
L'ADULESCENZA: TAPPA SPESSU INCOMPRESA DEL CICLO VITALE DF.lLA FAMIGLIA

consentendo di esplorare emozioni più profonde, più intense e più in-
consapevoli, e ampliando così la lettura della realtà,

1 !)UNTI CHI;\VI~ PER COMPRENDERE L'ADOLESCENZA

L'adolescenza non è una malattia

Per molti genitori la percezione dcii' adolescenza, quando il figlio non
vi (: ancora entrato, (: molto più prossima alla paura di una malattia che
al piacere di una fase di crescita nuova, "( :he succederà quando sarà
adolescente?" è una domanda che sovente essi si fanno quando il figlio
è ancora piccolo. La preoccupazione dci futuro, in questi casi, prende
il sopravvcnto sllgli l'venti delllloml'nto e si tende a leggere ciò che ac-
cade al hamhino come IIn proclromo di ciò che avverrà negli anni suc-
cessivi, Seppure questo al teggiamento non possa ritenersi adeguato,
dobbiamo nnuuct !L'l'l'clH' il periodo dell'adolescenz,l si csprim« attraver-
so ]'amplilicaziolll' di lutto, quindi, come tale, può anche essere temu-
to come UII;Ihomha 11I'01ltaa esplodere.

I! grllppo dei pari, cOS'1fOIH!:II111'lltalenella crcscita dcll'adolcscentc,
viene spesso percepito con apprensione dai gcnitori c prcscutilicaro so-
prattutto come rischio di c.ut iv« compagnie'. Insomma, il pregiudizio si
amplifica Llilio quanto Li paura di perdne il proprio bambino c, di con-
seguenza, si inte'11sific;1 il controllo sui suoi comportamenti l' sulle sue
amicizie, i\ pe'ggiorare Il' cose' ci si mcuono ,lIIchc i mass media, l'hl' de-
scrivono quot idian.uuc-utc- lilla rl'altà agghiacciantc dell'adolescenza, tra
bullismo, sballo. dipe'IH!cnza da droghe' c' alcol, morti dci sabato sera,

L'adolescente non è un bambino super-sviluppato

Le fasi evolutive di IIn incljvicluo IHJlIcorrispondono a stratificazioni
successive, ma sono da considerarsi come processi a sé stanti che pren-
dono forma attraverso fasi di discontinllità. Se il bambino non (: un adul-
to in miniatura, (: altrettanto vero l'hl' un adolescente non è un bambi-
no cresciuto. Spesse volte, quando arriva in terapia una famiglia con un
adolescente problematico, i familiari considerano il ragazzo adolesccn-
Il' come un bambino che non vuole o non sa come crescere. Non è co-
sr. Anche il bambino (: un soggetto di competenza (Andolfi et aL, 2(07),
111;' il suo linguaggio è più semplice e lineare, mentre la competenza dcl-
1';lllokscel1te è di tipo completamente diverso da quella di 1111 lxunl iino
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jay Halcy, nel SUOlihro il distacco e/alta/;III/l<~!ia ((9XO), parla dell'a-
dolescenza come della fase ddlo svincolo. Ne parla all'interno dd con-
testo statunitense, in cui all'et:1 di diciotto anni i giovani lasciano la pro-
pria casa per recarsi al college. Nel nostro paese sono pochi i raga/.zi
che lasciano la Iarniglia in modo sostanziale per andare a si lldiare alt ro
ve c, comunque, l'allontanamento da cisa pn ;lIldarl' a studiare lontu
no non può essere consideralo come 1111 vero l' proprio svinc-olo, d;d mo
mento che la dipendcllza economica dalla r;lI11iglia \1L'rsiste ancora, al'
compagnata spesso da quella al"lctliva. Al massimo, LI separaziolll' risi
ca dai genitori può venire considerata come un esercizio di ;llltonomi,1
per quanto riguarda Li gestione dl'lIa vita quotidiana, a partirv dall'or
ganizzazione e gestione della casa,

Il servizio militare, da qwdchc anno ormai non piil ohhligatorio ne-l no-
stro Paese, nonostante- \C' Slll' caraltl'l'isliclw negative uvcva conllinque
un pregio: i giovani dovevano ahhalH\onare le proprie sicurezze pl'r l'n-
trarc in un mondo diverso d.d proprio, in l'lli nano obbligati a convive-
re con persone di provenie-nze e culture divl'l'se, ;1I1chl'se tuttl' iìulianc.

Nelle culture più primitive sono Spl'SSOpresenti impurtanì i riti pro-
piziatori in corrispondenza ddlc-Iasi di p;lssaggio Iwlla vita degli inclivi-
dui (in particolar moclo nella rase dell';ldo!c'sn'nza masclukl, mentre
nella nostra cultura non ne esiste piu alcuno che sottolinei l'uscita dal-
l'infanzia per entrare nell'adolescenza c, successivamente. il p;lssaggio al-
l'età adulta. Una volta, un rito di passaggio era il matrimonio, perché ci
si sposava da giovani; oggi l'mlolcscenza l' talmente prolungata che il
matrimonio può costituire un rito di passaggio non prima dell'età di
trent'anni, Nel nord Europa i giovani escono di casa realmente a dicioi
to, vent' anni, Nel nostro contesto questo è impensabile, La nostra, po
trebbe considerarsi come una problematica sociale: non esistono ritu.:
li d'uscita dalla famiglia e inoltre quest'ultima, con le sue caratteristi.l«

accuditive, controllanti e fusionali, tende a trattenere i figli al suo inter-
no molto a lungo. Appena fuori dai nostri confini geografici, in Francia,
per esempio, i modelli di crescita sono totalmente diversi, mentre in Ita-
lia i cambiamenti non sono mai rapidi, il che deriva anche dalla condi-
zione di l'l'l'cariato economico che affligge i giovani di oggi.

Anche Bowen c Williamson, come I Ialey, vivevano negli Stati Uniti.
Entrambi sostenevano, però, che non ci si svincola a diciotto anni, ma
fra i trentacinquc c i quararu acinquc. Questa è l'crà intorno alla quale lo
svincolo si completa l' viene meno quella l'hl' Williamson (191)2) descri-
ve come ilitilllie/azioll(, J',('II('riIZÙl//a!c. Bisogll;l considerare c1w una cosa
è l' allon tanamcnto fisico dalla ramigl ia di origi ne l' un 'al t l'a la ma turazio-
ne di un individuo che diventa adulto: qucst 'ultima richiede rcmpi mol-
to più lunghi, In terapia, spesso, incont riumo persone l'hl' ;1 questa ctù,
e anche a un'età maggiore, non sono aflatlo svincol.uc. Pensiamo a quan-
ti figli adult i dipendono ,II1l'ora , in modo Illniliallll'c prl'OCCllpanll', dai
dettami ordinativi, ;Iflctlivi ed l'motivi lla p.utc ddlc propril' LlIlliglie;
oppure a quanti uomini adulti, dopo lilla Sl'p;lr;lziolll'(,Ollillt;ail', torna-
no dalla mamma' '

In rcalrà. lo svincolo dovl'chlw Clratll'rizzarsi Sl'l'OIHlo Li teorizzazio
ne intcrsisu-rnica di B;t1dascini (Jl)l))) cd l'SSl'l'l' un distacco l'hl' conccr
ne contcmporanc.uncntc- divnsi pialli: «1(('110,dlcttivo, quello cmot ivo
e quello dclla dipcndcllza l'l'OnOlnicl.

Quante volte capita, in tl'1';lpia, di vnlcrl' [r.u.lli Illolio IOllt;1I1il'uno
dall'altro perché in qualche modo, SOIIOsuu i 1lIIIgallll'Illl' iru rappol.u i
nelle loro clipcnclcnzc lumilrari. filll'lldo ;1 loro volta pl'1' manipolarlc-!
Essere figli ha a l'hl' fare COlI1111r;Ipporto wl'ticalc illiergellnazionale (il
come i genitori ci hanno prouranuu.n il, nu-nt l'l' CSSLTl'fl'atclli riuuurcla
un altro tipo di rapporto, posto su 1111piano ol-ilI.Ollt;de, l,hl' diventa
una vera e propria conquisi ;1, se si l'il'Sn' a scopri l'l' uu' ;tllclllz;1 gellera-
zionale e a svincolarsi lla rnanclut i e prl'ssiolli gl'lliloriaii. '

Un altro concetto import ante (LJ ICIlLTprcsl'lltl' rigll<Irda 1',lulorizz<l-
zione a uscire di casa: non sono i gcnitori che devono darla ai figli, ma
sono questi ultimi che devono assumersene b responsabilità. Si dclini-
SlT "conquista" l'ottenimcnto dcII' autonom ia personale (\'Villiamson,
1()iQ) perché questa è faticosa, in particolare quando i genitori vorreb-
1ll'l'o tenere il figlio con sé ancora a lungo. L'autonomia è parte della dif-
kn'llzia;,ionc del Sé dalla 1;lllliglia d'origine (Bowen, 1979), è parte di
1111.1IH'I'Sllll:t1iti\intl'gr:lt:1 ,11t, \:q'I,i:ll'ol1ol'arsi nel mondo,

11111)1:1\'01<'1:1\\('111:1l'' '1Iq>l' Il,1, l'' ,II<' o~~lliqllal\'olr;ll'adolcscen-
I, ,,'I " 1.1,I I" Il"I, 1.1',Il,I Ill' III" 1\, J, I, ,I .1 I 1111<',III<'l ',i', i: Illll 'IIIi SI)l'l'I.I: 1nt i

e si fonda su una buona dose di ambivalenza, Genitori e tcrapeuti do-
vrebbero riuscire ad apprezzare questa dualità e a osservare le fasi di
passaggio da uno stadio all' altro, perché è proprio in questi momenti cri-
tici che possono sorgere le difficoltà, È da ricordare, tuttavia, che una
oscillazione regressiva durante il periodo di trasformazione dell'adolc-
scente, è assolutamente fisiologica c prevedibilc, da intendersi come una
sorta di retrocessione per poter prendere la rincorsa prima dci salto,

L'adolescenza non è l'età dello svincolo: il bisogno di separazione
dell' adolescente è tanto forte quanto l'esigenza di appartenere
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verso la famiglia e le sue regole, affermando che il meglio è là fuori, egli
sta proprio asserendo il contrario: la sua paura di crescere è tanta e il
suo bisogno più forte è quello di poter sentire che deve ricucire le sue
appartenenze.

Dal punto di vista della sintomatologia dovremmo chiederci se le di-
pendenze patologiche spesso presentate dai giovani non siano piuttosto
dei tentativi disperati di sostituzione di una dipendenza sana che è venu-
ta a mancare loro. Quanti genitori e quanti padri vengono sostituiti da
una hottiglia di vino, da una siringa o da un videogioco? In terapia ci si
accorge che non appena si riesce a restituire un senso alla famiglia, sia
l'alcol che la droga possono vcni re rapidamente ridimensionati. In diver-
si incontri di follow-up di terapie familiari concluse, alla domanda rivol-
ta ali' adolescente: "Ma cos '(~che t i ha permesso di cambiare?", questi ri-
spondeva: "I ':scm plicc, è st ato l'amore dei miei genitori!", Riflettere su
questo tipo di affermazioni è importante perché, mentre il concetto di
separazione e autonomia è più visibile, più socialmente ovvio, quello di
appartenenza, alt rcu.uuo Ionclann-nrnh-, (' più nascost« e implicito, dun
qlll' dillicile d:1 Iar C<lIllprendere a famiglie, n!IIC<\lori, tcrapcur i.

teressati a sentire l'adolescente come esperto della famiglia, perché so-
no troppo intenti a curare le sue malattie o a controllare i suoi compor-
tamenti aggressivi o devianti. Come fare, allora, per restituire voce a un
adolescente che viene portato in terapia per risolvere un suo problema?
È la psicopatologia la cornice della conoscenza, oppure i processi di svi-
luppo sono la cornice in cui inquadrare la psicopatologia? Questo è un
quesito molto importante sul piano tcrapeutico. La maggioranza degli
specialisti, anche senza averne la consapevolezza, è più interessata a
comprendere le manifestazioni di un disturbo psicosornatico, emotivo,
comportamentale e a tratrarlc, magari in poche sedute, piuttosto che a
ricercare la competenza relazionale dell'adolescente, Così, sono molto
comuni interventi individuali di tipo cognitivo-comportamentale o tera-
pie focali brevi che rendono a far scomparire i sintomi: l'attenzione è, in
questi casi, rivolta a modificare una dislunzionc, piuttosto che alla ricer-
ca delle compollenti relazionali e iamiliari di un lcnomcno,

L'adolesccntc è il braccio armato dei conflitti familiari

L'adolescente ha scolpita dentro di sé la storia familiare

Frequentemente, la violenza espressa dall'adoll'scellle ha a che Iarc
con la violenza sotu-rruncu l', soprattutto, im-sprcssa dclla coppia geni-
toriale. Non (' raro veder arrivare in terapia famiglic molto preoccupa-
te per il proprio liglio aggrl'ssivol' comprl'lllkrl' c111' siamo in presenza
di un conllitto che rigllarda la coppia geniloriale, IILl che viene da quc
st'ultima completamente Ill'gato. Si t ratt a. in qucsr i casi, di tcrapi« di
coppia Cillllllll;,te U\ndolli, I\llgl'lo, I)' l\(eI1;l, 20()!), O\'Vl'l'Odi situazio-
ni in cui un figlio, at travvrso una SIla qll;lkhe prolilcm.u ica, porta i ge-
nitori in terapia, così da pcrmcttcr« a qllesli ultimi di confrontarsi con
le proprie dilficoltà di coppia.

Nelle famiglie non ci si rcndl' conio c111' la glll'lTa l' sovcnlc sul piano
genitoriale e che il disturbo dcll'adok'sn'ntl' l'la pistoLI fumante, ossia
l'evidenza di ciò che avvil'lll'nelLI gcnl'l'azionl' xupcriorc: si tratta di una
guerra a cui appartiene anche l'adokscelllc, ma in modo riflesso, come
prodotto di un insieme, Sono molt i i tcrapcut i che, alla maniera delle for-
ze dell'ordine, intervengono direttamente su colui che compie l'atto vio-
lento: è facile pensare che essendo questi il braccio armato egli sia anche
il più pericoloso I

Infine, non va n('ppllII' sol t ovnlutata la componente sociale per quan-
lo rigll:ml:\ LISI,III" Il.I! l. III<'(II·1\';11Il ,ksn'nlL' verso ;lzioni e comportamen-
Il ;I,!T,I'I'SSI\I ;111<l,. ", I , ,., iI r . "'11, 1.·11.1LlIlll,~',li;l,COII]('s,' 1](111potesse più
Il'-.,111,1.1',11.11,,111"1,1"1'" 1"1,,,1, 1'111"11,1\\(\(1'1'111,11'11.11',11:11;111]('11(\'.
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Molto Spl'SSOi gl'llilori pensano che 1111figlio viva la sila vita inclipcn
dl'lIll'ml'ntl' da ci(') c!ll' l' accadillo l'accade alla sila famiglia, D'alt ro
canto. sono molti gli avvenimenti l'hl' riguarclano i gl'nitori l' LI famigli;1
che uilliglio non COI1Osn', sopr.utuuo qU;IIHlo si tralla di cvcnì i accadll-
ti prim» dl'lIa sua nuscit.r. 111re:dtil, Il' l'ose non stanno proprio così l' 1':1-
dO!l'sn'llte l' scmpr« molto curioso di conoscere gli ;ll'cadimenti familia-
ri clH' lo prel'l't!oIIO, anche Sl' :dl'apparl'nza pot rchl x: sembrare dci uu-
lo ilHlifkrl'lltl'.

lln adoll'scl'lltl', di lutto, t' un vspcrto-autoclicl.uta ncll.. SIla lamiglia,
ha "stucli.uo " i suoi gellilori per ì ut t a LI SII;1vita, osservando la loro re-
lazionc, i loro slati l'motivi che, come lx-n sappiamo (AnLiolfi, 2(03),
costituiscono sempre l'esito dcll'incontl'l1lra due storie familiari. Ci spie-
ghia1l1o meglio: ciò che il figlio conosce relativamente al passato, e quin-
di al presente, della sila famiglia non (' tanto un insieme di fatti o even-
ti, bensì il prodott« rclarioual: che i significati di tali eventi hanno indot-
~o nella ~lIa famiglia. In questo senso possiamo affermare che il figlio è
Il depositario della storia familiare.

In terapia dovremmo ascoltare l'adolescente come soggetto di com-
petenza rispetto al suo mondo familiare. Rararnenn- i I I'1';11II 'III i S( lIH) in
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I .l'~lllIll VI"1.••1. dl·lI'lIdllll'sn'llte sono contraddittori Il gruppo dei coetanei è un laboratorio di conoscenza
c di sperimentazioni fondamentale per l'adolescente

( li l,IIiii••l.« 1••1\':-'\l'llle parla è più importante ascoltare quello che sta
',1 '11' I .i c u i r II\' dicl" piuttosto che il semplice contenuto verbale. Come
.II.I>I,IIIII')',1a accennato, non dovremmo mai dimenticare che l'ambiva-
1"lII.a l,la più tipica caratteristica dell'età ado1cscenziale e la sua moda-
Illa comunicativa più comune. L'adolescente ha bisogno dell'ambiva-
lenza per potersi continuamente esercitare da un capo all'altro dcll'as-
se appartenenzaiseparaziotle alla ricerca dd giusto equilibrio. Non di-
mentichiamo che la regolazione delle distanze, l'accettazione di se, la
coerenza sono ancora per lui degli obiettivi da raggiungere, dal momen-
to che ha una identità in formazione. Questo concetto dovremmo te-
nerlo sempre in mente quando siamo a colloquio con un adolescente, in
modo da non perdere la consapevolezza che quanto l'adolescente dice
è solo ciò che può dire, in linea con il ruolo che sta giocando in famiglia.
Per conoscere b sua situazione reale, forse l' più utile per il tcrapcuta
ascoltare proprio ciò che il ragazzo non dice, per esempio se un :Idole-
scente dimostra;1 pal'Ole molt a siclll'ezza di Sl', la prima cosa a CIii do-
vrvnuuo pensare l.'clovc ha Il:lscosto il suo l'satto contrario, ovvero l'in-
certezza. Se un ado!L'scente grida un IlO a qualche richiest;1 alfetliva da
parte dei familiari, ci si può chielkre quale part« ddlì stia ricercllldo,
l' così via.

Spesso i genitori non si rendono conto che il loro timore di fronte a
questi figli che non sono più gli stessi diminuirebbe se solo permettes-
sero loro di ascoltare la musica ad alto volume, di ricevere amici, in so-
stanza, di far entrare l'adolescenza in casa. Si concederebbero la possi-
bilità di conoscere una realtà spesso fantasticata come minacciosa pro-
prio perché mai incontrata direttamente e potrebbero acquisire stru-
menti più adeguati per far fronte a questo periodo di grande destabi-
lizzazione familiare. Non si t rat ì a, ovviamente, di giocare il ruolo di
amici dei figli, ruolo confondente e pertanto non utile, bensì di poter
entrare in contatto (in qualità di osservatori) anche con quella parte
del figlio sconosciuta, pcrchc agìta soltanto nel mondo dd fuori. La
frequentazione del gruppo dei pari l~fondamentale in adolescenza, per-
ché costituisce l'altro polo della realtà, lanto necessario per crescere
quanto il polo Iamiliarc.

Da svariati anni, seguendo le esperienze originali di Russcl] l lalx.r,
ben riportate nel VOIUIIlL'La COI/IUfl'/Iztl iii !iTi/lili/!allliliare (I\ndolfi,
I Iaber, 1994), ahhiamo incluso ddle sedute speciali con il sistema degli
amici, in tutte le icrapi« familiari inccnt l'all' sulle dilficoltit in aclolcsccn .
za. Gli incontri con i pari sono 1111;1risorsa importante l' ci permettono
di osservare altre dimensioni liL'lI'adoiL-sn'ntl', che si riescono a toccare
con difficoltà negli incontri con i soli Iamili.tri. l Ii q lIl'sl o parleremo am
piamente nei prossimi capitoli.

I segnali non verbali dell'adolescente sono complessi e contraddittori

111 accordo a quanto appena alkl'lllalo, andll' i segllali non vcrhali
pOSSOtlOeSSl're 101'1cmcn ll' amhiv;dclll i: il <!L'siderio di l'apporlo, di con-
fidenza, l' facilnll'llle masdll'r;!to da 11\1alleggianlcllto oppositivo di sfi-
da c di dislallz;1. SOVl'ntl' il linguaggio del corpo dcll'adolesccnle sotto-
linea quegli attl'ggianll'nti provocatori chc hanno a dll' Iarc con ciò che
egli vorrcliln- essere, piuttosto che modalitit rclazional: c posturc che
potrclilx-r» svelare rcalmcnu- i suoi bisoglli di affetto e di vicinanza. L'a-
dolescentc, nella sua spillia esasperata all'indipendenza, è spesso porta-
to a ncgur« i propri hisogni, perché li sente parti vulnerabili, quindi un
intralcio ne] SIIO cammino. Ciù non vuoi dire che anche noi terapeuti
dobbiamo negarli per aiutarlo, anzi, al contrario, a noi sta proprio il
compito di ascoltarli, accoglierli e rcnderli più espliciti e visibili all'inter-
no della famiglia. In questo processo, tuttavia, è altrettanto utile il saper
giocare contcm poraneamenre sui due estremi dell' ambivalenza, per non
perdere la possibilità di incontro con l'adolescente.

La cultura del branco è direttamente connessa all'assenza del padre
nella nostra società

È convinzione comune che la violenza maschile che si rnaniicsta nel
l-ranco sia direttamente proporzionale all'assenza del padre nella fami-
glia e nella società odierne. La violenza è frutto della paura e dell'insi-
.urezza. Il padre, soprattutto per i figli maschi, è una importante fonte
di l'assicurazione e la sua assenza amplifica linsicurezza e la paura, che
si t ramutano in violenza. La nostra società, così pronta a rilevare le pro-
I .lcrnatiche degli adolescenti di oggi, non sembra dare ugualmente pe-
"l al problema dell' assenza del padre, peraltro dato certo e incontrover-
ul iil«. I;atteggialllcnto so,iai(' ve-rso la carenza paterna non è un atteg-
/',l<lIlll'lllo prohk,1LlII/J;lllll' 111.1 1'lllll'lStO scmlna ridursi a un sentimen-
lo ,II P;"SI";I ;\(('11.1 1111(' ,1'111( ,1.1111 ,1,1,';111;1.
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Se provassimo a recuperare i padri nelle loro funzioni di genitori com-
petenti, ci accorgeremmo che le cose potrebbero cambiare e di molto,
soprattutto nella crescita dei figli maschi, che rimangono altrimenti cat-
turati solo dal materno. In termini biologici, la natura del rapporto ma-
dre-figlio è fusionale e passionale. Ma è pur vero che se questo tipo di
rapporto non si modifica nel tempo, già con l'infanzia, ma ancora più
nell' adolescenza, i rischi per il figlio sono notevoli. In questo senso la
funzione paterna avrebbe una valenza protettiva nei confronti dci bam-
bino, ponendosi come elemento di separazione tra madre e Figlio.

Li\ COSTRUZIONE DELL'ALLEANZA TERAPEUTICA
CON L'ADOLESCENTE

Non stigmatizzare come patologico il comportamento
di un adolescente: la patologia va diagnosticata e classificata
secondo un criterio evolutivo

L'alleanza terapeutica è l'ingrediente necessario e fondamentale per
qualsiasi intervento che possa definirsi clinico. Se l'alleanza terapeutica
non si Forma, la terapia non decolla; quello che si deve costituire è un rap-
porto di fiducia, che va consolidato nel]' esperienza stessa della terapia. È
ovvio che, trattandosi di un gruppo, è necessario che il processo di affi-
liazione sia multiplo. Abbiamo presentato in numerosi lavori (Andolfi,
Angelo, 19K7; Andolfi, 20()); Andolli et al., 2(07), il nostro modo di co-
struire una complicità tcrapcutica con il bambino o l'adolescente proble-
matico, per cui l' stata richiesta una terapia. A dillerenza della terapia in-
dividuale, in cui l'alleanza l' chiaramente lormuta dalla diade terapeuta-
paziente, in una situazione gruppale Il' cose sono un po' più complesse.

Come si costruisce, allora, un'alleanza con l'intera lamiglia? I~ pro-
prio cnlui per l'Ili viene richiesto IIn intervento, in questo caso l'adole-
scente, che rappresenta il punto di partenza per cosnuirc questo tipo di
alleanza. Da sempre alkrmiamo che il lavoro diretto che il rcrapcuta
svolge con il pazientl' ha una importanza l' rilcvunza rclazionalc per tut-
tii membri lamiliari. 1\ quindi, an ruvcrso l'aclolcsccutc che si entra nel
mondo ulicrtivo della lamigli,l.

Se riuscissimo a lilicrurci della sindrome di Cenerentola di cui l'an-
cora affetto il mondo della psicologia, ci renderemmo conto che non
è utile riferirsi csclusivanu-ntc a un modello medico-psichiatrico per
comprendere l' aiutare Imlliglie con adolescellti problcrnarici. (:l'1"ta-
mente la diagnosi, anche nel nost l'O lavoro, ha la sua importanza, non
tanto quella st atica, classificatoria del J)SM·IV, ma piuttosto una diagno-
si strutturalc-cvolut iva. Ouclla st rutruralc ci irilortncrà sulla clinu-n-
sione del problema al mome-nto presente nel contesto familiare lOsi
baserit sul concetto di confini gellCrazioll,t1i (chiari o pcrmcaliili) (' di
deviazioni del conflitlo (Miuuchin, 1'J74); la seconda, quella evolllti
va, ci pcrrncucrù di inquadrare la psicopatologia attuale dell'ado!L--
sccntc all'interno del ciclo di sviluppc: della (<lmiglia e degli eventi del-
la vita (Scabini, I 'JK,) l.

QlIesto modo di pr(lCl'(k're e di ucquisir« conoscenza (la diagnosi)
ha un valore rclazionalc, che porta in Sl' significati profondi clw, se com-
presi, racchiudono iJl uuo: anche le risorse per lisci l'l' dall'/;II/Ii/sS(' di un
problema psicologico. LI nostra attenzione deve essere allorn rivolta
principalmente alla persona nella sua intcrczza. soprattutto quando si
parla di soggetti in etù evolutiva, dove tutto è molto plastico e [orrcrncn-
te trasforrnativo. Un ragazzo fobico, tossicodipendente, suiciclario non
si qualifica in loto per questi aggettivi, ma innanzitutto è una persona in
via di sviluppo, che presenta una determinata problematica all'interno
di tante potenziali risorse.

Uso di un modello triadico per la comprensione dcllc relazioni umane

L'utilizzo di IIn modello t riadico l' Ioncl.uucntalc per comprendere
che il terapcuta non si lega all'nclolcscentc in una dimensione duale, ma
l'alleanza si va cost rucnc]o Ilella misur.t in cui, au ravcrso LI relazione
con l'adolescente, si viene a coinvolgerl'l'intero gnlppo familiare.

Triangoli relazionali vengo ilO a formarsi nella nostra crescita a parti-
re da quello primario relativo alla nascita di ciascuno di noi l' ci accom-
pagnano per tutta la vita. Nel volume 'f;'l/IfiIJ c Illi/o ncll« psicotcrapia]a-
miliare (Andolfi, Angelo, 19K7) VCllgollO ben descritte Il' reti intergene-
razionali che accompagnano il nostro sviluppo ed è proprio la possibi-
le riattivazione o modificazione di modalità rclazionali in terapia che
permette il cambiamento.

Essere diretti come antidoto alla protettività

1.:1 pn*'/I<lII\ \ \ ',', Il 1.t1"11<"11:1<Tl'SCi!;1di un minore, la protcttività
l', ;.1, <llltl:llI •. II11 I ",," I tlll Il,1.1 '1<\11.t1,·Illl'olll'1'lllr:l, IIILI sOI'1;1,Ii difl's;1
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