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Il problema di una possibile collaborazione fra
psichiatri e studiosi di scienze umane richiede
innanzi tutto, per essere risolto, la messa a pun-
to di un linguaggio comune, per cogliere certi
aspetti della realta umana che rientrano nella
sfera di interesse degli uni e degli altri. Il fat-
to che questo linguaggio non esista ancora, non
& casuale. E’ la posizione assai diversa che i due
gruppi di studiosi assumono di fronte al feno-
meno della malattia mentale che ne ¢ la causa.

Gli studiosi di scienze umane, se si esclude una
certa parte degli psicologi, non guardano al
singolo malato, ma al fenomeno malattia nella
sua dimensione sociale e cio¢ statistica. Ma vi
& di pid, bisogna ammettere che numerosi stu-
diosi di problemi sociali, subiscono, senza avve-
dersene, un processo di identificazione con il
sistema in cui vivono e che studiano, che viene
accettato da essi come paradigma, come norma
cui assegnano inconsapevolmente un significato
assoluto. Una volta assunta questa prospettiva,
essi mostrano una sorta di « disattenzione seletti-
va » per tutti quei fenomeni di disfunzione del
sistema sociale in cui vivono, che in certa mi-
sura contraddicono all’ipostasi inconscia che ne
hanno fatta. Quando si parla di «societd ma-
lata », essi obbiettano che non vi & una misura
scientifica per definire una distinzione univer-
salmente accettabile fra una societa sana e una
malata. Questo & certamente vero, se questa mi-
sura viene ricercata nella forma di una norma
costante, di una struttura esemplare, ma allora
anche lo psichiatra potrebbe rispondere allo
stesso modo, e negare lesistenza della malattia.
E qualcuno di essi lo fa. Se si fa notare che il
fenomeno delle malattie mentali ha assunto di-
mensioni sociali e che I'influenza di certe varia-
bili di classe, di cultura, di genere di vita & sta-
tisticamente dimostrabile, in tal caso & il valore
dell’analisi statistica ad essere revocato in dub-
bio e con argomenti molto convincenti: la dif-
formithd delle diagnosi, la difficolta della rac-
colta dei dati, le differenze di trattamento dei
casi, molti dei quali vengono cosi a sfuggire al
controllo statistico, e via dicendo. Tutto questo,
se non altro, dimostra una certa misura di disin-
teresse per il fenomeno fastidioso della malattia
mentale.

Gli psichiatri si trovano di fronte allo stesso
fenomeno in una prospettiva radicalmente di-
versa: si trovano di fronte a casi singoli, a
individui malati con i quali entrano in un rap-
porto diretto, pii 0 meno autentico, in relazio-
ne alla loro struttura concettuale, ma comunque
sempre individuale, personale, privato. Essi so-
no assorbiti dal compito di curare quel certo
malato, e tendono in genere a mettere in pa-
rentesi la dimensione sociale del caso partico-
lare che hanno di fronte, soprattutto quando
appartengono ad una rigida scuola organici-
stica.

Fra gruppi di studiosi cosi diversamente orien-
tati & chiaro che un discorso interdisciplinare si
instaura con molta difficoltd, per la mancanza
di un comune terreno d’incontro fra la prospet-
tiva collettiva scelta dai primi e la prospettiva
individuale scelta dai secondi. Il formarsi e dis-
solversi di gruppi di studio costituiti su queste

basi o meglio su questa carenza di basi comu-
ni, & perfettamente spiegabile: in quei gruppi
non ci pud essere processo di comunicazione, i
codici sono troppo diversi.

Molti psicoterapeuti tuttavia, trattando, soprat-
tutto con il metodo analitico, il caso particolare,
si rendono conto che i problemi del malato,
quei problemi che, irresoluti, sono spesso la fon-
te della malattia, si costituiscono in un contesto
sociale e non solo privato, sia esso quello della
famiglia, del lavoro o altro. Essi ottengono, at-
traverso il discorso del malato, una rappresen-
tazione della societd ben diversa da quella ire-
nica e paradigmatica che molti sociologi ci of-
frono. Certo, I'immagine ottenuta attraverso il
discorso del malato & viziata dalla sua stessa
malattia, & deformata e non accettabile senza
ampie riserve. Nonostante questo il terapeuta
si chiede se non vi sia un germe di verita in
questo quadro negativo, e per avere maggiori
informazioni si rivolge ai suoi colleghi studiosi
di scienze sociali. Ma il discorso con quest’ulti-
mi & assai difficile, per i motivi che si sono detti:
manca ancora una base concettuale adatta alla
convergenza delle due tipiche prospettive sotto
le quali il fenomeno della malattia viene guar-
dato.

« Cid che & necessario, per costituire lo schema
adatto alla collaborazione interdisciplinare, sono
due cose che sono estranee alle consuetudini
dell’antropologia e della psichiatria... Una ¢
la necessita per lo psichiatra di raccogliere siste-
maticamente dati sull’ambiente sociale e cultu-
rale e sui sistemi di motivazioni che si disegna-
no sempre sullo sfondo dei casi reali. La se-
conda & la necessitd per I'antropologia di sen-
sibilizzarsi non solamente in relazione allo sfon-
do culturale dal quale i singoli casi emergono,
ma anche alle tipiche modalita del funziona-
mento mentale negli esseri umani. Il terreno
comune, che possiamo semplicemente chiamare
psicodinamica, richiede un’adeguata analisi me-
dico-psichiatrica di persone concrete e di casi
concreti, stagliati sullo sfondo di una prospet-
tiva di comprensione di ordine culturale ».

Per realizzare questo proposito, cosl bene enun-
ciato da Opler, I'antropologia offre un modello,
o meglio una serie coordinata di modelli con-
cettuali operativi. Il primo di questi modelli
& quello ricordato dallo stesso Opler: la_cultu-
Ira. A questo proposito & subito necessario pre-
cisare il senso tecnico in cui questo termine vie-
ne usato in antropologia, per sgomberare a prio-
iri il terreno dalle possibili confusioni. In senso
‘antropologico cultura non significa '« esser col-
'to », o quel gruppo di persone che formano I'in-
tellighentzia di un certo paese, i circoli che as-
;sumono la « cultura » come loro specializzazione
iprofessionale, le élites colte di una certa societa.
{Col termine di cultura si intende qualcosa di as-
lsai piti generale. « Mentre il modo di vivere di
gun popolo pud raggiungere una sua coerenza
linterna e sviluppare in se stesso inconsci ca-
inoni di scelta, la cultura & sempre uno strumen-
{to per adattare I'vomo alla natura che gli da
‘modo di metterla sotto controllo, risolvere i pro-
?blemi dell’attivita sociale, dell’economia, dell
ipolitica, della religione e della filosofia, e di re-
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golare il comportamento » (Opler). In sostanza
la cultura &, in senso antropologico, quel com-
plesso di nozioni _codificate in forma collettiva
e sociale che permettono ad un certo gruppo
umano di affrontare e risolvere quei problemi
di vita che la societa stessa, con questi modelli
di comportamento ha previsto. Essa quindi com-
prende nozioni tecniche elementari, modalita
(di istituire rapporti interpersonali di ogni ge-
| nere, oltre al complesso di conoscenze scientifi-
|che e al patrimonio artistico, filosofico e reli-
| gioso, cui si riserva in genere la definizione di
' cultura in senso stretto.

Una volta che si assegni alla cultura questa spe-
cifica funzione strumentale, che consiste nell’aiu-
tare I'uomo a vivere da uomo, & chiaro che T'in-
terpretazione freudiana ne ¢ una deformazione.
La cultura non & fonte di frustrazione, o non
dovrebbe esserlo, ma & un sistema per evitare
la frustrazione. Se non assolve al suo scopo, in
tal caso & necessario ricercarne le cause concrete.
11 secondo modello offerto dall’antropologia cul-
turale al discorso interdisciplinare ¢ legato al
primo. Esso ¢ il sistema di personalita (o_per-
sonalita di base, come spesso viene chiamato).
Questo si forma nell’'vomo attraverso il proces-
so dellinculturazione e ciog dell’acquisizione da
partev_gigl*—gingolo di quella porzione della_cultu-
ra che gli""séiiwﬁ“éc'e's’s_a'fﬁer affrontare quel ge-
nere di vita, che l'appartenenza ad un certo
gruppo umano gli offre. 1l risultato & quell’ap-
parato che la tradizione ha variamente chiama-
to coi termini di anima, mente, intelletto, ra-
gione o cervello. Esso si costituisce partendo da

una base ben istintuale ereditaria assai ridotta e

si plasma in relazione alle esperienze gradatamen-
te realizzate dal fanciullo nei rapporti con la
madre, con la famiglia, con la scuola e poi, per
'uomo maturo, con la societa. Attraverso que-
sto processo, le informazioni necessarie alla vita
del singolo vengono Tecepite e registrate in un
complesso sistenia di cellule che forma il tessu-
to corticale del cervello, che & I’organo biolo-
gico cui spetta la specifica funzione della me-
morizzazione delle informazioni e dell’esecuzio-
ne di quelle operazioni interpretative che la
situazione di vita del singolo rende via via ne-
cessarie. Quest’apparato, se€ funzionale, riesce a
mettere in sintonia il singolo con la sua situa-
zione di vita. Esso ha quindi una chiara natu-
ra bio-psichica, e cio¢ una dimensione organica

e una socio-culturale.

Per intendere bene il modo in cui funziona il
sistema di personalita cosi concepito, ¢ neces-
sario_tenere sempre presente, come quadro di
riferimento, la _situazione in cui opera, intesa
come un « campo » (Lewin) nel quale molteplici
forze interagenti di ordine psichico, sociale, cul-
turale e naturale sono anch’esse operanti. 11 si-
stema di personalita funzionale realizza I'omeo-
stasi psicologica. « Le teorie dell'omeostasl e del-
lo squilibrio possono valere pienamente solo se
ci si rende conto che l'unico tipo di omeostasi,
o della mancanza di essa, che puo esistere, ¢ in-
cluso nell’ambito dell’intera struttura della per-
sonalita, che viene costituita in base a certi con-
testi esistenziali ed opera in essi » (Opler).

A questo punto J’antropologia culturale pud of-

|
Zse la cultura dispone di modelli adatti ad orien-

frire il suo terzo modello concettuale interdi-
sciplinare. 11 sistema_ della societa. La cultura,
come codice comune ai membri di un gruppo,
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rende possibile fra di loro la comunicazione,
non solo, ma offre loro una comune prospettiva
attraverso la quale guardare ai concreti proble-
mi di vita, che si fanno cosi problemi comuni,
da risolvere in comune, con comportamenti ade-
guati e di conseguenza i_s_ti_tuﬁziégali‘zzatife codi-
ficati a questo fine, per economia di sforzi ed
officienza di strutture. I1 complesso tessuto socia-
le si costituisce su questi presupposti funzionali
e forma uno schema nel quale gli individui as-
sumono una posizione specifica (uno status) in
relazione al gcorripitd”che‘ essi_vi assolvono (il
ruolo). Questo tessuto si articola anche in strut-
ture particolari, destinate alla formazione dei
nuovi modelli culturali e alla loro trasmissione
ai singoli. Essa & la matrice del sistenfa di cultu-
ra e di quello di personalita.

Noi disponiamo quindi ora di tre modelli, il
primo dei quali, la cultura, ha una dimensione
collettiva e sociale, come patrimonio del sape-
re di un certo gruppo, € una dimensione psi-
| cologica e individuale, in quanto si interioriz-
sa a formare il sistema di personalita di ogni
\ singolo componente di un certo gruppo sociale.
iNoi abbiamo cosi modo di far convergere, gra-
izie a questo modello concettuale, la prospettiva
ociale del sociologo con quella individuale dello

ipsicologo e dello psichiatra.

A questo punto perd il discorso non & finito.
Infatti tutti e tre questi modelli, fra di loro
coordinati, sono anche essi_ da_situare in un
«campo», onde Verificarne la funzionalita, e ciog
R i B .

la rispondenza alle esigenze che essi debbono
soddisfare. Questo campo, come quello cui si
& accennato a proposito del sistema di persona-
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\lita, & un campo_dinamico di_forze, o meglio

|una situazione o cui insorgono problemi, che
il sisterna di cultura deve ] prevedere, orientan-
do il comp’orta'rﬁeiiibfd'ei"éirig'oli in modo effi-
|cace, cosi da realizzare P'omeostasi degli indivi-
{dui, e l'armonia sociale che si manifesta nella
collaborazione fattiva. Questo accade perd solo
tare il comportamento dei singoli in “modo ef-
Fcace, con le conseguenze che si sono dette. In
caso contrario le azioni, guidate da modelli ana-
cronistici di comportamento, falliscono, 'equili-
‘brio dei singoli, frustrati dalle esperienze di
| scacco, & compromesso e la collaborazione so-
.ciale & sostituita dal marasma e dal caos. In
jquesto caso noi diciamo che il complesso arti-
, colato dei_tre sistemi &. disfunzionale in" rela-
zione alla situazione in cui opera.

Vi sono infatti due ordini di problemi, che ri-
guardano i tre sistemi ricordati, quello della
loro coerenza interna e quello della loro rispon-

denza ai problemi_di_sitiazione. 1 due gruppi
di problemi non coincidono in tutto e per tut-
| to. Se & vero che ogni sistema funzionale dev’es-
'sere in se stesso coerente cosi da poter funzio-
{nare, non ogni sistema in se stesso coerente €
iquindi funzionale & per cid stesso funzionale,
cio# rispondente alle esigenze del campo situa-
! gionale. Un esempio chiarissimo & offerto dal
sistema di 'ple;_sg_gali_tﬁ*malata, che assume la




struttura difensiva del delirio sistematizzato: il
sistema di personalita & in tal caso coerentissi-
mo in se stesso, ma per nulla rispondente alle
esigenze concrete della situazione di vita del
malato; le sue operazioni mentali sono compiu-
te nel rispetto di una logica ferrea, ma che nul-
la ha a che fare con la concretezza dei proble-
mi che tale logica dovrebbe affrontare. Gli esem-
pi si possono moltiplicare a volontd in ogni
campo della vita associata e a tutti i livelli.
Questo conferma la necessitd di ben dlstmguere
i due gLuppl di probleml rxcordatl come _pro-
blemi di funzionalitd degli stessi, interrelati, ma
distinti. T

La perdita di funzionalitd dei sistemi dipende
da due fattori; anche quahdo il funzionamento
degli stessi & intatto. Il primo fattore & dato
dalla_dinamica del campo situazionale, nel qua-
le operano le forze che si sono dette e in base
alle"quali insorgono sempre nuovi problemi non
previsti dalla cultura codificata e tradizionale.
Il secondo fattore & dato_dalla_rigidita _dei. si-
stemi_e cio¢ dalla loro_scarsa plasticita, o inef-

ficienza in essi delle strutture di autotrasfor-
mazione, che ogni sistema deve avere per non
perdere contatto con la concretezza della situa-
zione in movimento costante.

Mettiamo ora a fuoco il sistema di personalita
che c’interessa per il nostro discorso interdisci-
plinare. Ne abbiamo descritto la funzione e il
funzionamento Quando si veriﬁca in esso la

'''' uesta
pud andare perduta in relazione ai e gruppi
di problemi, di funzionalitd e di funzionamen-
to, prima_distinti. Esaminiamo il primo aspet-
to della questione, e cio¢ il caso in cui la cultu-
ra non offra modelli adatti alla situazione mu-
tata. In tal caso I'uomo reagisce in due modi
opposti: inventa modelli nuovi, in base ai qua-

li i nuovi problemi sono individuati e avviati
alla soluzione, si_decondiziona dai modelli ana-

cronistici e si ricondiziona con inodelh adegua-
ti, oppure rinuncia o si mostra incapace a far-
lo. Nel primo caso egli realizza una forma di
adattamento_attivo, che trasforma lui stesso, la
cultura, Ia societa e Dintera situazione in cui vi-
ve, nella quale la sua azione innovatrice agisce
come potente elemento dinamico. Nel secondo
caso egli subisce I’ azwne frustrante della 1 realta e
si difende sul piano inconscio con la nevrosi.
Nel primo caso la funzionalitd del sistema di
personalitd viene costantemente restaurata, nel
secondo viene perduta,

Ma la perdita di funzionalita del sistema di
persoanere origini diverse, e dipen-
dere ciod da problemi pit ristretti di funziona-
mento del sistema stesso di personaliti. Questo
sistema infatti & una « costruzione » che com-
prende una fase di montaggio e necessita di
materiale organico da organizzare in un certo
modo. La fase di montaggio & realizzata nel de-
licatissimo periodo dell’infanzia, e successivo, e
puo essere caratterizzata da eventi che compro-
mettono la formazione del sistema di persona-
lita, indipendentemente dal fatto che la cultu-
ra disponga o meno di modelli collettivi di
comportamento adatti alla situazione sociale, Il

risultato, come tutti gli analisti sanno, ¢ un
sistema di personalitd che funziona male, per-
ché i modelli interiorizzati sono stati deformati
nella fase di montaggio, e che va risistemato
con adatte terapie. Ma il difetto pud dipendere
anche dal materiale blOlOglCO che deve formare
la base portante organica del sistema bio- p51-
chico della personalitd. Questo materiale pud
recare in sé tare genetiche o venire, in conse-
guenza di traumi fisici, processi di intossica-
zione o altro, leso in modo irreversibile. Nella
tendenza all’autoconservazione, che caratterizza
ogni sistema sia esso organico o bio-psichico, o
sociale ed economico, il sistema di personaliti
in crisi per questi motivi si difende con pro-
cessi tipici, che sono appunto 'oggetto specifi-
co di studio della psichiatria. Sono i sintomi
delle diverse forme morbose.

Come si vede gli squilibri dovuti al pritho grup-
po di problemi, quelli che nascono dalla man-
canza di modelli sociali di comportamento ade-
guato, sono difficilmente curabili dallo psichia-
tra. In tali circostanze, quando egli si trova di
fronte a fenomeni di vasta disfunzione psichi-
ca dovuta a motivi di fondo, socio-culturali, egli
deve necessariamente ridursi a fare quello che
fa un medico militare, quando accoglie i feriti
che gli vengono spediti dalle trincee, e li rimet-
te in sesto alla meglio per rimandarli a farsi ac-
coppare. E’ triste questo fatto, ma & un fatto.
Se vuole intervenire attivamente, infatti, lo psi-
chiatra non pud pit limitarsi a fare lo psichia-
tra, ma denunciando la situazione a chiare let-
tere, assume la veste del cittadino responsabile,
del riformatore sociale e del politico. In questa

veste egli pud essere un preziosissimo collabora-
tore di coloro a cui, nel tessuto sociale, spetta il
ruolo specifico di realizzare quei riadattamen-
ti culturali e sociali che la situazione dinamica
comporta: gli studiosi di scienze umane, per la
parte della ricerca, e i politici, per la realizza-
zione pratica dei risultati della ricerca stessa.

Per quanto riguarda gli squilibri dovuti al se-
condo gruppo di problemi, squ1hbr1 nel proces-
SO é[" inculturazione e di origine organica, ben-
ché mai si debba ignorare che si verificano in
uomini che hanno necessariamente una dimen-
sione socio-culturale, essi sono tuttavia l'ogget-
to specifico delle cure psichiatriche in senso
stretto. E se si tiene conto del fatto della na-
tura bio-psichica del sistema di personalita, &
possibile trovare anche un punto d’incontro fra
il discorso degli analisti e degli psichiatri di
origine organicistica che in realtd non si esclu-
dono affatto fra di loro.

Per riassumere questi concetti, che si propon-
gono di offrire modelli concettuali per un di-
scorso interdisciplinare, mi sia permesso fare
ricorso ad uno_schema grafico che, con tutte
le ovvie limitazioni di questi schemi, pud es-
sere un utile strumento per v1suahzzare e me-
morizzare il discorso che si & fatto. (Vedi sche-
ma 1), I
In questo schema & rappresentato l'insieme dei
tre sistemi della cultura, personalitd e societa,
innestati nel terreno biofisico che ne & la base
portante. Il sistema di personalita incorpora

una certa porzione di sapere collettivo (cultu-
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ra) che lo fornisce dei modelli operativi adatti
ad inserirsi positivamente nella vita sociale. In
condizione di omeostasi, quando i tre sistemi so-

no coordinati, integrati e funzionali, I'azione in
cui si manifesta il comportamento dell'indivi-
duo pud essere rappresentata dal vettore A + :

SISTEMI DI?

Schema 1 CULTURA

PERSONALITA SOCIETA

COSCIENZA

MODELLI

COGNITIVI

SITUAZIONE
DINAMICA

MODELLI

OPERATIVI

SITUAZIONE
DINAMICA

INCONSCIO

BASE BIO-FISICA

azione compiuta con successo e attraverso la

quale I'individuo assolve al suo ruolo sociale.
In questo secondo schema rappresentiamo inve-

Schema 2 —
CULTURA PERSONALITA
SITUAZIONE
DINAMICA

tIn questo caso I'azione dell’individuo, guidata
ida modelli anacronistici, va incontro alla con-
! dizione di scacco X e si riflette negativamente
"sul sistema di personalita con il vettore A—. A
i questo punto la reazione dell’individuo pud as-
'sumere una caratteristica opposta. L’individuo
_pud reagire creando un nuovo modello, proces-
iso raffigurato dal vettore che muove da 0, si
i volge verso l'alto e ritorna nella sfera della cul-
{ tura. Questo nuovo modello & in condizione di
| orientare un nuovo tipo d’azione, guidata da
un nuovo tipo di esperienza, che non solo s’in-
serisce nel contesto sociale, ma lo trasforma, por-
i tando pil innanzi i confini del sistema (vettore
! A +). Laltro genere di reazione, caratterizzata
dal rifiuto della sfida posta dalla situazione, si
manifesta in un comportamento regredito, di-
* fensivo a livello inconscio (vettore B). E’ la rea-
zione nevrotica, in conseguenza di fattori socio-
: culturali e di situazione. Lo stesso schema puo
essere usato per la rappresentazione grafica dei
fenomeni di disfunzione del sistema di persona-

SISTEMI DI?

BASE BIO-FISICA

ce la condizione dei sistemi in contrasto con la
situazione dinamica, e cio¢ integrati, coordinati,
ma non funzionali. (Ved:i schema 2).

=

SITUAZIONE
DINAMICA

A+

'lita non dovuti a cause socio-culturali e collet-
tive, e cio¢ alla carenza di modelli adatti alla
'vita in trasformazione, ma a un difetto di fun-
‘zionamento del sistema di personalitd dovuto al
‘processo educativo, o a lesioni o insufficienze
{organiche. In tal caso non si pud avere il vet-
tore ascendente da O, che indica l'operazione
! di invenzione di nuovi modelli, ma solo il vet-
Ftore discendente B, che consegue alla serie di
( frustrazioni rapresentate dal vettore A —, e che
si manifesta nella fenomenologia morbosa. Que-
sta fenomenologia ha la stessa apparenza di
quella derivante da origini socio-culturali col-
lettive. Ed infatti essa & una manifestazione di
difesa contro un’unica condizione, che & quella
dell’ansieta, che si crea sia in un caso come nel-
l’altro. Ma mentre le prime forme non possono
trovare soluzione se non attraverso operazioni
di rinnovamento culturale (vettore A + ascen-
 dente), le seconde possono essere curate indivi-
‘dualmente con diverse possibilita di successo. A
questo proposito, sia detto per inciso, I'antro-
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pologia culturale pud fornire talune conoscen-
ze circa la funzione di pratiche e rituali propri
di gruppi arcaici, che non sono senza valore nel-
I'interpretare certi comportamenti tipici dei ma-
lati.

I concetti espressi in forma assai sintetica e sche-
matica nelle pagine che precedono ci permet-
tono di impostare un discorso pili concreto sulla
dlstmzmne fra md1v1duo norrnale e ammalato

‘L uomo « sano » di mente & colui il quale si mo-
istra cmd” adattamento attivo alla_situazio-
{ ne in cui vive. Egli ¢ ciog dotato di modelli ade-
guati ai suoi problemi, attraverso i quali li rico-
inosce, o ¢ in grado di reagire attivamente di
; fronte all’ignoto creandone di nuovi attraverso
i quali dargli un nome, e lo viene cosi a co-
noscere. La sola frustrazione di cui soffre & quel
la normale a tutti, che deriva da due _necessarie
condizioni delfa vita umana: la prima & data
dal carattere generale e medio dei modelli cul-
turali, che non si adattano mai del tutto, come
un vestito su misura, a chi li adotta, perché co-
stui ha una sua base genetica e una sua storia
partlcolare che lo fa essere un unicum, e I'al-
tra & data dalla dinamica della situazione, che
crea le sfasature di cui si & detto, fra rnodelh e
problemi, frustrazione questa dalla quale ha vi-
!ta il pensiero nuovo. Se questa dose normale di
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frustrazione & una malattia, ebbene allora essa
i& una malattia veramente connessa con l'esser
iuomo. Ma & una malattia di cui si guarisce ad
gogni istante. E il risultato di questa guarigione
i ¢ cid che chiamiamo I’« io », se consideriamo che
esso non in altro consiste se non nel felice ri-
sultato di un’operazione attraverso _la_ quale
!con l'ausilio dei modelli cognitivi e operativi
d1 cui & costituito, I'nomo pone sotto controllo
i la situazione in cui vive, se ne costituisce sog-
getto e ne fa l'oggetto della sua conoscenza e
tdella sua azione efficace. Un sistema di perso-
nalitd di questo tipo apporta caratteristiche fe-
lici all'uomo che ne & il portatore: questi ap-
pare sereno, fiducioso, dotato di senso critico
in modo costruttivo e di gusto per la vita, & di-
sponibile, aperto e facile nello stabilire rappor-
ti interpersonali fecondi, accessibile alla critica
altrui, dotato di un profondo senso di solida-
rietd umana.

§II sistema di personalitd che rende un uomo
i incapace di adattamento attivo & cid che finisce
col fare di quell'vomo un malato. In tal caso,
e per i pit diversi motivi, il sistema si mostra
disfunzionale, e finisce, per autodifendersi, col
- farsi fine a se stesso ed ergersi come uno scher-
~mo contro la realtd, vietando all’io di manife-
“starsi nel modo che si & detto sopra. Invece
idi legare I'uomo al mondo, lo isola, usando
i tutte le possibili tecniche che sono i sintomi
{ della malattia. L'uomo, anche quando non
{ giunge al vero e proprio stadio morboso, si mo-
' stra insicuro, indisponibile, egocentrico, auto-
 ritario, intollerante e incapace di stabilire rap-
porti umani fecondi. La vera e propria malat-
tia appare con il manifestarsi aperto e chiaro
dei sintomi dati dalle difese inconsce.

,Si pud fare lo stesso discorso per la societa? Io
non lo ritengo impossibile, ma inutile, perche
zsarebbe un discorso troppo generale e vago. Si
§ puo parlare di societd « facili » o « difficili » o
g« dure » come dicono gli Arsenian in un loro la-
i voro, societd che offrono all'uomo condizioni pilt
fo meno favorevoli per un adattamento attivo.

Un’analisi dei motivi di queste diverse condi-
zioni & certamente utilissima, purché sia fatta
su basi empiriche e su dati concreti, che riveli-
no i motivi patogenici che esse contengono.
Questo & proprio il compito che spetta agli stu-
diosi di scienze sociali e agli antropologi-cultu-
rali in particolare. Le conclusioni delle loro
ricerche potranno anche venire sintetizzate sot-
to generiche definizioni come quelle ricordate,
'ma cid non porta avanti la ricerca. In genere le
fsocietd che producono un maggior numero di
 disadattati sono quelle ad elevato ritmo di tra-
sformazione, e cid accade per lo sforzo che esse
impongono ai singoli per realizzare un adatta-
mento attivo alla situazione dinamica. Ma non
lper questo tali societd sono da dire malate, ben-
si rischiose; 1mpegnat1ve 0 «dure », per ricor-
‘daré il termine cul §7 & accennato, ma nelle qua-
1i vale tuttavia la pena di vivere.

: Ha invece pill senso forse I'uso del termine di
1

i societa « malata » per indicare “alcune societd ri-
1

i gide, nelle quali i canali di autotrasformazione
| si sono bloccati, per la resistenza del sistema ai
mutamenti imposti dalla situazione, che si pon-
gono come fini a se stesse e sviluppano sul piano
collettivo singolari forme di comportamento re-
gredito, che riprendono temi propri di societd
molto arcaiche. I rituali nazisti, ad esempio, e
il connesso culto del sangue tedesco, le opera-
zioni di aggressivita distruttiva proiettata su de-
terminati gruppi etnici, sono fenomeni che danno
da pensare e sembrano quasi giustificare I'uso
del termine malattia. Per quanto riguarda il
Terzo Reich, si & trattato di una forma di to-
tale disfunzionalitd (incoerenza con la situa-
zione storica) di un intero sistema socio-cultu-
rale, che non per questo ha cessato di essere
funzionante, ma lo era in base ad una logica
di tipo delirante collettivamente accettata come
valida. Questi casi meriterebbero una maggiore
attenzione da un punto di vista della ricerca di
psicopatologia sociale.

Queste note hanno un taglio particolare, e met-
tono in parentesi una gran quantita di elementi
di specifico interesse psicologico e psichiatrico.

Il quadro delineato del sistema di personaliti
non accenna ai fattori dell’istinto, tempera-
mento, affettivitd e via dicendo, né alla dina-
mica interna di questi elementi. Ma cid & stato
fatto di proposito per offrire ai colleghi stu-
diosi uno schema di discussione estremamente
semplificato, onde servire come base per possi-
bili convergenze, dalle quali il quadro dei pro-
blemi possa risultare piti chiaro e completo at-
traverso un organico lavoro di gruppo. Si &
voluto cio¢ proporre solo un minimo denomi-
natore comune concettuale per un discorso in-
terdisciplinare ancora tutto da fare.
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