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RICHIESTA  DI

“SCAMBIO”              IDENTITA’ 
RELAZIONALE                 O

SENSO DI SE’



Sé
FILTRO PROTETTIVO 

E 
DI MEDIAZIONE

ASPETTI                 REALTA’
INTERNI                 ESTERNA



IMAGO 

GENITORE   “UNICO”

Figura Materna 

Fallico-Onnipotente



DIFFERENZIAZIONE 
DELLE IMAGO GENITORIALI  

MATERNA
PATERNA

COPPIA GENITORIALE 
(scena primaria)



RICHIESTA 
PATOLOGICA

+
“SCAMBIO”                 IDENTITA’

RELAZIONALE                 O
SENSO DI SE’



SVILUPPO DIPENDENZA PATOLOGICASVILUPPO DIPENDENZA PATOLOGICA
SE’  FRAGILESE’  FRAGILE

↓↓
BISOGNO OGGETTUALE ECCESSIVOBISOGNO OGGETTUALE ECCESSIVO

(SCAMBIO + IDENTITA’)(SCAMBIO + IDENTITA’)
↓↓

FAME D’OGGETTOFAME D’OGGETTO
↓↓

FALLIMENTI RELAZIONALIFALLIMENTI RELAZIONALI
↓↓

SENSO DI SVUOTAMENTOSENSO DI SVUOTAMENTO
↓↓

SOSTITUTO  D’OGGETTOSOSTITUTO  D’OGGETTO
(sostanze)(sostanze)



DIPENDENZA PATOLOGICA

“Bisogno dell’altro o di qualcosa per 
avere un’identità, altrimenti non si 

riesce a sentire il proprio Sé come fatto 
vitale e la propria vita istintuale come 

ricchezza interiore”
(Zucca Alessandrelli, 1988)



SER.T.  IDEALE

• Coeso e Integrato
• Organismo differenziato
• Funzione di holding (Winnicott)
• Pensare in ottica di evoluzione



LA DIAGNOSI

PATOGENIA PATOLOGIA



LA PRESA IN CARICO MULTIPLA

• Operatori con ruoli e funzioni ben definite 
ma interagenti e comunicanti all’interno di 
un progetto centrale comune



OBIETTIVO TERAPEUTICO

VITA EMOTIVA / PERSONA

VITA SENSORIALE / CORPOREA



DROP-OUT
SALVIFICO DISTANZIAMENTO 

OGGETTUALE  
PER 

MANTENERE INTEGRA UNA 
FRAGILE  IDENTITA’



Perchè il  Gruppo
“Breve” e a “Tempo Limitato” 

nella Dipendenza?



LA TEMPORALITÀ  E  IL  LIMITE 
SONO  RASSICURANTI:

• RISPETTO ALLA PAURA DI ESSERE 
INGLOBATO 

• RISPETTO ALLA POSSIBILITÀ DI FALLIRE E 
SENTIRSI INCAPACE DI CONCLUDERE 
QUALCOSA

• RISPETTO ALLA MINACCIA DI DISPERSIONE 
E DI PERDITA DI UN SENSO DI SÈ 



Conclusioni
• Il lavoro deve essere sempre meno sintomatico e 
sempre più relazionale

• Se il sintomo impedisce di fare il lavoro sulla persona, 
in questa fase il farmaco avrà uno spazio centrale

• La presa in carico multipla e la terapia di gruppo 
a termine è fondamentale per:

• fronteggiare la complessità e la pressione dei 
bisogni e delle    richieste del tossicodipendente

• passare dall’identità sensoriale corporea ad un 
senso personale di sé



GRAZIE  

PER 

L’ATTENZIONE!


