in genere si cerca di tenere fuori perché non spaventi, non 
contamini, non incrini certezze, non metta dubbi.
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 Oggigiorno lo spazio dell’immaginazione personale viene sostituita con il mondo 
delle immagini già confezionate della televisione, del cinema, dei social network, che 
sono cibo più facilmente digeribile, non essendo di propria responsabilità, ma venen-
do da altri, e di cui per questo possiamo usufruire con meno ansia.

L’immaginazione infatti è uno strumento pericoloso perché porta a visitare luoghi 
oscuri, che spaventano e hanno bisogno di addestramento per poter essere abitati e 
maneggiati senza pericolo: bisogna imparare a mettere confini tra immaginazione e 
azione, per non agire ogni fantasia che ci passa per la testa. 

D’altra parte però lo spazio interno si nutre dell’esperienza dell’immaginare, del fare 
fantasie e ascoltare l’effetto che fanno.

Ascoltare e immaginare sono gli stessi veicoli che ci permettono di vivere da protago-
nisti la vita reale, che è affare di tutti, non solo opera degli artisti.

Se mentre guardiamo non immaginiamo, questo qualcosa non prende vita dentro di 
noi, e non ci rimane molto di quella esperienza: siamo costretti allora ad assumere 
come nostri, punti di vista e opinioni condivise da altri.

Il fare esperienza non è sufficiente, bisogna raccontare a se stessi che esperienza è 
stata, in un processo di espressione che mette insieme il mondo esterno, così come 
appare, e quello interno, dando vita ad una forma che siamo noi e non siamo noi allo 
stesso tempo.

I racconti di una giornata al mercato degli amuleti di Bangkok di un thai e di un tu-
rista occidentale, porterebbero ovviamente alla messa in scena di mondi completa-
mente diversi.

Visibile e invisibile

Il vuoto diventa cruciale per qualunque processo creativo, e così è anche per il teatro, 
in cui lo spazio vuoto serve per far nascere le creature che lo abitano. Peter Brook 
sostiene che per far teatro è necessario uno spazio vuoto, due persone che lo attraver-
sano e una terza che le osserva, nient’altro.

Mi pare che in terapia il compito sia imparare a stare in quella difficile posizione in 
cui si lascia che le cose accadano senza ostacolare i processi, elicitandoli attraverso un 
fare che agevoli, senza impedire. Posizione non facile, perché la tentazione del fare è 
sempre forte e bilanciare i momenti del fare con quelli del lasciar accadere è un equi-
librio difficile.
Il grande salto nel buio, che in genere ci si trova ad affrontare quando si lavora con la 
terapia o con il teatro, sta proprio nell’aver fiducia o fede che noi e gli altri possiamo 
attingere, oltre al conosciuto del proprio recinto, ad un mondo interno capace di 
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condurci verso un ignoto interessante, se abbiamo il coraggio di tuffarci. 

Il problema è che per diventare tenaci ricercatori di questo spazio invisibile, ci vuole 
fede nell’esistenza di qualcosa che non si vede, che a volte si intuisce, per un entu-
siasmo che fa vibrare, ma spesso scompare senza lasciare traccia.

Credo che la fede abbia bisogno di uno sguardo limpido sulla tragedia che la vita può 
diventare, se non si cerca niente tra le pieghe della normalità apparente.

Il sacro e la fragilità

La vita quotidiana è la base da cui partire per poter guardare in controluce e vedere 
oltre il pulviscolo che confonde. Per continuare con le parole di Brook “il sacro è una 
trasformazione, in termini di qualità, di quello che non è già sacro dall’inizio. Il teatro 
è basato sui rapporti tra esseri umani che, poiché sono umani, sono per definizione 
non sacri. La vita di un essere umano è il visibile attraverso il quale può apparire 
l’invisibile”.

D’altra parte nella vita e nel teatro le dimensioni della nostra esistenza si sovrappon-
gono, come si sovrappongono i bisogni e i desideri delle nostre molteplici parti in-
terne. 

Lavorare con il teatro permette di creare un contenitore dove si possono muovere le 
fila invisibili di una realtà che prende forma a poco a poco, senza quasi che i parteci-
panti se ne accorgano, finchè la giostra non si ferma….

E allora… quando si è portati dentro a quel flusso, si riconosce la qualità di quel mo-
mento, perchè non si tratta di azioni pensate e volontarie, ma di un’esperienza che 
trascina con se’ i partecipanti alla scena e chi guarda.

In realtà si tratta forse di riconoscere che l’invisibile è ciò che si sente con i sensi, è 
l’esperienza estetica, è seguire un fine che non sia puramente utilitaristico, ma che 
tenga conto di quella verità che fa respirare l’anima di qualunque persona.

Generalmente nel teatro come nella terapia la fatica sta nel mettersi in gioco, pas-
sando da comportamenti conosciuti e difesi, allo sconosciuto più scoperto e vulnera-
bile, in cui permettersi di lasciare da parte la nostra impalcatura che anestetizza i 
sensi.

Trascendere la nostra forma nota è come entrare in un’esperienza dove si accetta di 
perdersi, di dubitare dei punti di riferimento soliti che ci fanno sentire adeguati, sen-
sati, protetti, al riparo dalle nostre debolezze.
Entrare in questo spazio di fragilità è un’esperienza difficile e anche estremamente 
liberatoria, come il potersi concedere di dire alle persone, che ci fanno paura e il per-
chè. In genere non si fa, ma quando si prova, la paura in genere decresce immediata-
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mente. Questo è un piccolo esempio di passaggio da una dimensione all’altra, attra-
versando la porta del poter esprimere quello che sentiamo, senza coprirlo.

Il massaggio come metafora della terapia

Il lavoro di terapia, così come di teatro, ha una dimensione molto artigianale, spesso 
paragonato al lavoro del vasaio, il quale deve attaccare il pezzo al tornio nella maniera 
giusta, perché possa nascere l’opera che vuole ottenere: io vorrei usare  piuttosto la 
metafora del massaggio.

Chi ha esperienza del fare o ricevere massaggi, in particolare penso al tradizionale 
thailandese, sa bene che, procedendo con le sessioni, il corpo piano piano comincia a 
rivelarsi sensorialmente in stratificazioni muscolari  e intrecci di tendini e nervi.

A poco a poco si rivelano i punti di origine delle tensioni muscolari che propagano 
dolore, tensione e limitazione del movimento anche in aree molto distanti dal punto.
L’esperienza di cominciare a sentire le linee muscolari del proprio corpo, seppure at-
traverso la risonanza del dolore, mi pare ogni volta come una rivelazione. Quello che 
mi colpisce è la connessione articolatissima tra le parti, da cui nessuna è esclusa, sia 
nell’irrigidimento, sia nell’allentamento della tensione.

Chi fa il massaggio, quando trova un punto di tensione dolorosa per la persona, com-
incia ad andargli dietro, muovendosi su linee del corpo in parte note, in un continuo 
andare avanti e indietro dalla zona contratta, cercando di allentare la tensione e pro-
cedendo sempre più in profondità, finché appare il nodo con tutte le sue diramazioni.
L’impressione che se ne ha quando si trova un operatore bravo, è quella di essere 
come una sorta di collana di perle, che una volta districata può passare tra le dita, una 
perla alla volta: si possono sentire le varie articolazioni del corpo, e il movimento 
diventa più ampio e libero.

Il dolore è un aiuto fondamentale per cominciare questa esplorazione del proprio 
corpo, che fino ad un certo punto sa benissimo adattarsi alle contratture, mettendo in 
atto, senza neppur accorgersene, mille compensazioni che cercano di salvarne la fun-
zionalità, pur limitando tanto i movimenti.

Il corpo umano è conosciuto, i professionisti sanno dove andare a toccare, ma in re-
altà ogni persona è un mistero e non basta conoscere le tecniche di manipolazione 
per poter sperare di arrivare ad una soluzione.

L’approccio di chi fa un massaggio è in parte analogo a quello di chi fa terapia o teatro. 
Si tratta di andare al “sodo”, pur lavorando su tanti fronti, a volte in modo non diretto 
ma trasversale. Si tratta anche di avere fede che quando si trova un punto significativo 
per la persona, questo rappresenti una porta di accesso, che non si sa bene dove por-
terà, ma si può aver fiducia che da qualche parte andrà.
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Il teatro e la porta

Qui si apre un altro punto interessante: quando si lavora con le persone si può avere 
un’intenzione precisa di condurle da qualche parte, come in certi modi di fare terapia 
e teatro, dove il terapeuta e il regista sanno cosa è bene, cosa è la cosa migliore per il 
cliente e per il pezzo teatrale.

Nell’orientamento fenomenologico esistenziale della Gestalt, così come nel tipo di 
teatro che mi interessa approfondire, non c’è invece una direzione e un punto di ar-
rivo già conosciuti, c’è piuttosto un’intenzione di arrivare ad incontrare qualcosa di 
significativo per la persona e per la performance, un punto che possa permettere una 
trasformazione.

Nel teatro l’esperienza estetica, nel senso letterale dell’esperire il sentire, passa in gran 
parte attraverso il linguaggio del corpo e delle tonalità di voce emergendo, come ver-
ità significativa indipendentemente dalla comprensione della lingua e della storia. 

Il lavoro di terapia così come quello performativo apre la questione della verità: è un 
processo di ricerca per rendere visibile quello che c’è davvero nel momento presente, 
quella verità che sola è credibile, mentre il resto è pantomima, brutta copia di una 
realtà che spesso già di per sé è noiosa.

Il punto è, che dire la verità fa bene all’anima, ne abbiamo bisogno per vivere una vita 
di buona qualità, così come per appassionarci a una pièce teatrale. Nella vita di tutti i 
giorni dire la verità è spesso un tabù, che nelle relazioni sociali mette in pericolo la 
pace. 
Lo spazio della terapia e dell’arte sono luoghi preziosi dove a far sì che la notte non si 
mangi tutto, nel suo consumare la vita di fretta, un giorno dopo l’altro. 

A volte, con i sogni, le notti diventano rifugio a vite senza sogni.

Per arrivare ad esprimere questa verità personale, bisogna almeno prima ascoltarla 
dentro di sé, nel proprio corpo, nelle emozioni. Ascoltare ed esprimere sono mezzi 
privilegiati per passare, attraverso porte invisibili, da una dimensione all’altra della 
realtà.

La situazione teatrale costituisce già di per sé un campo di forze così forte, in cui il 
consueto lascia posto a poco a poco a qualcosa che non si vedeva prima e che è 
l’essenza della realtà, è ciò che rimane togliendone gli orpelli. 

Come dice Brook :“La vita nel teatro è più leggibile e intensa perché è più concen-
trata, l’atto di ridurre lo spazio e comprimere il tempo crea un concentrato.(…) La 
compressione consiste nel rimuovere tutto ciò che non è strettamente necessario e 
nell’intensificare ciò che rimane.”
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In questo senso il teatro ritrova la sua sacralità, che non ha a che fare con niente di 
metafisico: il sacro non è che l’invisibile che vuol accedere alla visibilità. A questo 
proposito Brook si riferisce al teatro in una specifica accezione, e dice: “Il Teatro 
Santo implica che ci sia qualcos’altro nell’esistenza, sotto, intorno e sopra, una zona 
più lontana dalle forme che siamo capaci di leggere o registrare, un’altra zona, più 
invisibile, che contiene fonti di energia estremamente potenti”.

Brook suggerisce che la cosa che può aiutare ad entrare in questa dimensione sacra, 
che apre le porte dell’invisibile non si trovi in ricette rituali che, come forme vuote, 
solo per ripetizione si traducano in “qualità”, perché l’invisibile non è tenuto a mani-
festarsi. L’unica maniera per lavorare in quella direzione è porsi in ascolto del mo-
mento presente che, se vissuto intensamente, può far aprire gli occhi su un’altra di-
mensione del reale.

Non importa che le persone abbiano esperienza di teatro, ma nel momento in cui si 
crea un cerchio, spazio delimitato dai corpi che partecipano ad un campo di forze 
specifico, quello che accade dentro diventa inizio di una storia che prende vita e di-
venta subito chiaro per chi osserva, quale azione sia vera, trasmettendo forza e quale 
non ne abbia affatto, rimanendo sul piano della descrizione del reale.

Ognuno diventa responsabile dell’azione che sta portando avanti in modo chiaro per 
tutti. Oltre alla tecnica ciò che rende l’idea del lavoro dell’attore, secondo Yoshi Oida, 
attore giapponese che per anni ha seguito la compagnia di Peter Brook, è riassumibile 
con le parole di “ guardare”, “ascoltare” e “sentire”. Il pubblico guarda all’attore e alla 
bellezza, cioè alla “pelle”, poi gode della musicalità e l’ armonia dell’espressione, cioè 
la “carne”. Oltre questo la scena dell’attore ci permea, ci attraversa ad un livello pro-
fondo, metafisico. Questo è “l’osso” del lavoro dell’attore. Oida parla del fiore 
dell’attore, che chiede di lavorare profondamente per arrivare alla sua apertura e dopo 
è necessario alimentarlo perché non marcisca e non muoia. Il seme del fiore ha a che 
fare con l’apertura di cuore, se riusciamo a tenerlo forte e aperto, questo conterà più 
della tecnica.

Come facilitatori del processo, il saper cogliere il “friccico “, lo “sbrilluccichio” della 
persona, è importante perché quella è una porta di accesso al suo vero Se’, come dice-
va Winnicott, invece del falso Se’, che abitualmente la persona ha imparato a indos-
sare, obbedendo a tutti i vari mandati positivi e negativi provenienti dalla sua educa-
zione, infanzia, famiglia e cultura sociale.

È proprio lo sfavillio che passa negli occhi, che si accende in un momento inaspettato, 
che se colto al volo e lasciato crescere, si sviluppa, spicca il volo, si riconosce il 
permesso di creare sulla scena. Questa sarà un’esperienza che lascia una traccia inde-
lebile, una possibilità nuova nella persona, per dare uno sguardo all’ignoto, senza 
rischiare effetti rovinosi, ma anzi, traendone una maggior bellezza per sé e per gli 
altri.

Credo che un regista e drammaturgo che nutre una profonda fede in questo processo 
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sia Armando Punzo, direttore artistico della Compagnia della Fortezza a Volterra, 
che porta avanti da anni con il suo lavoro il sogno di creare un teatro stabile all’interno 
del carcere. L’allestimento degli spettacoli con i suoi attori, prende spunto da vari 
testi, ma è un’opera d’arte che trascende qualunque testo e forma già nota.

I suoi attori sono chiamati a lasciare gli ancoraggi che il narcisismo mette a qua-
lunque forma di vera creatività, e a trascendere verso altre verità che possono sgor-
gare dal processo artistico del lavorare insieme.

Punzo sostiene che il teatro inizi laddove la vita fallisce, nel senso che il teatro può 
aprire uno spazio di possibilità non raggiungibile con la vita di tutti i giorni.

Nella danza butoh il lavoro di ricerca sta nel piccolo che contiene l’infinito, come 
diceva Kazuo Ohno ad un suo allievo che teneva le braccia sopra la testa, indicando i 
limiti di spazio che si sono formati: “Qui c’è un intero universo…il paradiso è sulla 
punta delle tue dita”.
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