IL SEMINARIO

Uno sguardo dentro la comunita
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Abstract

Il lavoro terapeutico e riabilitativo nelle Comunita Terapeutiche per le Dipendenze
si articola in diverse fasi di un percorso personalizzato, esplorandone
continuamente la motivazione a fermarsi per curarsi e riconoscendone, nei
comportamenti additivi, le fragilita di ogni persona che ha bisogno di aiuto e di ogni
familiare pronto a sostenerlo.

E nella messa in atto e nel gioco di ogni attore protagonista: ciascun operatore di
comunita e ciascun utente, si incontrano in una relazione per trasformarla in
un’opportunita di conoscenza, di crescita e di cambiamento, dal momento della
prima accoglienza, allo sguardo attento alla storia di ciascuno, in un percorso dove
la residenzialita diventa risorsa.
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Abstract

Therapeutic and rehabilitative work within Therapeutic Communities for addiction
is structured into various stages of a personalized journey. It involves continuously
exploring the motivation to stop and seek treatment, while recognizing—within
addiction—the vulnerabilities of every person in need of help and every family
member ready to support them.

It unfolds through the active involvement of every key player: each community
practitioner and each service user meet within a relationship, transforming it into
an opportunity for knowledge, growth, and change. This process spans from the
initial intake to a careful consideration of each individual's history, in a journey
where residential care itself becomes a resource.
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INTRODUZIONE /PREMESSA

Mi fermo a scrivere sulla Comunita Terapeutica dove ogni giorno opero e ogni giorno
penso e mi sembra che ogni azione, intervento e colloquio sia e debba essere sempre
piu orientato alla ricerca di quel coraggio di cambiare per darsi una possibilita di
stare meglio. Tutto € terapia in questo contesto comunitario, sembra difficile e di
fatto, € complessa la ricerca di un buon grado di integrazione dell’Equipe che
accompagna con coraggio e competenza ogni persona.

Non riassumeremo gli studi sulla dipendenza o sul concetto di dipendenza, nato
con 'abuso di sostanze e che oggi si estende ad ogni dipendenza comportamentale,
con o senza sostanze legali o illegali, Substance Use Disorder (DUS), ma sulla
questione bio-psicosociale e sullimportanza di riflettere continuamente e insieme,
operatori e esperti, sulla grande opportunita di un percorso in una Comunita
Terapeutica. Esso non € solo diritto alla cura, o obbligo talvolta, ma accoglienza
della sofferenza che porta ogni utente e ricerca di cid che c’¢ dietro la sua
presentazione, la sostanza, il reato.

L’approccio al mondo delle dipendenze e alla cura in una struttura residenziale,
sembra un po’ un modo per proteggersi e creare uno scudo, per evitare emozioni
troppo intense o perché non bisogna abbassare mai la guardia; e allora dopo tanti
tentativi per non farsi vedere mai nel dubbio, indecisi o incerti, si scopre che
mostrare 'autenticita non € nascondere la tempesta che c’¢ dentro ma condividerla.
Si impara che non € un lusso per sé ma per loro, tanto assuefatti alla vita
riorganizzata in una ricerca continua di piacere che si dimostra effimero e che poi
diventa addirittura dolore sul dolore... gli utenti, fragili dipendenti.

Non si puo togliere una maschera all’improvviso o cambiare una modalita che nel
tempo € diventata 'unica conosciuta, familiare e strutturata, non si puod progettare
senza il coinvolgimento delle famiglie e delle relazioni significative. La dipendenza
€ un sintomo ed € la manifestazione del disagio dell’intero contesto, non si puo
immaginare di non coinvolgersi perché una Comunita € un sistema organizzato
dove l'interdipendenza ne € principio fondamentale, non si pudo non cambiare
direzione, durata, programmazione... ci vuole tempo e pazienza.

I1 lavoro terapeutico e riabilitativo in Comunita € un processo che si sviluppa prima,
nel momento della valutazione iniziale (intake) e dentro la Comunita, ricercando di

volta in volta, in ogni momento, da un setting piu definito ad uno scambio
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improvvisato, gli interventi di cura piu idonei... si tratta di piu atti di coraggio
insieme che vanno colti e sostenuti, anche quando si presentano fasi critiche che
quasi certamente fanno capolino. Allora serve solo gentilezza e umanita per
accompagnare il lungo percorso di rielaborazione fino a comprenderne che tutto
cio che € dipendenza € uno strumento sbagliato di sopravvivenza alla sofferenza, €

“linganno in cui sono cadut’” (Cancrini, 1982)... e che magari non serve piu.

IL PROGETTO DI UNA COMUNITA’

La storia delle Comunita terapeutiche in Italia nasce negli anni Settanta ma ha
radici antiche e prima di coinvolgere e accogliere le persone con tossicodipendenze,
trova spazio nell’ambito psichiatrico e del disagio minorile in Gran Bretagna e USA.
Le Comunita, risposta al rifiuto delle istituzioni totalizzanti e riconoscimento della
centralita dellimpronta individuale e della rieducazione con lo spostamento dal
vizioso al bisognoso (L.354/75), si riorganizzano negli anni fino a giungere alle
nostre non perdendo mai la mission di attenzione, collaborazione e reciprocita
dell’ascolto.

Fare comunita infatti, implica in una cornice culturale della cura, uno sforzo
comune di tutti, terapeutico, affettivo, politico, sanitario e educativo, ma anche una
responsabilita e una reciprocita all’ascolto tra mondo degli operatori e mondo degli
utenti per creare le condizioni che garantiscano supporto e sostegno, conoscendo
il fenomeno oggetto di intervento e lo strumento “Comunita” passando da un’idea
di comunita ad una condivisione di regolamenti e protocolli entro cui organizzare
il trattamento terapeutico-riabilitativo.

I trattamenti residenziali rappresentano una presa in carico globale dell'utente.
Pensando ad ogni potenziale utente che esprime la volonta di entrare in Comunita
e al quale viene data la possibilita di intraprendere un percorso terapeutico, la
possibilita che si crea ¢ ampia: di fatto la possibilita di lavorare attraverso le reti
naturali per una modificazione del sé e del proprio disagio con un intervento
sistemico che riduce si i costi sociali - anche indiretti - legati e riconducibili
alla persona, alle famiglie e agli aspetti generali della vita, ma in alcuni casi anche
costi sanitari piu impattanti. Infatti se pensiamo alle diverse patologie correlate ad
una condizione di dipendenza che, se non prese in carico in percorsi definiti e

rogrammati, rischiano di evolversi e "degenerare" in problematiche con un livello
ti, h d 1 "d " bl tich livell
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piu alto di complessita di gestione, si evidenzia un conseguente e progressivo

aumento di costi.

IL PERCORSO IN UNA COMUNITA’

Nella Comunita Terapeutica, il percorso, da un punto di vista pratico, €
innanzitutto un’esperienza di protezione che accoglie il bisogno di fermarsi, che
favorisce la voglia di guardarsi dentro e la sostiene quando vacilla.

Come ogni percorso prevede riformulazioni e revisione e pone tra gli obiettivi
principali quello del cambiamento, con costanza, legato alla costruzione della
fiducia e vedendo la possibilita in un approccio di cura integrato e aperto nella
prospettiva ecologica. Quest’ultimo deve rimandare, quanto piu possibile, ad un
lavoro non solo individuale, ma anche e continuamente di gruppo, insieme, del
tutto e delle parti e che, prima di puntare alla risoluzione del problema e alla
dipendenza che finisce, guarda al cambiamento con interventi per de patologizzare
la dipendenza. E necessario infatti guardare al sintomo come modalita
disfunzionale e accompagnare la persona per quel tratto di vita in cui lo sia aiuta
a ritrovare risorse e riconoscersi capace di auto-regolarsi: siano essi, interventi di
disintossicazione e scalaggio di terapie sostitutive, di valutazione psichiatrica e
compensazione clinica, psicoterapia e prescrizioni comportamentali che sappiano
sostenere e contenere la nostalgia della sostanza. Come scrive C. Olievenstein,
supportare le famiglie e che, nell’eccezionalita di chi sceglie la residenzialita, essa
rappresenti, con regole minime di comportamento, ’occasione di riappropriarsi del
tempo, diritrovare quel “filo smarrito” (L. Cancrini), di recuperare il proprio ritmo
di vita quotidiana, la cura di se stessi, della propria alimentazione, salute e del
proprio ambiente, di recuperare sul piano psicofisico facilitando una maggior
consapevolezza di Sé attraverso la conoscenza del proprio corpo, dei propri ritmi e
del proprio benessere per implementare spazi di autonomia di scelta e partecipare

attivamente con modalita relazionali alternative a quelle conosciute.

LA PERSONALIZZAZIONE DELLE CURE
Entrare in Comunita e condividere un processo terapeutico riabilitativo ¢ un
percorso che inizia prima dell’ingresso e cioé dalla decisione di farsi aiutare in una

dimensione che allontana dalla vita ordinaria per un periodo relativamente lungo
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— ipotizzando dai 12 ai 18 mesi - per vivere, riflettere, agire e relazionarsi in un
nuovo contesto; inizia con il pensiero, sufficientemente consapevole di fermarsi e
riorganizzarsi, affidandosi ad un mondo sconosciuto, nella maggior parte dei casi.
Tuttavia la consapevolezza iniziale di riorganizzarsi puo essere un atto di
stanchezza o di amore verso chi non condivide e non accetta che la vita del proprio
caro continui cosi, in una dipendenza distruttiva, e la rete con i servizi territoriali
per le Dipendenze (Ser.D) diventa la prima azione di intervento per conoscere e
motivare chi diventera un utente, il nuovo utente. Prima di entrare, risulta
importante filtrare la richiesta, riconoscerne la legittimita della scelta e presentare
il progetto comunitario, perché non c’€¢ percorso senza una scelta personale, anche
se contingente, e questo ¢€ il primo compito dello Psicologo addetto all’Accoglienza
che conosce in due colloqui strutturati, e struttura insieme al Responsabile di
Comunita un primo progetto terapeutico-riabilitativo.

“Quello che appare sempre piu chiaro é il rapporto costante e obbligato fra condizioni
di sofferenza umana importante e dipendenza.” (Cancrini, 2003)

Ma quando € giusto fermarsi? Ogni persona porta la propria motivazione, la
sensazione di “toccare il fondo”, la paura di perdere persone e legami importanti,
quando si inizia a pensare che € possibile superare una dipendenza e quando si
pensa che € il pia doloroso dei momenti, lingresso diventa possibile, anche
valutandone condizioni di compatibilita con il resto del gruppo. Questo ¢ un
passaggio portato avanti dalla valutazione contestuale della persona e del gruppo
gia presente, considerandone conoscenze pregresse e luoghi di provenienza. Il
nuovo utente viene accolto in uno spazio dedicato con attenzione alla presentazione
della struttura, degli spazi in cui potra trascorrere e vivere il tempo del proprio
progetto, delle regole espresse con chiarezza e la sottoscrizione in un patto
terapeutico che accompagna al percorso in cui nasce un desiderio di cambiare e
auspicabilmente, a un cambiamento. Un movimento inaspettato e un’occasione
che accade di voler cogliere, forse proprio quando si scopre la propria fragilita e il
proprio vuoto.

I1 gruppo degli utenti e lo staff di Comunita predispongono l’accoglienza; non c’e
comunita che si fa senza utenti e senza staff. L'incontro con la Comunita puo
raffigurare da subito una nuova possibilita per scardinare quella solitudine che

pesa. Con l'opportunita di rappresentare un posto dove fermarsi, il nuovo utente
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puo riscoprire, in un percorso che semplice non ¢, la necessita di non voler piu
coprire o curare la solitudine con una dipendenza; il percorso inizia proprio
dall’ascolto e dall’osservazione, con l'obiettivo di conoscere chi c’¢ di fronte e
individuare i propri bisogni, quelli visibili e riconoscibili inizialmente per tracciare
obiettivi comuni del percorso appena iniziato.

Ogni persona in Comunita, viene accompagnata dall’intera Equipe, in un lavoro
visibile e invisibile, con una particolare attenzione all’assegnazione di Operatori di
riferimento o case manager, tra Educatori e Psicologo/Psicoterapeuta che in
sinergia e con la partecipazione attiva dello stesso, predispongono un progetto
individuale, nell’area terapeutica e educativa, sanitaria e talvolta legale per reati
legati all’'uso di sostanze. Ogni nuovo legame puo diventare una risorsa, ogni nuovo
ruolo individuato e vissuto in Comunita, un’occasione per vedersi e scoprirsi
responsabile, ogni nuovo giorno, una consapevolezza maggiore, che va costruita

momento dopo momento.

LAVORO DI EQUIPE E PROTOCOLLI OPERATIVI E CLINICI

C’¢ una frase, attribuita a Platone, che nel lavoro in Comunita, va considerata
fondamentale e illuminante, “non si apre la mente se non si apre il cuore”, perché
chi lavora in un’Equipe di comunita, investe su ogni persona e su ogni progetto e
finché si ha il pensiero di migliorare, si potra cadere tante volte ma si avra sempre
la possibilita di rialzarsi se si ha in testa il proprio compito e i protocolli chiari e
coerenti con la tipologia di utenza. Essere contenti di stare dove ci si trova da un
senso a quello che si fa, per sé stessi e per gli altri, ci si impegna senza sacrificarsi
e ci si sintonizza senza vivere con delusione, i fallimenti e le trasgressioni.

Un’ Equipe che funziona, e che puo far funzionare una Comunita, € un gruppo
multidisciplinare (Responsabile, Educatori, Psicologi/Psicoteraputi, Operatori di
supporto, Psichiatra) che puo trovare un posto a chi sta chiedendo aiuto, favorendo
quella OPPORTUNITA’ di cambiamento anche quando, con le crisi — che vanno
comprese — e con le trasgressioni e i comportamenti “folli” — che vanno rielaborate
nel loro significato- sembrano dimostrare il contrario. Un’ Equipe sa di lavorare con
un’utenza complessa, con atteggiamenti “tossicomanici”, ripetitivi - consapevoli e

inconsapevoli - con richieste di aiuto che possono valere solo nel momento del
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bisogno, che non si confermano durante tutte le fasi del percorso, che spesso si
contraddicono, come la stessa dipendenza e la negazione del sé e dei propri bisogni.
A volte puo essere difficile non attribuirsi delusione e non sentire il tradimento e
allora bisogna riporre uno sguardo fuori dal singolo per riconoscere la violenza che
rivolgono a se stessi, nel ferirsi e riferirsi, prima di pensare che lo facciano a noi.
A volte diventa complesso guardarsi dentro, anche come figure operative, ed &
proprio la necessita di avere una teoria, una concezione del disagio e procedure per
gli interventi a guidare una preparazione adeguata, condividendo e attivando prassi
operative per accettare che curare non vuol dire non sbagliare mai e seppur tenda
a disperdersi, non € mai un tempo perso.

“E importante che lo staff venga vissuto come un gruppo competente e omogeneo”
(Coletti, Grosso, 2011) che sia accogliente e collaborativo, che rispettando la
specificita di ciascun membro, possa talvolta fare da specchio per 'utente nella
quotidianitd o da stabilizzatore in un incontro continuo, leale e sincero. E
importante inoltre che ponga un’attenzione sempre piu profonda alla sua persona
e la sua storia, accompagnandolo e individuandone le risorse, anche quando
sembra disperdersi, quando sembra che confrontarsi, entrare in conflitto — come
frequentemente avviene per chi fa ancora fatica ad abbandonare vecchie modalita
- e rinforzarlo alle regole appaia piu un controllo che un contenimento. E ricca,
un’Equipe che si interroga continuamente, che sappia riconoscere il valore prezioso
della Supervisione, che si lascia guardare dai colleghi e che si sa mettere in
discussione, che sa fermarsi e chiedersi di compattarsi, di esser coesa e coerente
rispetto all'unica alternativa di operare in una cornice condivisa di protocolli e
regole che facciano da argine in una vita abituata al “tutto e subito”. L’Equipe deve
dotarsi di interventi mirati, senza ’'ambivalenza, di una comunicazione chiara e di
un fluido passaggio di informazioni (scritto e verbale), di incontri di rete, Equipe e
briefing perché si confermi che “la qualita di una comunita, dipende dalla qualita
dei suoi operatori’ (Coletti, Grosso, 2011) che sappiano accompagnare 1'utente nel
cammino comunitario, con consapevolezza delle proprie emozioni e del proprio
atteggiamento e che presentino un ordine rassicurante e significativo alle
rappresentazioni caotiche della persona dipendente, individuandone risorse e

contenendone la durezza dello stile di vita che porta in se.
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La qualita della relazione in un contesto organizzato € gia psicoterapeutica, €
un’opportunita di crescere e “vivere” con loro, osservarli nella quotidianita
cadenzata di un ambiente sano e fatto di giornate organizzate “normalmente”... di
chiedersi e chiedergli quanto sono capaci di stare nei ritmi, di sentirsi a proprio
agio, di tollerare la noia, di sfidare il vuoto tra un colloquio e una mansione
quotidiana di una dimensione che spesso non gli appartiene e che spesso rischiano
di continuare a confondere, se non accolti, abbracciati e contenuti in una alleanza
forte e terapeutica dove “il metodo scientifico... si contamina con le pratiche umane,
le relazioni, le emozioni. Puo trovare in esse sinergie come resistenze, formidabili

alleanze come ostacoli insuperabili”. (idem)

DOVE STA LA TERAPIA IN UNA COMUNITA’ RESIDENZIALE: FUORI E DENTRO
IL SETTING

Gli interventi rivolti a tutti gli utenti in una Comunita residenziale partono
dall’osservazione e dallo sguardo... vedere e riconoscere dove inizia il malessere,
quali ferite lo ha esposto alla dipendenza e se ha potuto configurarne uno stile di
vita; se il desiderio di cambiare, che lo ha portato in Comunita, basta; che forme
ha assunto la dipendenza, rabbia, vergogna, senso di colpa, dolore, vuoto... ma
anche riposo, pausa, amore. E necessario partire sempre dal sintomo, con
I'obiettivo di comprenderne il punto di rottura o il paradosso, quando ci si trova in
una situazione ideale di vita ma non si riesce a trovare una capacita evolutiva,
comprendere e focalizzare a stretto contatto su cosa si deve lavorare in terapia.

La terapia, cosiddetta “educante,” € “relazionale”: € in ogni momento spazio di
questo spazio condiviso, dove ci si approccia alla sofferenza fisica e psichica. A volte
c’e bisogno di stare con loro fuori dalla stanza di terapia, dentro altri spazi e
momenti, tra silenzi e segnali, di dolore o di crisi, di mediare i conflitti e ricostruire
gli accadimenti, cercandone semplicemente i bisogni, anche nellincertezza del
cambiamento, dell’abitudine a pensare come “prima di entrare”, senza lasciarsi
allagare.

Sintonizzarsi e comprendere, giorno per giorno, il disagio sotteso a comportamenti
visibili, diventa una strategia terapeutica nelle mani di chi non € solo una figura
educativa, ma qualcuno che sa riconoscere la fragilita della dipendenza, utilizzando

oltre ai colloqui, l'intimita della quotidianita per cogliere la fatica nelle relazioni,
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nella gestione dei compiti, nei cambiamenti di umore, riconoscere e contenere i
tentativi illusori di benessere, in questo luogo in cui, dopo la tempesta vissuta fuori,
ci si ritrova con un altro passo, con emozioni attutite che presto possono dare l'idea
di stare meglio e di essere pronti, di non riuscire piu a guardarsi dentro

La vita di comunita puo curare, mantenendo la centralita degli interventi educativi
e psicologici in un passaggio continuo di passo, di compiti e competenze in un
setting agito da un’Equipe integrata che entrera nella testa dell'utente, risuonando
come una possibilita, a volte respinta, ma a volte colta e mantenendo una
connessione continua con la sua storia e i suoi familiari.

In ogni fase del percorso, che inizia con l'invio in Comunita da parte dei Sevizi
territoriali, il prosieguo e il raggiungimento degli obiettivi concordati, viene
costantemente monitorato e prosegue con [’Accoglienza e la presa in carico globale,
I'integrazione; € il luogo dove affidarsi e riconoscersi per entrare nella Fase
terapeutica, della propria persona e della propria storia, giungendo alla
preparazione delle prime sperimentazioni per affermarsi e responsabilizzarsi
(Verifiche sul territorio) dove al rientro si riflette sulle difficolta incontrate e sulle
nuove emozioni sperimentate, sulla tenuta di nuove modalitd comportamentali e
emotive, fino allo Svincolo per reinserirsi, con una nuova ri - significazione delle
emozioni e della scoperta del sé, delle crisi e delle cadute, del confronto e della
riflessione su cosa € saltato e sui punti di debolezza sui quali si deve dare ancora

una occasione.

STRUMENTI NELLA RESIDENZIALITA’

In Comunita vi € la necessita di attuare interventi quotidiani per l'aspetto di
complessita e di ricchezza che la residenzialita presenta, perché € soprattutto un
ambiente di vita, temporaneo.

I primi strumenti, sono proprio le Regole di convivenza, di autocontrollo che
vengono favorite proprio dalla stabilizzazione dei ritmi sociali, e di tolleranza,
quando la proibizione puo attivare la rabbia e altre emozioni.

Gli strumenti per darsi parola e creare alleanza sono presentati all'utente gia nelle

prime settimane:
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Colloqui con I'Operatore di riferimento, fondamentale lavorare sulla motivazione
personale, sulle proprie modalita disfunzionali e sulle relazioni e tolleranza alla
frustrazione, sulla base delle caratteristiche personali del singolo utente;
Psicoterapia, ricerca e consolidamento della motivazione fondamentale, sulla
rivisitazione dei contenuti emotivi legati all’assunzione di droghe, sulla propria
storia (genogramma, narrazione autobiografica, linea della vita) comprensione
profonda e riconoscimento delle ferite e dei punti di fragilita, assimilazione critica
e auto e co-regolazione, martellamento continuo; elaborazione e riconoscimento
della funzione della sostanza, aiutarli a sperimentarsi quando ci si sente
sufficientemente adeguati;

Interazione nella quotidianita;

Gruppi per affrontare le problematiche relazionali e comportamentali della
condivisione della quotidianita e per dare voce ad ogni storia vissuta e attraversata,
di chi non ha saputo o potuto affrontare il disagio in modo diverso e che puo
ritrovare nella eco degli altri una possibilita nuova di riconoscere il valore del
proprio sforzo, alleviando il senso di solitudine, ma anche il gruppo che fa risuonare
I’agito relazionale di rabbia con forza che va confrontata e contenuta;

Lavoro con le famiglie: entrare dentro la storia della famiglia, il sistema delle
relazioni, riconoscere la fatica che fa nel sostenere i propri cari nella crescita,
chiedere di parlare tra loro accogliere la sofferenza dei familiari e potersela
raccontare, fare attenzione alle incongruenze, “non di rado era possibile passare da
un senso di condanna a un senso di dolore in questi incontri.” (Byng - Hall,1998)
Aree di valutazione cognitivo-comportamentale-emotiva, (adesione e compliance ad
un trattamento terapeutico, quale capacita di chiedere aiuto, livello di
consapevolezza e riduzione dei meccanismi difensivi, controllo degli impulsi e
responsabilizzazione evidente in un cambiamento comportamentale;

Lavoro di Equipe e confronto continuo, anche considerando di rivedere i
programmi, nel tentativo di rispondere alle esigenze, ai cambiamenti, al passaggio
di generazioni delle persone con dipendenza, a volte aiutandosi con lo sguardo dei

colleghi, cogliere I’attimo.

PERCORSI CHE RIESCONO, DROP OUT E RICADUTE
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Confrontarsi in Equipe e darsi uno spazio per pensare, interrogandosi quando non
basta 'TOPPORTUNITA’ e si verificano gli insuccessi, diventa ancor piu importante.
Ci si deve chiedere a cosa fare attenzione in Comunita, riconoscendo quei
meccanismi ripetitivi, come fare attenzione alla compiacenza e all’lambivalenza degli
utenti che faticano ad abbandonare le modalita precedenti, al sabotatore interno,
alle incongruenze rispetto al senso del percorso. Ma ci si puo trovare di fronte alla
difficolta a fermarsi, ad affrontare e rielaborare il dolore, quando, a volte, fa ancora
pit male,quando non si € pronti ad accettare nuovi ruoli o a percorsi che non hanno
centrato il focus, che avevano bisogno di piu tempo e piu attenzione, ed ¢ allora
che il percorso va ri-costruito, ricordando tutti cosa si € rischiato di perdere e

valutare ancora una volta, con gradualita, di riprendere da un nuovo inizio.

CONCLUSIONE

Il percorso e il trattamento terapeutico-riabilitativo comunitario, si somma ad ogni
intervento precedentemente fatto, ufficiale e non, si somma ad ogni incontro perché
le persone con una dipendenza hanno bisogno di essere accompagnate in modo
stabile e costante per orientarsi ad un cambiamento, con uno sguardo continuo
alla dismisura della dipendenza e un affermarsi forte del ruolo della Comunita
Terapeutica. La cura, la riabilitazione in Comunita € scavare nel dolore, a volte &
pensare che la vita di Comunita, privata degli agi e in una cornice di ritmi e
benessere, possa supportare la riflessione. A volte € fornire una chiave emozionale
con un abbraccio alla storia di chi la vive, che ha bisogno di una rielaborazione e
che non deve essere mai dimenticata. E anche scontrarsi un po’, che non significa
cambiare pensiero di volta in volta, ma cogliere, di volta in volta, un’occasione a
disposizione, quella che la residenzialita e la terapia danno, perché la Comunita da
tanti spunti, occasioni di crescita per chi la vive e per chi lavora, riconoscendone
la volta buona, con uno sguardo fortemente umano a chi abbiamo di fronte,
ricordando loro cosa hanno costruito e cosa possono costruire ancora, con

coraggio.
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COMMENTO DI FRANCISCO MELE

Comnsidero il saggio di Carulli come una testimonianza scritta dalla sua lunga
esperienza nel campo delle dipendenze, delle strutture di accoglienza e soprattutto
nella comunita terapeutica Saman dove € responsabile. L’angolo d’osservazione dal
quale si guarda un’istituzione che € nata per superare gli effetti talvolta devastanti
delle istituzioni totali descritti da Erwin Goffmann sui residenti. Tra gli anni settanta
e ottanta la Comunita terapeutica si presentava come il luogo di cura ideale e non
soltanto come spazio di contenimento proprio di un manicomio o del carcere. In
questi ultimi anni il fascino per la C.T si € oscurato, con la mancanza dei
finanziamenti, con delle politiche che seguivano lillusione dell’efficienza oppure il
voler nascondere sotto il tappetto la figura del tossicodipendente, la C.T. era
rimasta in sordina considerata come un vecchio retaggio del passato. In questi
ultimi anni con la sovra-popolazione delle carceri e soprattutto per 'aumento dei
suicidi dei detenuti, gli amministratori hanno deciso di ricorrere al modello
comunitario, a livelli di costi, molto meno nei riguardi delle cliniche private e cosi
via. In questo lavoro indirettamente si fa riferimento attraverso la Saman alla figura
del prof. Luigi Cancrini, uno dei primi psichiatri e psicoterapeuti in Italia a
occuparsi delle dipendenze, per inciso si ricorda che tra il 1996 e il 2014, é stato il
direttore scientifico della stessa Saman. L’autrice non si riferisce alla sua C.T. ma
si concentra sugli obiettivi, il funzionamento e sui principi che dovranno reggere per
ottimizzare una comunita dedicata alla cura di soggetti fragili. Inoltre 'autrice cita
i contributi di Maurizio Coletti, molto vicino al prof. Cancrini e di Leopoldo Grosso
uno storico delle comunita legato a don Ciotti e al gruppo Libera.

La chiarezza sulla descrizione della C.T. permette di presentarla ancora come una
struttura valida in questo periodo critico, in cui la popolazione oscilla come scrive
Stephen Porges, tra pericolo, sicurezza e pericolo di morte. La C.T. offre la possibilita
di lavorare a livello comportamentale, cognitivo, emotivo e recuperare quello spazio
che permetta affrontare il disagio individuale e sociale che con le guerre in atto la

salute mentale € stata colpita fortemente.
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