
Il trattamento delle patologie 
narcisistiche gravi: 
una panoramica generale
Otto Kernberg

L’articolo offre una panoramica genera-
le delle più gravi forme di disturbo
narcisistico della personalità, e procede
poi a esaminare i diversi modi in cui
essi si manifestano nella clinica assieme
alle implicazioni che tali differenze
hanno rispetto al tipo di approccio tec-
nico da raccomandarsi per il trattamen-
to. 
Nel corso dell’articolo ci si riferirà ai
lavori di altri autori che hanno studiato
la regressione narcisistica grave, e si
proporrà una cornice teorica generale
che mette il narcisismo patologico e
l’aggressività di questo tipo di pazienti

direttamente in relazione con il grado
della loro regressione strutturale.
Particolare attenzione viene inoltre
dedicata alle complicazioni che di fre-
quente si presentano con la regressione
narcisistica grave, tra cui la tendenza al
suicidio non accompagnata da sintomi
depressivi e la propensione a comporta-
menti autolesionisti e antisociali.
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L’incertezza e la paura di un analista
Judith Finger Chused

Le motivazioni per scegliere la psicoana-
lisi come professione sono molte e diver-
se a seconda della psicologia dell’anali-
sta. Tuttavia, comune alla maggior parte
degli psicoanalisti è il desiderio di creare
una relazione utile con le persone con
cui lavorano terapeuticamente. Questo
articolo presenta un esempio di ciò che
accade quando un analista si confronta
con un paziente per il quale essere in
una relazione e essere aiutato è intollera-
bile.
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La Suicide Narrative Interview: 
aspettative dell’attaccamento degli
adolescenti e gravità dei sintomi 
in un campione clinico
Abigail Zisk, Caroline H. Abbott,
Stephanie Krauthamer Ewing, 
Guy S. Diamond, Roger Kobak

Gli stili di attaccamento insicuri sono
stati costantemente identificati come
fattori di rischio per la psicopatologia
dell’adolescenza e, più specificamente,
per l’ideazione suicidaria. Tuttavia, si sa
molto meno sui meccanismi che spiega-
no la relazione tra gli stili di attacca-
mento e la gravità dell’ideazione suicida-
ria all’interno dei campioni clinici. In
questo studio (campione clinico di 129
adolescenti depressi e suicidi), sono state
codificate le aspettative degli adolescenti

per la disponibilità e la reattività del
caregiver utilizzando le trascrizioni della
Suicide Narrative Interview. I risultati
hanno indicato che le aspettative negati-
ve per la disponibilità del caregiver della
Suicide Narrative Interview erano associate
sia con l’insicurezza dell’attaccamento
che con l’intensità dell’ideazione suicida-
ria degli adolescenti. Vengono poi
discusse le implicazioni delle aspettative
degli adolescenti per la disponibilità del
caregiver come target per l’intervento cli-
nico.
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Un caso clinico di un militare con
disturbo da stress post-traumatico
curato con la Cognitive Processing
Therapy
Rachel E. Wiley

La Cognitive Processing Therapy (CPT) è
un trattamento efficace per il disturbo
da stress post-traumatico (PTSD) nella
popolazione attiva e veterana. Questo
caso clinico fornisce un esempio dell’uso
di questa modalità terapeutica utilizzata
con un militare che è stato esposto a
diversi eventi traumatici. Nel corso di
13 sedute, “il sergente maggiore Smith”,
un uomo bianco di mezza età, ha com-
piuto notevoli progressi sugli obiettivi
del piano di trattamento e sulla riduzio-
ne dei sintomi del PTSD. Questo caso

clinico descrive la base teorica e di ricer-
ca per il trattamento ed illustra l’uso
della CPT in ambito ambulatoriale.
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Cothérapie scindée
Guy Ausloos

Questo numero del Cahier Critique è
interamente dedicato alla coterapia, una
modalità di lavoro che ha caratterizzato
la terapia familiare sin dai suoi esordi. 
Guy Ausloos descrive in questo articolo
le circostanze che propiziarono l’elabora-
zione di un tipo particolare di coterapia,
durante il suo lavoro di supervisione
all’interno di istituzioni di cura per ado-
lescenti con comportamento deviante. Si
era avvertita, in una particolare occasio-
ne, la necessità di scindere una restitu-
zione controparadossale in due messaggi
distinti, che dovevano essere enunciati

da due diversi terapeuti. Da qui prese
corpo l’idea che in particolari situazioni
due terapeuti potessero utilmente assu-
mere due ruoli distinti e chiaramente
espressi alla famiglia: una coterapia scis-
sa, nella quale il terapeuta T1 lavora con
la famiglia come sistema, mentre il tera-
peuta T2 siede a fianco del paziente
designato e centra la sua attenzione su di
lui. 
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Where’s the LGBT in integrated care
research? A systematic review
R.L. Hughes, C. Damin, 
K. Heiden-Rootes

Gli individui LGBT (acronimo che sta
per Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender)
presentano condizioni di salute global-
mente peggiori rispetto alla popolazione
generale. Tale situazione sembra essere
efficacemente spiegata dalla teoria dello
stress della minoranza, che predice que-
sta disparità per le persone esposte a
emarginazione e pregiudizi.
Gli autori di questa review considerano il
sistema delle cure integrate come un
punto di osservazione privilegiato per la
comprensione di questo fenomeno e per
l’individuazione di strategie efficaci che
permettano di migliorare gli outcome di
salute degli individui LGBT. Le cure 

integrate rappresentano infatti una
modalità di presa in carico e di interven-
to centrata sulla persona e basata sulla
collaborazione di diversi professionisti,
medici e psicologi, che potrebbe soddi-
sfare i bisogni complessi di questi
pazienti, che vivono situazioni di rifiuto
ed emarginazione in ambito familiare,
sociale e medico. 
I risultati, con appena otto studi che
hanno soddisfatto i criteri di inclusione,
mostrano innanzitutto quanto quest’area
di ricerca necessiti di essere valorizzata.
Tuttavia, alcuni studi hanno permesso di
documentare che fattori quali il coinvol-
gimento attivo della famiglia, il suppor-
to sociale e un ambiente medico inclusi-
vo e accettante possano impattare positi-
vamente sulle condizioni di salute delle
persone LGBT.

173Psicobiettivo • volume XXXVIII • 1-2018

Copyright © FrancoAngeli 
N.B: Copia ad uso personale. È vietata la riproduzione (totale o parziale) dell’opera con qualsiasi 

mezzo effettuata e la sua messa a disposizione di terzi, sia in forma gratuita sia a pagamento.




