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Eccomi qui a resocontare anch’io l’incontro di gruppo del 15 novembre 2013. 
Alcuni partecipanti hanno chiesto un chiarimento sui resoconti e il Prof. Carli ha esplicitato che tutti noi del gruppo siamo tenuti a resocontare. Anch’io, come il gruppo, mi ero chiesta se resocontare fosse “obbligatorio” o facoltativo. Nel leggere alcuni contributi dei partecipanti mi chiedevo se avrei avuto il coraggio di resocontare e lasciarlo pubblicare sul sito. Pertanto ho trovato il chiarimento di Carli molto “rassicurante” perché la prescrizione toglie dall’imbarazzo della scelta e ci rende “tutti uguali”, ci facilita il sentirci appartenenti. Questo termine, “appartenenza”, è stato oggetto di scambio di vissuti. Qualcuno ha accennato alla questione dell’ambivalenza e dell’ambiguità (discussa nell’incontro precedente), sottolineandone la difficoltà a distinguerne i significati.
Anch’io sento ambivalenza (ma non ambiguità) di fronte all’appartenere ad un gruppo/corrente/approccio psicologico: infatti ho riferito la mia difficoltà/paura di appartenere a questo approccio specialistico, basato sull’analisi della domanda, sebbene io lo abbia scelto. Paura che l’appartenenza mi impedisca di vedere altro, difficoltà di riuscire a rapportarmi con colleghi e colleghe di altri orientamenti, di far coesistere i vari approcci, considerato il panorama formativo psicoterapeutico italiano fortemente gestito da approcci più vicini alla funzione psichiatrica, basata sulla diagnosi-cura (diagnosi peraltro impostata su manuali psichiatrici come il DSM ecc.), che a quella psicologica, e considerate le ripercussioni di tale panorama formativo sull’offerta lavorativa (ad es. nei concorsi pubblici nelle ASL). A tale proposito è stato confortante l’intervento chiarificatore di Carli (sui motivi per cui la psichiatria ha “inquinato” la psicologia) intervento già peraltro ascoltato in altre occasioni, ma il sentirlo nuovamente l’ho vissuto come una rassicurazione e un sostegno a procedere verso una proposta psicologica autonoma rispetto a quella di matrice medico-psichiatrica. 
Sempre a proposito dell’appartenenza mi hanno colpito molto le parole di una di noi: “… Sentirsi fuori è un attimo!”. Questa espressione, esplicita e genuina, mi ha risuonato dentro anche nei giorni successivi mettendomi di fronte a ciò che spesso tendo a negare: la paura di non starci, di non far parte, di essere esclusa, vissuto che ho provato, quasi in forma di panico, proprio poco prima dell’incontro di gruppo temendo di averne frainteso l’orario e anche rispetto al fatto di aver saltato il primo incontro di monitoraggio. 
Mi vengono in mente tutti i NO più o meno esplicitamente ricevuti nelle mie richieste di lavoro come psicologa, motivati “perché non in possesso di una specializzazione”, perché “inserirsi in questo settore è molto difficile”, perché “devo avere gli agganci giusti”… E mi viene in mente il tempo trascorso inutilmente rinunciando, con tutti i NO che mi sono posta da sola non sentendomi all’altezza, non sentendomi adeguatamente formata ...  Sono qui a riprovarci e mi piacerebbe rispondere alla mia collega del gruppo che BASTA, ORA IO VOGLIO APPARTENERE, COSTI QUELLO CHE COSTI ma subito smorzo questa energia connotata di rabbia dicendomi che è meglio che io mi mantenga più prudente, calma, paziente, umile, che sappia attendere perché “le case si costruiscono dalle fondamenta e non dal tetto” e la mia difficoltà è e sarà quella di impegnarmi in questa appartenenza, di avere da un lato il coraggio di propormi per quello in cui credo - perché se ci credo io ci crederanno anche le persone con cui mi rapporterò (in generale e, nello specifico nei rapporti di lavoro che andrò a costruire) - e dall’altro di tollerare i tempi necessari e le difficoltà che inevitabilmente mi si porranno davanti. È una grande scommessa ma la sento come il sale che dà sapore alla mia vita. 
Permane il timore di fallire, di non essere all’altezza, emozioni con le quali mi confronto e certamente mi confronterò, con la speranza che esse non si rivelino più paralizzanti come è già successo ma che io riesca a trasformarle in una spinta positiva ad andare avanti nonostante le cadute.

“Paralisi” è proprio l’emozione che emergeva nel resoconto di Alberta, relativo all’incontro di gruppo precedente, cui io non avevo presenziato. Leggendolo mi ero empaticamente immedesimata, sentendomi però paradossalmente sollevata perché ho riconosciuto quell’emozione in me e l’ho sentita allo stesso tempo condivisa da qualcun altro. Insomma, mi ha aiutata a non sentirmi così tanto un “extraterrestre” piena di problemi.

All’inizio dell’incontro di gruppo, anzi ancora prima, quando attendavamo sulla soglia del portone, mi è sembrato di cogliere, nei commenti di alcuni partecipanti, una certa confusione su quello che il gruppo era stato chiamato a fare, sul perché fossimo lì, sulla difficoltà a tollerare i silenzi iniziali (riferiti anche all’incontro precedente). Una confusione che condividevo: io stessa attendevo elementi più concreti per decodificare il contesto e gli obiettivi dell’incontro. Mi venivano alla mente i vissuti di confusione che avevano caratterizzato un’esperienza pratica guidata della dinamica di gruppo per la cattedra del Prof. Neri cui avevo partecipato all’università e temevo una situazione analoga. Ascoltavo gli interventi dei colleghi  cercando di comprenderli ma talvolta senza riuscirci appieno. Pensavo che l’unica cosa che potessi fare era di pazientare e darmi tempo per capire ciò che mi sfuggiva (pensando anche a ciò che mi ero persa durante l’incontro di gruppo precedente cui non avevo partecipato). Il sentirsi “esclusa” era dietro l’angolo. Gli interventi di Carli, di chiarificazione e di stimolo alla riflessione, li ho sentiti come una “guida” che ha portato la mia confusione prima verso un sollievo (non eravamo soli  “allo sbando delle nostre emozioni” ma c’era qualcuno che ci conteneva e ci guidava) poi verso una maggiore chiarezza degli obiettivi del gruppo. Credo che il gruppo di monitoraggio possa avere questa importante e preziosa funzione psicologica: di esplicitare emozioni le quali tradotte in parole, quindi data loro una “forma”, possano essere pensate, “addomesticate”, rese meno “terribilmente dominanti” e “potenti” su di noi. Si tratta di emozioni, produzioni inconsce, riferite sia alla nostra vita lavorativa e formazione professionale, sia alla nostra vita più in generale (peraltro inscindibile da quella lavorativa/formativa).

L’aver ascoltato, in questo incontro di gruppo, la questione di esperienze lavorative (in particolare con disabili) vissute come non pienamente gratificanti per la funzione psicologica (a causa di vissuti di “impotenza nei confronti di chi è “diverso””, di “incompetenza”, di “svilimento professionale”, di questioni retributive, di “burn out”…), mi ha fatto riflettere sul mio atteggiamento nei confronti di occasioni lavorative come queste: mi è capitato di svolgere una funzione di insegnante/educatrice nei confronti di bambini di varie fasce d’età, di volontariato verso persone in difficoltà, sentendomi investita di ruoli, quello di educatore o di terapeuta occupazionale, per i quali non ero stata formata (spesso mi trovavo ad improvvisare), mentre dentro provavo rabbia per non ricevere richieste inerenti il ruolo psicologico e non poter dare un contributo psicologico (pur cogliendone la necessità) in quelle occasioni, ma anche in altre occasioni lavorative che ho avuto, per mancanza di una committenza al riguardo. 
Nel gruppo si è parlato del problema dell’identità dello psicologo, di come questa sia in Italia ancora scarsamente definita, spesso confusa con altre figure professionali (educatore, terapeuta occupazionale, …) e della confusione tra lo psicologo psicoterapeuta e lo psichiatra psicoterapeuta (alimentata da molte scuole di specializzazione, docenti universitari, e mi viene da dire anche dall’Ordine degli Psicologi). Il problema dell’identità dello psicologo è strettamente legata a quello degli obiettivi che lo psicologo si propone: sviluppo o cambiamento, quest’ultimo inteso come riconduzione ad un modello predefinito. Carli ha evidenziato la differenza tra un approccio psicologico volto a lavorare per promuovere nelle persone sviluppo (basato sull’imparare a riflettere sulle proprie emozioni anziché agirle, perché è dagli agiti che “nascono i problemi” relazionali) e invece un approccio volto a correggere comportamenti e schemi cognitivi, a riportare le persone a conformarsi a modelli  di comportamento e pensiero considerati adeguati dalla società.
 Ritengo che la costruzione di un’identità psicologica definita e forte, e di conseguenza la costruzione di una committenza psicologica competente sia tutt’ora in fieri e sia responsabilità di tutti noi psicologi: ci dobbiamo porre come artefici e non semplicemente come fruitori di qualcosa di “calato dall’alto”: in questo senso è importante adoperarsi per ridefinire una committenza “incompetente” (per es. quando allo psicologo arrivano richieste che sono proprie di altre figure professionali) in una “competente”, appunto quella psicologica, ovvero di promozione di una riflessione sugli agiti collusivi. Tuttavia, evidentemente, il riuscire a creare tale identità ci risulta non facile: osservo con demoralizzazione che da quando mi sono laureata, circa undici anni fa, ad oggi non è cambiato sostanzialmente nulla in tal senso.
