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FATTORI COMUNI DI EFFICACIA DELLE PSICOTERAPIE
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EFFICACIA: FATTORI COMUNI E TECNICHE SPECIFICHE

Tecniche specifiche interferiscono positivamente o negativamente 
con i fattori comuni di efficacia (es.: alleanza terapeutica)

Clin. Psychol. Psychother., 2017: 1-10
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UNA PSICOTERAPIA «SEMI-MANUALIZZATA»

La funzione di un manuale della tecnica va intesa:
 in chiave descrittiva (per orientare e fare il punto sulle scelte 

del terapeuta) 
non in chiave prescrittiva (flow chart) come richiesto per 

evitare che ogni esercizio del giudizio clinico costituisca una 
minaccia alla validità interna degli RCT

(Westen et al. 2004)
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MODELLO TEORICO
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Metodo analitico (A. Adler 1910; cit. da H. Ansbacher, 1987)

L’identificazione del materiale avviene attraverso
l’arte del terapeuta di: 

 relativizzare il corso delle proprie emozioni e convinzioni
 farsi guidare dalla vita psicoaffettiva del paziente

(continuità- aspetti inconsci)

SB-APP E PSICOLOGIA INDIVIDUALE ADLERIANA 
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 Attenta ricognizione del controtransfert all’interno del
processo interpersonale della terapia (Günther 2004)

 Particulare considerazione per i vissuti di idealizzazione, 
impotenza, incoerenza (Presslich Titscher 1997), intrusione, allarme, 
abbandono (Matschiner-Zollner 2004; White 2007)

 Consapevolezza dei fattori di acting-out (Presslich Titscher 2004) 

ed atteggiamenti forzosi (Gilbert 2009) da parte del terapeuta

Per essere terapeuti abilitati APPs (art. 7 punto b dello Statuto dell’Associazione
APPs-TR) sono richiesti i seguenti pre-requisiti: essere psicoterapeuti, l’aver effettuato e
concluso un percorso di formazione APPs di primo e secondo livello, aver

effettuato e concluso un training analitico

RELATIVIZZARE IL VISSUTO DEL TERAPEUTA  
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LE RISPOSTE EMOTIVE DEI TERAPEUTI

La qualità delle risposte del terapeuta 
 correla colla patologia (funzionamento relazionale e livello di 

funzionamento psicopatologico più che sintomi)
(Dahl et al. 2012; Westra et al. 2012; Dahl et al. 2014; Ferrero et al. 2017, dati n.p.)

 non correla con l’orientamento tecnico 
(Colli et al. 2014)



ORIENTARE L’ATTENZIONE SUL VISSUTO DEL PAZIENTE
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Teoria del cambiamento dell’evento 
clinico

LE CONDIZIONI DEL TRATTAMENTO
(Teoria della tecnica:
il setting)
LA TECNICA DEL TRATTAMENTO
(Teoria della tecnica: 
le risposte del terapeuta)
LE STRATEGIE DEL TRATTAMENTO
(Teoria della tecnica:
le scelte  del terapeuta)

Teoria causale 
dell’evento clinico

LA COMPRENSIONE 
DEL PAZIENTE
(Psicopatologia  dinamica–
Teoria della clinica)
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LA COMPRENSIONE DEL PAZIENTE
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VEP – PM
Vulnerability, Events, Personality -

Psychopathological Model

Riferimenti teorici
Adler 1907, 1912, 1920; Bolterauer 1982; Rovera 1982, 1992; Schmidt 1985; 

Ansbacher 1987; Fassino 1988, 2002; Presslich Titscher 1997; 
Tenbrink, 1997; Ferrero 2000, 2004; Datler & Freilinger 2006; Fassino, Abbate Daga

& Leombruni 2007; Morbach 2007; Ferrero 2012, 2014, 2016

Zubin  & Spring 1977; Ciompi 1982; Cloninger et al. 1997; Shedler & Westen 1998; 
Siegel, 1999; Gorton 2000; Svrakić et al. 2002; Dewan et al. 2004; Gabbard, 2005; 

Livesley 2008; Svrakić et al. 2009; Paris 2011

EZIOPATOGENESI DEI DISTURBI DI PERSONALITA’
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VULNERABILITA’
GENETICA                                                  ↔ PSICOSOCIALE

+
EVENTI DI VITA

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

↓
ORGANIZZAZIONE PATOLOGICA DI PERSONALITA’

↓
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

SINTOMI

EZIOPATOGENESI DEI DISTURBI DI PERSONALITA’
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VULNERABILITA’ GENETICA NEI DISTURBI DI PERSONALITA’ 

BPD, ASPD (Siever & Weinstein 2009)

(↑ amigdala; ↓ controllo corteccia prefrontale, 5HT):
↑ aggressività – impulsività

ASPD: 0.38, BPD: 0.35, HPD: 0.31, NPD: 0.24 
(Kendler et al. 2006, 2008; Reichborn-Kjennerud et al. 2007; 

Torgesen et al. 2008; Reichborn-Kjennerud 2010)



VULNERABILITA’ PSICOSOCIALE NEI DISTURBI DI PERSONALITA’ 
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(Agrawal HR, Gunderson J, Holmes BM, Lyons-Ruth K 2004)

I legami tra madre (genitori) e bambino costituiscono la base:
 dell’identità dell’individuo

 delle sue capacità di adattamento
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Psychol Med. 2015 Sep 21:1-18. [Epub ahead of print]
Early life trauma, depression and the glucocorticoid receptor gene - an 
epigenetic perspective.
Smart C, Strathdee G, Watson S, Murgatroyd C, McAllister-Williams RH.

Glucocorticoid receptor (GR) gene (NR3C1) has been found to be susceptible 
to epigenetic modification, specifically DNA methylation, in the context of 
environmental stress such as early life trauma, which is an established risk 
for borderline personality disorder (and depression) later in life.

VULNERABILITA’ COMPLESSIVA NEI DISTURBI DI PERSONALITA'

Due possibili esiti della vulnerabilità:
 Identità instabile: mancanza di coesione di differenti aspetti del sé

 Conflitti non risolti: tensioni persistenti che
turbano il mondo interiore e relazionale del soggetto (Tenbrink 1998) 

La vulnerabilità genetica e psicosociale interagiscono

http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/26387521
http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/?term=Smart%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=26387521
http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/?term=Strathdee%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=26387521
http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/?term=Watson%20S%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=26387521
http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/?term=Murgatroyd%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=26387521
http://www-ncbi-nlm-nih-gov.offcampus.dam.unito.it/pubmed/?term=McAllister-Williams%20RH%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=26387521
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TRAUMI ED EVENTI DI VITA NEI DISTURBI DI PERSONALITA’ 

La gravità degli eventi di vita non è legata solo all’impatto 
esistenziale oggettivo (come nel caso dei traumi), ma al loro 

significato simbolico e al fatto che impongono uno spazio 
all’interno delle strutture mentali preesistenti, 

e ne disturbano realmente (dissociazione) e/o simbolicamente

la continuità                                                            la coerenza
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IDENTITA’ INSTABILE CONFLITTI NON RISOLTI

COMPITI VITALI – EVENTI DI VITA (TRAUMATICI)
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

↓
ORGANIZZAZIONE DINAMICA DELLA PERSONALITA’

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

↓
SINTOMI

EVENTI DI VITA COME ATTIVATORI ALLA VULNERABILITA’’
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IDENTITA’ INSTABILE CONFLITTI NON RISOLTI

COMPITI VITALI – EVENTI DI VITA (TRAUMATICI)
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

↓
ORGANIZZAZIONE BORDERLINE ORGANIZZAZIONE NEVROTICA
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

DIVERSI DISTURBI DI PERSONALITA’ DIVERSI DISTURBI DI PERSONALITA’

MEDESIMO DISTURBO DI PERSONALITA’ (es: istrionico)

ORGANIZZAZIONE DI PERSONALITA’ E VULNERABILITA’
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Organizzazione nevrotica di Personalità (es.: rimozione)
Gli aspetti cognitivi ed emozionali contradittori del vissuto possono 

essere percepiti, ma alcuni d’essi sono mal tollerati
(soggetti iper-ambivalenti)

QUALITA’ DELLE DIFESE NEI DISTURBI DI PERSONALITA’ 
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QUALITA’ DELLE DIFESE NEI DISTURBI DI PERSONALITA’ 

Organizzazione borderline di Personalità (es.: scissione)
La personalità è organizzata in funzione di evitare al soggetto di 

percepire allo stesso tempo le qualità positive e negative 
di sé o degli altri → ogni aspetto parziale di una situazione 

contradditoria la  rappresenta temporaneamente per intero (OPD -4)

(soggetti anti-ambivalenti) 



Nello stesso paziente si possono riscontrare livelli di 
funzionamento e registri difensivi multipli, che possono attivarsi 

differentemente in vari contesti esistenziali
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LA GRAVITA’ DEI  DISTURBI DI PERSONALITA’ SECONDO
I LIVELLI DI FUNZIONAMENTO PSICOPATOLOGICO 
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PSYCHOPATHOLOGICAL FUNCTIONING LEVELS - RATING SCALE

7 LIVELLI FUNZIONALI 
DI ORGANIZZAZIONE DI PERSONALITA’…

(PFL I) Organizzazione Psicotica di Personalità 
(PFL II, III, IV) Organizzazione Borderline di Personalità

(PFL V,VI) Organizzazione Nevrotica di Personalità
(PFL VII) Organizzazione Adattiva di Personalità



…PER COME SI MANIFESTANO IN 5 AREE CHIAVE:
 Identità, Comprensione, Emozioni negative 
 Azione  – Regolazione dei comportamenti

 Competenze sociali
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PSYCHOPATHOLOGICAL FUNCTIONING LEVELS - RATING SCALE
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Sono adeguati all’età:
↓

 un valido rapporto con la realtà, anche in presenza di 
progettualità indeterminata

 riconoscimento e integrazione di  rappresentazioni e affetti, 
pur con limiti di capacità narrativa

 un’immagine di sé coesa, anche se sono presenti 
aspetti proiettivi idealizzati

 l’utilizzo degli altri (in particolare del gruppo dei coetanei) 
come fonte temporanea di nuovi modelli identitari

SPECIFICITA’ NEGLI ADOLESCENTI
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LE CONDIZIONI DEL TRATTAMENTO
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Presa in carico/diagnosi/progetto terapeutico (a lungo termine)
(case manager/équipe multiprofessionale)

↙↗ ↖↘
Psicoterapia                                                                                      SPDC

Residenzialità

ARTICOLAZIONE DELLA PRESA IN CARICO

Centro DPAA, Settimo T.se, ASL TO4
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I pazienti devono conoscere
competenze e limiti dei terapeuti per: 
psicoterapia
necessità cliniche (un piano per la crisi)
supporto alle famiglie
bisogni concreti

sinergia con TF             compliance a TF 
↖ ↗

PSICOTERAPIA (effetti specifici)
↙ ↘

sinergia con RIA       riduzione H e RES

PROGETTO CLINICO MULTIDISCIPLINARE  
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Moduli di 40 sedute 1v/s

Moduli  ripetibili  in sequenza, con un terapeuta differente

Vengono fornite dettagliate informazioni sul setting: luogo, 
durata, frequenza, assenze, compiti del terapeuta

Iniziando un nuovo modulo sequenziale della SB-APP,
si lavorare sul distacco dal terapeuta precedente,
valutando eventuali idealizzazioni o svalutazioni

SB-APP: IL SETTING
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Fattori negativi

minore intensità del trattamento 
(Leichsenring et al., 2005)

decostruzione alleanza terapeutica
(Gunderson,  2011)

rischio di abbandono traumatico
(Leibovich et al., 1981-83; Koekkoek et al., 2009)

PSICOTERAPIE PER I DPG E SETTING A TEMPO LIMITATO



PSICOTERAPIE PER I DPG E SETTING A TEMPO LIMITATO
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Fattori positivi

↑ strutturazione confini interni 
impegno definito

intellettualizzazione della separazione
(Leibovich, 1981-83; Nurnberg e Suh, 1982; Sledge et al., 1990; Paris 2010)

interruzione e sequenzialità favoriscono assimilazione/
prevedono momenti di crisi

(Silver D 1983-85; Perry,1987; Mc Glashan, 1993; Choi-Kain 2010)
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TECNICA E STRATEGIE DEL TRATTAMENTO
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 Focus  sul “qui ed ora”

 Elaborazione del distacco in vista della fine del trattamento

 Restituzione del lavoro svolto

 Esplicitazione del significato di eventuali ulteriori trattamenti

FOCALIZZAZIONE E CONCLUSIONE
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 TIs esplorativi: connessioni del vissuto cosciente ad elementi 
dinamicamente inconsci (interpretazione), subconsci 
(confrontazione) o già consapevoli (chiarificazione)  

 TIs validanti: riconoscimento ed importanza di determinati 
vissuti, situazioni o comportamenti  (convalidazione empatica,         

consigli ed elogi, conferma e prescrizione)
 L’incoraggiamento ad elaborare, che comprende talora il

silenzio del terapeuta, al centro del continuum

STRUMENTI DELLA TECNICA (TIs)



 Le tecniche delle PT vanno utilizzate in modo
diversificato rispetto al funzionamento di personalità

(Zanarini 2009, Paris 2010, Lowyck et al 2013, Fonagy 2014)

 La Working Alliance correla con: temperamento (Pierò et al. 2013), 
qualità delle rappresentazioni di sé e dell’altro (Piper et al. 1991), 
difese (Hersoug et al 2002, Bond & Perry 2004), qualità delle relazioni

interpersonali recenti (Markowitz et al 2006)
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UTILIZZO STRATEGICO DEGLI STRUMENTI DELLA TECNICA



UTILIZZO STRATEGICO DEGLI STRUMENTI DELLA TECNICA
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Asse delle strategie relazionali
Intensive  ↔ Supportive

↑
Asse degli strumenti tecnici 

↓
Asse delle strategie intrapsichiche

Mutative ↔ Conservative



POSSIBILI STRATEGIE RELAZIONALI
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Nelle strategie relazionali intensive prevale la rielaborazione dei 
vissuti da parte del paziente

Nelle strategie relazionali supportive prevale l’integrazione dei 
contributi da parte del terapeuta



POSSIBILI STRATEGIE INTRAPSICHICHE 
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Le strategie intrapsichiche mutative sono volte a provocare un 
parziale cambiamento dell’organizzazione di personalità

Le strategie intrapsichiche conservative sono destinate a 
rispettare e rinforzare la struttura difensiva del paziente 
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VALORE STRATEGICO DEI TIs IN RAPPORTO AI PFLs

L’utilizzo degli stessi TIs produce effetti differenti
sull’asse delle strategie relazionale  

sull’asse delle strategie intrapsichiche 
secondo i Livelli Psicopatologici di Funzionamento del paziente



ESEMPIO DI UTILIZZO DEI TIs: STRATEGIE RELAZIONALI E PFLs
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PFL II-III
La modalità relazionale prevalente con il terapeuta è di tipo scissionale.
Il terapeuta cerca di costruire e consolidare un’alleanza contrattuale-
comportementale e, contestualmente, affettivo-empatica con il paziente.
Molto importante è la capacità di cogliere le fluttuazioni degli stati mentali e la
capacità di restituirli al paziente cosicché, di riflesso, se ne rinforzi l’identità.

→ conferme, convalidazioni empatiche
→ chiarificazioni, prescrizioni

E’ talora necessario che il terapeuta si sveli e si renda percettibile come persona
concreta, per rinforzare l’esame di realtà e per testimoniare che percepirsi e
riconoscersi (identificarsi) non è pericoloso

→ convalidazioni empatiche,
→ interpretazioni di transfert negativo 



ESEMPI DI UTILIZZO DEI Tis: STRATEGIE INTRAPSICHICHE E PFLs
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PFL II-III
In relazione al mondo interiore, il terapeuta aiuta il paziente a filtrare gli stimoli
intrapsichici intollerabili e ad affrontare avvenimenti gravemente stressanti

→ conferme, convalidazioni empatiche
In relazione al mondo socio-relazionale, il terapeuta utilizza l’esame di realtà, le
spiegazioni delle conseguenze del comportemento, il riconoscimento dei vissuti
che accompagnano gli avvenimenti

→ conferme, convalidazioni empatiche
→ chiarificazioni, elogi pertinenti, interpretazioni di transfert negativo

In fasi successive, il riconoscimento dello stile interpersonale avviene lavorando
a partire dall’hic et nunc, anche attraverso la soluzione di problemi

→ consigli, incoraggiamento a elaborare, interpretazioni
E’ solo a PFL IV (III) che è possibile lavorare contro le difese scissionali

→ confrontazioni
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VALUTAZIONI DI EFFICACIA
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PRELIMINARI PROVE DI EFFICACIA



Relazione clinica e psicoterapia basate sui PFLs
Efficacia nel ridurre: gravità dei sintomi, tendenze suicidarie, instabilità affettiva,
senso di vuoto, aspetti paranoid; nel migiorare: identità, sopportazione
dell’abbandono, relazioni interpersonali (Størebo et al. 2020)
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PRELIMINARI PROVE DI EFFICACIA

Relazione clinica e psicoterapia basate sui PFLs
“Total scores on working alliance were higher in SB.APP group”(vs. STM) “at
post-hoc analysis (STM: 46.7 ± 8.8 and SB-APP: 53,2 ± 6.3; t = -2.426; p < .021”

(Lieb et al. 2014)
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CONFRONTI E SVILUPPI DELLA RICERCA 

Psychological treatments for suicidal 
individuals
M Chesin, A Yur'yev, 2016

Estudos clínicos em psicoterapia 
psicodinâmica: uma revisão do 
follow-up das intervenções
CP da Costa, AG Bastos, CS 
Padoan, 2017

 Valutazione delle correlazioni tra modalità contro-transferali
degli psicoterapeuti, tecniche utilizzate ed esiti clinici
della SB-APP, anche in termini di PFL

World Psychiatry, 14: 137-150, 2015

https://books.google.it/books?hl=it&lr=&id=HDEiCwAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA293&ots=dwaLhdZ_tS&sig=UQpDgrNHk-iOsCHAIwBW3RAC3rw
https://scholar.google.it/citations?user=yoidSCoAAAAJ&hl=it&oi=sra
https://scholar.google.it/citations?user=ogt7RCIAAAAJ&hl=it&oi=sra
http://www.revistas.unisinos.br/index.php/contextosclinicos/article/view/ctc.2017.101.04
https://scholar.google.it/citations?user=-YS-G2kAAAAJ&hl=it&oi=sra


Andrea Ferrero 

Adlerian Psychodynamic Psychotherapies


	Slide Number 1
	Slide Number 2
	Slide Number 3
	Slide Number 4
	Slide Number 5
	Slide Number 6
	Slide Number 7
	Slide Number 8
	Slide Number 9
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Slide Number 12
	Slide Number 13
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Slide Number 19
	Slide Number 20
	Slide Number 21
	Slide Number 22
	Slide Number 23
	Slide Number 24
	Slide Number 25
	Slide Number 26
	Slide Number 27
	Slide Number 28
	Slide Number 29
	Slide Number 30
	Slide Number 31
	Slide Number 32
	Slide Number 33
	Slide Number 34
	Slide Number 35
	Slide Number 36
	Slide Number 37
	Slide Number 38
	Slide Number 39
	Slide Number 40
	Slide Number 41
	Slide Number 42
	Slide Number 43
	Slide Number 44
	Slide Number 45
	Slide Number 46

