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Secondo Seminsrio sul Suvnerio: La Tecnics terapcubica
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Cremerius -~ Ogzl brebberd le difficollba specid

c
incontra trattando pazientl conysvTubtura superegoica npatologica.
Gueshi pazienti accetbano la regola fondamenbale con zwrande soddi-
afazione perche esss promebbe loro due cose: la primna g & la possi
bilita Ai svolgere un oonoth@p la fanbtasis del compibo da f&rei

W et
dells richicaba da soddisfareﬁggﬂ%ftbb ai pazientl la ripstizione
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i hene e zenb
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dell'albalena bGra plscere e displacere, Tra senbir s
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51 male, Se 1l paziente riesce 2 svolgere il ¢
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mHito conserto, se

non ¢i riesce & sconbenbo. L'alitro aspebbo consisgbe nel fatbto che

il ] ]

Lla rezola fondamenbtale diventa per il paziente une specis dil corni-

o]

ce enbro la guale gi pud orienbarey perchs 11l suo To, comsz abbiamo
714 detto, & tanbo debole da aver sempre bisozno di uun dovere, di
un sisbema di riferimento. Tutto guello che & apsrto, indefivito,
sponsaneo, wli fa naura ¢ aunmsunba la nregaione del Superio nel zen-—

S el , - 2y b
rezola Zondamenba—

cul avbaccarsi, si trasforma per loro in un psrameiro che offre
robtezione, ¢ in guesto caso finisce col costibuire un asnebbo

aziong invece di astinsnma. Siccome




Gimenvo, uan modo di vivere la suo nevrosi con noi. Tn aUDATeNnsa
pud presenbarsi come il miglior pazicnte che si possa avere: & pun~
tusle, lavora pex btubts la seduta, non fa sciocchezze, non abbacea

|

porta btre sognl ilavece di uno, £ associazioni fino alla worbe,

L'analista inesperbo o suboris

Pero 1o ho visto anche dei casi nei quali comincisre 1l'analisi

con 1'enuncisszi
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ne aella wrezola fondementale produce un hblocco to—
. . ‘u.(l welig . )
tale nel pasziente eéL non riesce pin a parlare ¢ resta ner ore e

%
ore, mogari per sebbimsne e megi, comnlebamente mubo parché la si-

tuazione che si debernina ("io devo soddisfare gquesbo compibto: il
gilengio, 11 lettino, l'analisbta dietro 4i mege wavanbl a me solo
i1 dover dire btutto quello che mi viene in nente”) diventa impossgi-

oile & lo bloccs compnlebamente.

rfer comprendiere che cosa succede al pazienbe, ribtornismo 2z guan-
AP
to sobismo gia debtbo del rapporbto tres Io e Superio: "io devo fare
in q\A_ﬁ_’YL\; Cane NV SR INIVCIrS Y
vlscere al Surverio", e .wvediamo-che pel-caso @i -0 cut-parliamo ¢'é

zi& sull'snalista la proiezione del Suwerio, per cul se non fazccio
come dice L'analisbte lui non wi sma, 1o non wi posso amare, e da
gui il blocco totale,

Z' importaunte capire cosa succede e pariare con il paziente del

problema. Uno dei movimenti che 1'analista pud fare con un pazienbe

che sgba assolubamente sileuzioso dono l'snunciszione dells rezola
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fondamenbtale quello di offrirzli wner esempio guesta ipobesi: ¥

“forse per lei comincisre s parlare ¢ un osbacolo molbto gzyende perchd
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lel crede di dover fare tanbte cose sropno difficili.
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orse lel oven—
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sa di dover fare un wmirscolo™, &, ver diminuvire juesha '”6337ODG,
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g1 puo psrlare con 1ui deils (ifficoltd che la zente ha di dire
tutto.

pure possiamo parlargli dells Ffunzione &1 controlleo, ossia che
lui non pud varlere perché durante il silenzi ¢ deve esaminare ogni
associazione che gli viene in menbte per vedere se o tollerabile
per 1l suo sistems morale, di convenzloni, ecc

Cli souo molbi sigfemi di »iferimento, Fer gzemplo, puod accadere

che durante 1l silenzio a2l paziente venzano ig menbte delle cose, ms
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storia deiles mia infenpia o il problems che ho avubo ieri sera con

nls moziie? Se¢ scelgo 4, l'analisba pud pensare che sono sbtupidog
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ovoure se scelgo B, posso prend sirada falsa e a

8Trivo?
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Un alstro aspetbo 4i guesto oroblema nud egzere: io ho paura 4i
Jdeludere. Guezbo cavnite soprabbutto se i1 o ziente ¢ wneicolozo o

wsicoanslista in Sraiving. I1 suo Suverioc zli dice: tu devi offrire




iate,,,."

c\oaf*"l

gl e

zpecirico ner il caso,

ing

1]

gttraverso quesho

ziente sumenta la

nsinusg

11 Buperio ha co

capire molbo presto il meccani

hil obhiliz

l__l

per non fargi imnm Za8Te ne

retbe, ciod litizare o lokbare

nodaeli

in

(O

In'altres ta &

alls seduba e srrivano con

atbtamenbo del

quando un pazients

sta (@ Friburgo sanno che

pozienti arrivano peus

i1 mi

O

ver soddisfare

-\r\w

sone

=260

nel ripstere
dkuh&

sE0&, cong

cike woi vedieno assie-

cose che

»0s51ibile e

fico del naziente superesoicos

(.)
L_.\

™

o -

1l

"nou so0 che cosa fore", il

fand

J

1 e

€28

rer esempio,

[

e

rovargi in

o1

on

j]

gquasi

insbavra ciod elazione ssdo-

e8]

a1l suo Io,e percid & importante

5mo per capire il conbrobtranafert e

nodo che il incouscio vor-

0 soffrire.
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incomincisre 1'2nalisi con un Daziente Sunerezoico che parla, che

CCu uno

re all'avalista, & wmolts diffdcile internrets

aalisil parlands qf £rag ¢ di loravie pon & acceifbabile, Per-
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cid di goliso auesbto finisce ra;idameate;ﬁia Teazione vormele & la
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LeLusione cCon =g SUGHEI0,

Un'elsre anerturs a1 auelisi, soprabbubto con Dazientl inteileb-
suali, cricologi, medici in training, “C0C., ¢ guelle 2i pgare 1'a-

. . s S v o . . .
¢osr raffinata, B05tile, che & difficile Ceplre che ver luil coabio

Silagce une forma ai abreazione., T1 pericolo pexr 11 processo anali--

218 che il aguno analista sia uyns Perzona che casnisce Gutbo, che sc—~
cooba butto, vex cui fezretamente ne fa uns “oecie di Dio; g questa
¢ la proiezione bLotale del suo Superio, Ta relazione del pagzisnte

26380 desbtinog tella velazio-
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ne del Suvnerio con 1'To, oszzia Ffinisce Con una completa delusione,

©on una dunizione e con un avbandono, Questi oneziensi abbardonano

ien
STE Der un ivterven-

L'enelisi con odios Se un gloruno, =i

&
&
k3
o)
o
o
o

<
%
i

Lo dell'analista, capiscono che llanaliphs non ¢ quel Dio che hsano




anno la stos
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5a& coza che fanno senpre, 1o zvalusans,
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lo dissruzzono, 1o odiano, lo abbsundonszno. %, & zcconda dells sirgb-

turs, enirano in uno Siato di rabbis, ovoare di lubbo, denressione
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ermania, come in Lushg 1'Europa an Zeénere, 1l Super-
1o rappresenta il problema cenbrale per la beranis, io dd uns re-
gola fondamentele wolbto elashi Ca, dico quaicosa, ma fscendo abben—

zione che non sssuma il cavattere di una rezola.

PINT 3 ~ Cio®, lei non dice che coza sl deve fare nelle sedube, non

dé& isbruzioni?

. . + ~ . = # . - = s ‘ ) .

Cremerius - Si, io non dico: lei deve diwe tutto quello che le vie—
v B - N .

ne in wmenbte, i sogni, le fantasie, ecc, To dico: "Wede, c'& i1 leb-

tino e normalmente lo facciano sul lettino, 1o sto dietro di lei e

o

280 parlo., To sezuito lo f31d wolbo meno, fovse le sembirers dif-

e

&ré Lroppo difficile si pud anche cambisre, Lei DI o~

quello che szenbte e mi racconti."  Be non si dice asso-

eat% in guesbi Casl, il Lebbino,

illors 1o si deve siukare un wo'y 1o

& € dopo dleci minuti non he sncor ‘@ parlato, dlo dico, per esem-
oio: "Che cosza ¢'a? Chs Girficolta na?" 11 Dazienie mlsjponle: Yio
2ou S0 come 1pcominciare. Fon 80 che cosa dire." Allora io 2li dico:

‘la sa, questo @ sewmpre difficile per btubbd

IJ

s 01 o meno. Lei ha

o
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pensare, Tutto va hene, M

& et - b - -~ = - P 4 Ty e -
i INT, - — Un attezzisnento tollerante. iz questo di dare una erole

MOLV0 vaza ed elastica 1o Fa in senere ovpure §2lo e nensa che ei

gia nel vaziente una strubtburs

et
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aneresoica varbicolarnente rizida?

Cremerius ~ To lo foccio in zenere nerché mi zeunso wesllio zenszg 1sa

PR i - . - » b P . T Y . Eal
rezola, I1 sebbing dell'analisgi & cosi ALuLorLsario, cne io ni sior-




z0 di ridurre Hubtbo guello che va nel
icile levorsre senzs labbino, perchd
21t libexo, »il creativo

. hy - . . o - ey - L
vig-a-vig che ni guarda in fsccis, B sllora, siccome ho bisozno

del lebbino, non Dosso csumbiare 1ls sibuaziore che & aubomaticanen—

e Loy . . .
#ede diminnlsco la cormponente autoribarig danper-

te ausoritaria—oaes

tutbo dove Dosso senzs diminuire "la mia metoda',

. . + v ~ /“)A ("h ~r (’-Y\‘\ ? ¥ v . - 1 -
sante gul notare un vunbto) cEedy--noiche bushi i Daalenvy

superezoica lavorano soprabbubto con il mec—
ceulsmo della proiezione, pud cavinare ol
sivo sull'snelista, ¢ allora 1L'anaiisi d aussd impossibile, Per
Srovare une posizions in cul sis possibile ilmessimo, io 40 la re-
zola foncamentale in maniera cosy elssbica e@%muon mebtbe in mano
gl pazienfte 11 modo d'incomiunciare sudbito con ls oroiezione dell'og-
ni ha debto...". Se l'aperbara & questa: "lel
mi ha detbto", le speranze sono noche.

Con 1 sogni & la stessa cosa, ciod & merlio non dire che parle

s

delle regola cousiste nel raccontare sogni. Tubbsvia 1 pagienti

senuo che perte del nosbro lavoro & qui soznl, raccontano i loro

soznl e molto sSpesso guesto bipo di paziente rscconba 3-4-5 sogni
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nalista non nud fore 2liro che dire

dovo 50 minubi: la sedubs & Finiga, Quezbo pud ripetersi molbe volke

N\

di sezuibto e bizogra stare molbo asbtenti e luserprebare il carabbte-

';»5

re del compibo., Si canisce che un comportamento del genere & alob-

tz50 sopratbubbo da pazienti con disburdi gravi, che soffrono mol-

in

fo, perchdé cosl obbtenzono la goddisfazione dal loro naso~

ciiswo: racconbtare sozni ver 50 minubi e sndsvoene nensando: '"ma

(%

che cosa ho fashto? Ho pagato veubinila lire, ho rscconsato cingue




zogni, noun ho niente, non so nisn

male cons

senpre serlando di un pazienbe con un
Zrsve, CLOZ non con una shrusbura unere

mocl su gualche

we con lul. Come sewpre ci sono due zape

peusiero proznosiico prims

_cs 3

e, L'sznzilisbta non 2i he

giruttura sunerevoics

zolca normale, soffernis-—

di ¢ondincisrs a

T
CUa

rezione: uno rizuarda il pazienh PO no prima di ave-
re ung cexbE inszlzht sulle ssruihura del pazienste; 1'altwa & di
chiedersi se 21 ha la siruibura ziusba per levorsre con gresto na-
zlente. In gueshi'uitino caso i orsbha Cuhto ¢

com'e la girubburs Gel mio Superio? Le domenia & se i miel dlpbrolel
61 infenbili hanno lo shesso caratbere everc, &rcaico dezli in-
brolelbtl del paziente,

Dal paziente iunvece noi vozliam sapere la rividibta del suo Su-
perio. IL criterio &: cusnbo spazio del suo To non & conimollabo
dal Sunerio¥ se ci gono ancora zone nel suo To nelle auali il Su-

4 Un secondo punbo &: ~usnbts norse del
"r.«: S _y —k )
cransfert .L“Ln‘da 5ie nells vite orivabs del onzziente chiey, con

arvlvare. Se, per escinio, abbismo un vaziense che non ruac oxlie piu
1 =mernali, Goventa molbo difficile lavorare,

Il terzo punto & la quslibtd del neccanicmo di difema. La situa~
zione pegziore, meligna sidizitbura, & rajsoresentaba da quelles for~-

me 4i oroiegione che Llavorano con reintr

sroiettare, proletbare-reinbroishiere, ¢
Un albtro punbto, difficile da individua

cninuansnbe..

tare all'inizio deill'eanalisi,




e su quale livello dello sviluppo dell'istinto e dell'To si & for-
mago 1l Superio., La rezola &: banbo pid & precoce, tanto pin &

44}

cattivo, maligno., Altra rezola &: il legeme con il masochismo rap-
presenta la forma pil malizna,

Un criterio che possiamo ricercare nel rapporto con il paziente

g w b e : et . :
¢ quello di stabilire quanbto il pazlente e capace aq%cceatare una

forma di comunicazione che contengza simpatia, accettazione, ecc,

Con questo & collegata la questione se il pszienbe ha ancora la

D0ssibilitd di identificarsi con un ogzetto che & un po' diverso dal
suo ideale superegoico. Quando varliamo dell'identificazione siamo
2id deubtro nella tecnica: chs posizione devo prendere nel Lransfert
che sia abbastanza Gollerante, ma non troppo, in modo che il pazien-
te mi possa sopportare. Se sono troppo liberale la paura aumenta e
11l paziente scappa, cosa che accade Spesso con gli analisti candi-
dati che trattano i loro primi casi. Di fronte a un paziente cosi
rigido, l'analista inesperto & carino, gentile, offre amore e sim-
patia, e il pazienbe non ribtorna.
L o e e e o S
Adesso vorrei brattare albtri due argomenti, ossia le regole ge-

nerali e le regole specifiche per il tratbamento del pazienbte con

strubttura superezgoica fortemente patologica, -

ds £
“pin generale ie@ola e anche la pih importante ¥: nes-

sun levoko sull'organizzazione difensivs dell'Io, cioé non lavora-
re sulle difese, sul meccavismo dells difesa dell'Toy; nessun inter-

3

vento sulla rinozioneg prima che il Superio non si sis ridotto¥
cioe prima che 1'Io non abbis imparato a conoscere il bLerrore del

Superio, abbia capibto che ¢'& uno che lo terrorizza. Altrimenti, se




forza, 1'1

la rmelazione bLra 11 Suvnerio & L'lo

Superio deve consrolles L'Io neoché
L'To cozblbuizce 11 boabtione coniro 1'As. Se guelles berriera dimi-

nulsce, la paura del Superio che cueste cose Serribili, istinftive,

possane envrere aumenta, Teoricamente, goindi, divents chiaro: non
lavorsre sul sizhewma Jilensivo,

Un albro aspetto imnorbanbte cousisbe nel non farpe operazioni che

di entrare in conbabho co@.mcteriale TLTMO0S80,. Fer

intenderci, nposwsiarno dire che le onerazioni che si compiono normal-

mente in apolisi sono due: le owrims consisbe nel diminuire le di-

fese; la seconds & la conzezuenza dells srima, ciod riemergze 1l ri-

svando il mebsriale rimosso wienbra, succede 1@ shessa cosa che ave—
viene quando si fa un lavoro sul meccanismi di difess: sumenba Su—
Dito 11 controllo del Superio, ma collexabo con VEOTORND .
si lavors soltanbo sul meccanismo, il Superioc si difende nerché

zente peura, ma se 1l'anelisba zbazlia e fa qualcosa ner cul il paw

zienbe vede, seuse o copisce un no'! del maberizle rimosso, il Su-
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DErio sSense vergoxna. 1o sostoline
la stessa cosa, ma vozlio sobtolienare erualmente l'imporitanzae del-
la verzogna., ol senbisno quesbti viccoli zeynali dells vergozua,
perché gquando il Sunerio nrove vergogna, nossiamo
citi un bremendo berrore conbtiro questo Lo che ha racconbtabo delle
cose berribili.

La vergosna & un punbto centrale per il Superioc. ¥ 3i canisce




anche il perché; 1s tolleranza & uns auelita dell'fo, & la cspasci-
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ta di accebbare che 1'Io s #benga, ad esemplo, che due »in dus fa

A i

cinque, o qualcosa tra gquatbro e cinque4 mentre per il Superio due
piu due fs sempre quabtiro e cuando 1'To dice: ozzi diciamo cingue,

-

sl vergozna in un modo L mendio, pver cui deve vunire 1'Io.

Mk«q‘ﬁ/\ig_‘

LANT  ~ Quindi possiamo dirve che ls vergogna & 1l'indice che onbgz

puigy -

a-dn atbo un'szione repressiva del Superlos. se il pazienbe avver-
Ge vergogna, 1'Io verrsa compressoe ulsaricraente,

1 *, hy

Cremerius - & percic & impombanbe che 1'analists ali'in

Bt bbb v e et

zi0 dells

[

teraple non faccia nulla che rideghi 1la vergosma nel pazicnbe.

INT, - Lolse volse i conbenubi di questa verzozsna lasclisno verge
e atsms———— DY

mente pervlesgl. Fou gi canisce mien dove shis la causa delle ver-

sna% & un Fatto Lohalmente sozzebtivo, 51 bratbs di cose ninine#
HM S b} [l g
2 unez verzozna solo vwersonale.

Cremeriug -~ 81, & vero, Non sezue le rezole socialis non s8i tratia
di cose di cui tubti si verzogunerebbero.

iNT Lei, devaubi a quesbe comunicazioni che venzono anticipate
ce gudori, wossori, contorcimenti, come reazisce?
Creweriug - Io cexco di eccompaznare il processo con le pawole, Di-

¢o 2er esemplo: "Io vedo come lei ai
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reudeva la cosa sncora il TerEOEnosa.,

infatti, ho smesso A4 stunirni,
4 -

i cie coza @i versomnald




indanbili, I1 bambino
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perche la mennma 1o ha heccato menbre rubava le 2

come iniamsnte il zicordo 4i un eniaocdio 1af entile, nel quale uno
210 1o ha gcoperbo mensre Lui stave rubsnio un po' di labtte dalia
2envola dells nonne & lo itrevassva nells veusola della moamma, Lo
zio lo hs wimproversto, ma soprabbubbo Lo ha cenzonato, lasciando-

1o aunichilito. Czzi per il mio pazisnte

2660, Liolto spes-

rve di se

iNTqL - Anzi, divei che guesti pazientl molbo spesso non sono in
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prado di raccontare di s Os¢ molto negzgsitive, Parlano sempre

t

di se ghessl din modo molto gpresiativo, svalusente,

Orererius - 8i, nroorio cozil., Per esempio, un mio vaziente & Sorna-—
to calle ferie & per tre zedube ha racconsatbo g0l%anto le cose che
nou so0ne andate bene. Slamo zid aventi con 1 gpalisi, e con un pic-
colo movimentso zli & sbtaso vnossibile vedere questo asvetto e dire:
"si, & vero', La vergosmns risuatds 1'aspebto posistivo, 1 paziente
na detto:r "Io non 20580 racconbare che la prima unobbe delle vacanze
o avabo un rzpporbo seszusle molbo bhello con mis noglie. Ho avubo

due erezioni. Ho senbito molko placere e wis woglie ha debbo: come

i

el forbe stauotbe." Quecsts era 1a verzogna, questo non mi pobevs
reccontare, & si cavisce perchdé: si Srasbe Aot une struithura ssdo-
mesocnlieba, pexr cui bubbo guello che zewve a goddisfare il mascchi-

smo nella relazione con me (=uarda come sono sporco, shbupido, impo-




~
I‘

lebole) noun coskta nicnbed menbre il

e.guando un

dispregietiva, interr

sempre cosi?

idisfacente con la moglie,,

ienbe ha canito,

suo padre, guando lui

Ticordo una
il cul fizli

@iorno che

=

fessarsi. La mamms

FTanbsgie falliche, cosbibuisgce 1z vergogna, &'

2aziente continua a narlare di

stata nessuna ora con

“uendo gquesto paziente ha potubo raccontars

io g% ho

lui era pit difficile vwarlare di questo che di bu

regresa,

08slg che ezli
molfo im-

5 in menisra ne-

cmperlo e chiedergii: La

2nle??

storia del rap-

gosbolineatbo che ner

J S

E%d 1 suol insucces-—

iazinuito cosl il conirollo verso

il sicordo di

auatbro goni,

mol to bene%ﬁéui

wi ha recconiato una siznors

sl preparava

fame la =usz

11 he desto:

w850 che aveva

una volta in eyl

cat-
alla prima conunio-
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cozz aveva fabbo di Laleﬁjéopo

ntends, 11 bambi
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no ha debto: Vi

che 1l razszzo ai

Sunerio del

Cani

Guranie la preperazions reliviosza alla

HaUTa a con-
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comnah bl
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nure "sono stato oz
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