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 Buongiorno. Iniziamo senza altri indugi questo primo seminario della Scuola Pratica di 

Psicopatologia che appunto inaugura i lavori di quest’anno. Come avete visto, all’interno dell’individuazione 

generale dell’anno, ovvero La pietra scartata. Il pensiero. Il tema generale del seminario della Scuola 

Pratica di Psicopatologia rintraccia il pensiero e i suoi destini nelle patologie.  

 Questo incontro inaugurale è in parte un incontro di ripasso: ripasso delle basi su cui si fondano le 

asserzioni e gli svolgimenti che seguiranno. È un ripasso anche nel senso che almeno per quanto riguarda la 

parte che io farò prima di passare la parola a Raffaella Colombo, ho individuato, rintracciato un percorso 

fondativo in cui si mostri, si commenti questo titolo, ovvero che In principio è la soluzione, ho rintracciato 

questo percorso nei suoi snodi, negli snodi che mi sembrano significativi, che documenterò con delle 

citazioni dal lavoro di questi anni. Ho privilegiato nella scelta delle citazioni materiale inedito del nostro 

lavoro, quindi non desunto dai testi che sono stati pubblicati, che ritengo ciascuno di voi se non ha letto può, 

è invitato ad accedervi. Ho privilegiato quella mole di materiale, ben più ponderoso, che non è stato 

pubblicato e che è in attesa di rielaborazione in vista di una pubblicazione, ma che comunque fa parte dei 

frutti della nostra scuola, del nostro lavoro di questi anni, anche se evidentemente la sua diffusione è molto 

più riservata e forse per alcuni inaccessibile. Quindi, ho fatto questa scelta di documentare i passaggi del 

discorso rintracciando delle citazioni che mi parevano significative e anche che aiutassero a centrare e 

commentare i passaggi stessi colti appunto da questo materiale inedito.  

 

 

 Questo primo punto riprende l’asserzione Si parte sani. Malati si diventa. Voi sapete che in primo 

luogo questa asserzione si confronta frontalmente con altre asserzioni possibili, anche asserzioni che sono 

presenti come noi diciamo, sul mercato delle offerte e delle idee, e in particolare, appunto, una frase opposta 

1. 
 

Si parte sani. Malati si diventa 
 

La relazione inaugurale è l’evento-soluzione 
che avvia il pensiero 

 
“Allattandomi mia madre mi ha soddisfatto-costituito 

come desiderante-agente 
in vista della ripetizione della soddisfazione 

tramite un altro” 



 

2 

 

ovvero che Si parte malati. Sani — occorrerebbe concludere — non si diventa mai. Al massimo si impara a 

convivere con la cicatrice residuata dalla malattia iniziale. Che si parta sani significa appunto che noi 

rintracciamo nella relazione inaugurale quell’evento soluzione che avvia il pensiero. E rintracciamo anche la 

frase che descrive questa relazione inaugurale come la frase dell’allattandomi che in questa pagina ho 

riscritto modificandone i termini della formula ma rispettandone il contenuto. L’ho modificata proprio 

perché potesse essere maggiormente ed esplicitamente illustrativa del significato appunto del fatto che la 

relazione inaugurale sia l’evento-soluzione che avvia il pensiero. E quindi l’ho riscritta con questi termini: 

allattandomi mia madre mi ha soddisfatto o costituito come desiderante e agente, in vista della ripetizione 

della soddisfazione tramite un Altro. Dunque mia madre mi ha soddisfatto, costituito come desiderante e 

agente tramite un Altro, in vista della ripetizione della soddisfazione.  

 In prima pagina vedete che sono indicate tre sinonimie, tre coppie di sinonimi. Ovvero, sei parole 

che sono trattate come sinonimi. La prima coppia è la coppia evento-soluzione. Questo sta a dire che la 

soluzione che noi indichiamo è della stoffa dell’accadere, o dell’accaduto. Che accada un certo accadere 

costituisce soluzione. E tale accadere accade fin dall’inizio e dunque la soluzione è l’incipit dell’esistenza 

psichica del soggetto. La seconda coppia è soddisfatto-costituito. È quello che noi diciamo quando diciamo 

che l’atto dell’allattamento da parte di mia madre ma in questo momento ancora Altro qualunque — tanto è 

vero che si è insistito sul fatto che la madre allattante possa non avere alcun legame di sangue, possa essere 

la balia — questo atto inaugurale fa passare l’organismo a corpo, ovvero questa soddisfazione, il 

compimento dell’atto soddisfacente reca con sé una potestà costituzionale. L’esperienza della soddisfazione 

è costitutiva e costituisce; appunto, costituisce il corpo come realtà psichica,  cioè pensante. La terza coppia 

è desiderante-agente. In questa sinonimia ciò che è sottolineato è che il senso, il significato dell’essere 

desideranti non è la melanconica mancanza, impotenza, impossibilità, che come tale spinge alla impossibilità 

di agire, cioè di compiere un atto, ma appunto l’essenza del desiderio è la possibilità di agire; cioè, il 

desiderio si presenta come registrazione dell’accaduto e non come mancanza dell’accaduto. 

Ho rintracciato la prima occasione in cui questa asserzione venne formulata dal Dr. Contri e sono risalito al 

corso di psicopatologia dell’anno 1991-92: 

 
Ho iniziato questo corso dicendo che malati si diventa e che si parte da sani ed è per questo che la 
soluzione di cui si tratta è la riconduzione non solo al primo pensiero, che potrebbe apparire ancora 
un po’ astratto, ma con i mezzi e i tempi di un trattamento, quale che sia, la riconduzione al fatto 
autobiografico e non mitico che c’è stato un primo tempo di salute effettiva, ossia in cui il principio 
di piacere era costituito.  

 

 Vedete che non nello stesso ordine ma in questa asserzione sono presenti i concetti di costituzione, 

avvenimento, accaduto, etc.  

 

  

 Se si parte sani, allora la soluzione precede il problema. Si potrebbe anche dire che il concetto logico 

di soluzione precede il concetto logico di problema. Ho tradotto questo concetto — o meglio non si tratta di 

una traduzione — ho svolto il senso di questo concetto con una asserzione un po’ diversa: che vi sia 

soluzione è condizione del moto. Vale a dire che esiste la possibilità del moto soltanto nella misura in cui vi 

è soluzione iniziale. Questo vuol dire che se fosse vero che si parte malati, allora non vi sarebbe moto 

propriamente parlando.  

 Ho rintracciato due citazioni ciascuna delle quali rappresentativa di una tesi o teoria che contrasta 

con questa affermazione. La prima citazione è tratta dal Corso del 1999 intitolato La scienza o dei quattro 

legami e precisamente dall’intervento di Glauco Genga che era dedicato ad esaminare quella tesi confutativa 

che si contrappone a questa scoperta, affermazione che la soluzione precede il problema e che è quella tratta 

dalle teorie, dalle tesi del problem solving.  
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L’attività del pensiero si esercita nel problem solving nell’esercitare la soluzione dei problemi nel 
cui percorso è rintracciabile un diagramma fisso di comportamento del soggetto; un soggetto che usa 
l’algoritmo, usa l’euristica, adotta procedure già verificate come efficaci per arrivare a una 
soluzione.  
Si prescrive in questo modo il comportamento ritenuto ottimale. In questa prospettiva si può definire 
problema questo fatto: ovvero, un problema nasce allorché un soggetto ha degli stimoli che lo 
spingono verso una meta. 

 

 Vedete come la descrizione di questo procedere contrasti con la frase o la legge inaugurale che 

abbiamo prima individuato, in quanto l’atto dell’allattamento non consiste nella stimolazione di un soggetto 

verso una meta, ma nell’offerta di una meta come di una meta possibile, realizzabile.  

 
Il problema nasce allorché il soggetto ha degli stimoli che lo spingono verso una meta e se è fallito 
un suo primo tentativo di raggiungerla.  

 

 Questo sempre nella prospettiva del problem solving. Ovvero, vi è un fallimento che precede. 

 
Da qui nasce la discussione se questo fallimento nasca dal soggetto, spesso, o dall’esterno. In questo 
caso l’esterno vuol dire l’ambiente, lo sperimentatore, il modo di proporre questi problemi. Mentre 
alcuni autori insistono sulla autolimitazione presente nel soggetto, come caratteristica del soggetto, 
in forza della quale egli incontra difficoltà nel risolvere un problema, vi sono altri autori che 
riconoscono che la limitazione viene imposta dall’esterno, esattamente attraverso una ambiguità 
nella posizione di un problema. 

 

 E dunque qui si apre in maniera divaricata, non sviluppata seguendo il bilanciamento e la dinamica 

di questa relazione, ma si apre proprio con una divaricazione a forbice la ricerca della responsabilità in fondo 

dell’errore o nel soggetto o nell’altro.  

 

 La seconda teoria presente sul mercato, in cui viene affermato non che la soluzione precede il 

problema, ma che il problema precede la soluzione è questa che riporto da un esempio che trovate in 

Università a pagina 218: 

 
Il mercato delle offerte teoriche sul bambino costituisce nel medesimo tempo una pratica nei 
confronti del bambino e insieme dell’adulto; è una pratica nei confronti del soggetto. In una 
conferenza tenuta da una psicologa sul tema dei disturbi più frequenti nell’età della scuola 
elementare, l’oratrice sviluppo il tema delle paure infantili: paura di restare a scuola, paura di 
restare solo, paura di allontanarsi dai genitori, paura di abbandonare la madre, il tutto ricondotto 
alla cosiddetta “angoscia di separazione”. Il discorso fu molto articolato e insieme molto radicale, 
perché introdotto il filo rosso dell’angoscia di separazione, le veniva riconosciuto lo statuto di 
motore del pensiero. In questa tesi è facile individuare quella teoria largamente circolante sul 
mercato secondo cui il pensiero, come Sisifo, deve compiere il dovere, continuamente mancato, 
continuamente riproposto anche all’adulto, dovere di staccarsi dalla fusione originaria in vista di una 
separazione mai raggiunta né raggiungibile. 

 

Meglio dire: staccarsi dalla supposta fusione originaria. 

 
E che tuttavia impone di arrendersi alla necessità di operare questa separazione, condizione che 
farebbe del soggetto umano un essere strutturalmente dilaniato in se stesso e dunque malato. 
Pertanto l’angoscia di separazione era la chiave di lettura non solo del disturbo, ma addirittura di 
qualcosa di così normale, di così essenziale, com’è l’attività del pensiero. Il nostro lavoro ci porta ad 
affermare invece che il potente movente del pensiero del soggetto è la sua esigenza di ripetere 
l’esperienza della soddisfazione inaugurale e dunque la ricerca delle condizioni legali in cui si possa 
costruire una relazione che permetta di ripetere tale esperienza. Questa è l’offerta che con Freud 
noi sosteniamo sul mercato.  
 

 Dunque, questo immediato riferimento a due mondi culturali come il problem solving e questo delle 

teorie della fusione e della separazione, già vi introducono nel panorama confliggente con il risultato delle 

nostre osservazioni e delle nostre affermazioni e vi mostrano come una frase semplice come quella che titola 

questa parte del discorso, ovvero La soluzione precede il problema, implichi cose non da poco, si 

contrapponga a tutta una teorizzazione che almeno quantitativamente non è da poco.  
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 La soluzione però non è trasmissibile. Potremmo completare: non è trasmissibile teoricamente. Se è 

un accaduto, l’unica possibilità di trasmissione della soluzione è l’elaborazione della propria esperienza di 

soddisfazione, cioè di questo accaduto. Appunto, non è trasmissibile teoricamente perché l’accaduto deve 

essere e-laborato. Molto sinteticamente, da questa affermazione nasce tutto lo sviluppo che trovate per 

esempio in Aldilà, ma anche nel Corso del 1996-97, pubblicato sotto il titolo L’esperienza giuridica, tutto 

quello sviluppo che in qualche luogo Contri ha chiamato la metafisica dell’imputabilità, là dove il termine 

metafisica evidentemente viene caratterizzato appunto dal concetto di imputabilità e si contrappone alla 

metafisica dell’essere in quanto ente.  

E la metafisica dell’imputabilità a sua volta significa che nell’esperienza umana il posto costitutivo è il posto 

segnato dal lavoro. Non a caso l’elaborazione è il lavoro del pensiero. La soluzione non è trasmissibile in 

quanto l’accaduto deve essere lavorato dal pensiero.  A questo proposito due citazioni. La prima dal Corso di 

Studium Cartello del febbraio 1999, sempre La scienza e i quattro legami sociali, un intervento di Raffaella 

Colombo da cui ho tratto questi tre paragrafi:  

 
Pensare vuole dire elaborare, elaborare soluzioni: soluzioni non a problemi, ma al moto del corpo 
che in sé non è regolato da una conclusione predefinita.  

 

 Noi diciamo infatti che il moto umano non è scandito dall’istinto. Istinto vuole dire conclusione 

predefinita.  

 
Il pensiero elabora soluzioni al moto del corpo. È un lavoro individuale esercitato liberamente dal 
soggetto in vista di ottenere soddisfazione: da questo si vede che è giuridico. Pensa leggi come 
condizione della soddisfazione. Dire che il pensiero elabora soluzioni e dire che elabora leggi per la 
soddisfazione è la stessa cosa. La soluzione pensata dal pensiero è una legge per la soddisfazione del 
moto del corpo, che senza questo non avrebbe meta, cioè non avrebbe pace. In quanto lavoro, come 
ogni lavoro libero comporta un prodotto: il prodotto del lavoro del pensiero è l’acquisizione di beni, 
intellettuali, materiali, corporali, conoscenza e scienza compresi. Il pensiero pensa soluzioni, ma 
non a problemi. Il pensare come pensare soluzioni al problema è ciò che accade nella patologia. 
Nella patologia il pensiero è tutto preso a pensare soluzioni a problemi, e quindi sempre al di qua 
della soddisfazione. La soddisfazione minima del pensiero nella patologia è almeno la momentanea 
eliminazione del problema. Quindi, si può dire che nella psicopatologia comune la rimozione del 
problema è una prima soluzione al problema, ma tutto questo è al di qua della soddisfazione, ad di 
qua della ricchezza, della soddisfazione, dell’acquisizione, dell’imparare.  
 

 Non commento ulteriormente questa serie di frasi che è già corposa, perché credo che l’intervento di 

Raffaella Colombo sarà già il commento di questo. 

 

 La seconda citazione è la citazione da un intervento di Ambrogio Ballabio nel novembre 1994 a Il 

Lavoro Psicoanalitico, in cui attirava la nostra attenzione sul fatto che il tempo di elaborazione è proprio 

quello che rende possibile la soluzione, perché non c’è soluzione trasmissibile, appunto trasmissibile 

teoricamente. Se la soluzione fosse trasmissibile, basterebbe una buona pedagogia. Questa piccola frase apre 

tutta un orizzonte che riflette la nostra posizione nei confronti appunto della pedagogia.  

 

Quindi la tentazione maggiore, per esempio dell’analista — ma appunto l’analista è invocato e 

convocato qui perché quello era un seminario di psicoanalisti; all’analista potremmo 

sostituire la parola soggetto — di uscire dalla regola dell’astensione che riguarda l’analista — ma 

per quanto riguarda il soggetto la regola è quella del talento negativo — cioè di abbandonare la 
norma fondamentale è quella appunto di usare i suoi talenti senza tenere conto del tempo di 
elaborazione del soggetto. 
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ovvero del “fare al posto di”, dove questo “fare” in realtà sarebbe appunto un pensare. L’ingenua pretesa, ma 

nello stesso tempo anche violenta, di ritenere che si possa pensare al posto dell’altro soggetto, pensare al suo 

posto non soltanto con l’intenzione esplicita di esautorarlo, ma pensare al suo posto per risparmiargli questo 

lavoro. Non c’è alcun vantaggio per ciascuno di noi in quanto soggetto nel fatto che un altro lo sollevi dal 

lavoro dell’elaborazione.  

 

 Il tempo dell’elaborazione è il tempo della crisi. Ma anche qui non si tratta tanto di una sinonimia, 

quanto piuttosto della sua etimologia: crisi significa “giudizio”. 

 

 

 

 Commento questa frase assieme a quella successiva. Le caratteristiche di questo tempo, del tempo di 

crisi, ovvero di elaborazione del giudizio, che abbiamo anche chiamato malattia, le caratteristiche di questo 

tempo sono la transitorietà e la benignità. La malattia rappresenta il tempo della crisi della legge ed è una 

condizione che urge il soggetto verso la ricostruzione della soluzione. La malattia rappresenta il tempo della 

crisi della legge, cioè dell’elaborazione della legge o della sua rielaborazione nel momento in cui qualcosa 

nell’esperienza non accade secondo l’accaduto iniziale. Qui, una citazione dalla Scuola Pratica di 

Psicopatologia dell’ottobre 1998: 

 
Tra il momento di una crisi e l’elaborazione di una teoria patologica c’è questo momento, questa 
area così instabile che abbiamo chiamato malattia: è il momento della crisi in cui attraverso la 
complessità dell’esperienza che favorisce l’inganno dell’altro, il soggetto viene tentato nella 
competenza del suo giudizio. In quanto tentazione della competenza del giudizio, quello della 
malattia è un momento instabile, transitorio, un momento che cerca risoluzione, che cerca di 
recuperare il fondamento della certezza del proprio giudizio nel rapporto con l’Altro. Per questo 
abbiamo caratterizzato il momento della malattia con le tre condizioni di inibizione, sintomo e 
angoscia e abbiamo escluso che nella malattia sia all’opera la fissazione, proprio perché la fissazione 
denota l’ancorarsi a una teoria autogiustificatoria del danno subito, di sé in quanto vittime e 
dell’altro in quanto escluso dalla possibilità di essere giudicato. Dunque, la malattia è questo tempo 
in sé benigno, che possiamo addirittura identificare nel tempo occorrente al soggetto per rielaborare 
il proprio giudizio. 

 

 Altra citazione, sempre dall’ottobre 1998 della Scuola Pratica:: 

 
La malattia cerca soluzione. Una soluzione gliela fornisce la psicopatologia che ha un carattere 
risolutivo.  

 

Quindi, quale può essere il destino di questo momento di elaborazione rappresentato dalla malattia, ovvero 

dall’incertezza del soggetto rispetto al proprio giudizio, ma non ancora rispetto alla competenza nel 

formularne uno? Uno dei destini può essere che il soggetto abbracci quella soluzione fornita dalla 

psicopatologia proprio perché stante il suo carattere teorico, la soluzione fornita dalla psicopatologia ha un 

effetto di maggiore stabilizzazione di questo momento transitorio. Potremmo dire che questa soluzione 

fornita dalla psicopatologia rappresenta il risultato di un tentativo di guarigione andato male. È Freud per 

primo che mette in evidenza come tutto quanto noi descriviamo ed osserviamo quando descriviamo ed  
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osserviamo una forma clinica psicopatologica, per esempio nel caso della psicosi i deliri e le allucinazioni, 

appunto tutto quanto osserviamo e descriviamo sono un tentativo di guarigione, compresi deliri e 

allucinazioni. Non sono cioè l’espressione immediata del processo di deviazione dalla norma, ma sono un 

tentativo di ricostruire una realtà compatibile almeno con un resto di soddisfacimento per il soggetto. La 

ricostruzione ex novo, nel caso della psicosi, è la sua allucinazione, la sua invenzione di una realtà che 

permetta al soggetto così minato nella sua competenza di giudizio di ricostruire, illusoriamente, la sua 

padronanza della relazione. Ecco perché l’intento della psicopatologia, clinica naturalmente, generalmente è 

un intento ancora difensivo. Cioè tenta di ricostruire un’esperienza in cui vi sia almeno un resto di 

soddisfacimento per il soggetto e di relazione con l’Altro.  

 

 

 La differenza sessuale rappresenta la via regia dell’elaborazione della soluzione, in quanto istituendo 

la dissimmetria fra Soggetto e Altro, tramite quella che Contri ha chiamato “una banalità biologica”, 

istituendo la dissimmetria fra Soggetto e Altro facilita la rispettiva assunzione dei posti della domanda e 

dell’offerta.  

 A me sembra già chiaro: non lo commenterei ulteriormente a meno che qualcuno non me lo chiede 

espressamente, ma mi limiterei a citare le tre citazioni che ho scelto a questo riguardo. 

 

 La prima citazione è tratta dal Corso di Psicologia del 1991-92 in cui il Dr. Contri, in un certo 

passaggio — io ne leggo soltanto la parte iniziale del tutto lo sviluppo che ebbe nel corso di quella 

trattazione — che prese questa strada, indicò questa strada:  

 
Ciò in cui Freud è assolutamente innovatore nella storia umana, nella storia del pensiero legale, 
morale: il sesso, proposto per una via tale per cui si presenta come un mezzo di soluzione, ovvero 
come componente della legge e non oggetto della legge, sia essa una legge inibitoria o istigativa. 
Mezzo di soluzione vuole dire che la differenza sessuale è riconosciuta come componente della legge 
e non come oggetto della legge morale. 

 

 Questo vuol dire che non esiste possibilità di stabilire, di individuare una legge morale se non vi 

fosse… Se il soggetto umano non fosse Uomo e Donna, non sarebbe possibile istituire al limite alcuna legge 

morale, nel senso che se i due sessi fossero ridotti a uno, questo diventar monchi nella biologia costituirebbe 

anche un diventar monchi nella possibilità della moralità. Mi sembra interessante questo: una comunità 

umana monosessuale non so bene se dire non avrebbe la possibilità di essere morale oppure se avrebbe molte 

più difficoltà ad individuare una legge morale. Forse addirittura la prima ipotesi, e cioè che la differenza 

sessuale non sia soltanto una facilitazione nella costituzione della legge morale, ma ne sia una condizione.  

 E difatti nel dicembre del 1993, sempre alla scuola pratica Contri, dopo averci detto nel 1991 che 

Freud è assolutamente innovatore nella storia umana, però rintraccia a sua volta un cespite ereditato da Freud 

comunque. Questo il cespite rispetto a cui Freud può essere definito come erede. e infatti dice: 

 
All’inizio della Genesi la distinzione uomo-donna è proposta come soluzione in cui la creazione della 
donna è proposta come aiuto.  

 

 Dunque, soluzione, aiuto, moralità.  

 

 Il terzo commento da A non è non A, Milano, 1997 e si riferisce al Corso dello Studium Cartello del 

1994-95: 
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Quando la nostra riflessione sul tema dell’errore abbandona la pura prospettiva della individuazione 
della sua genesi, o patogenesi, e si volge a considerare il problema in rapporto alla sua soluzione, 
questa riflessione acquista finalmente una prospettiva che ci risulta più utile, in quanto al fondo, il 
superamento dell’errore è ciò che riveste il maggiore interesse pratico. Ma poiché la soluzione si 
presenta come avvenimento nuovo che in alcun modo consiste nel ripristino di un modello iniziale, ci 
troviamo di fronte alla necessità di articolare questo dato… 
  

cioè il fatto che la soluzione dell’errore, la guarigione, si presenta come esperienza nuova, non soltanto come 

ripetizione; e appunto data questa osservazione, dobbiamo articolare questa affermazione con il dato che non 

abbandoniamo 

  
…secondo cui l’esistenza del soggetto umano ha un incipit normale. 

 

 

 Se l’inizio è normale, se si parte sani, allora la guarigione è una pura e semplice ripetizione di questo 

inizio, pari pari, oppure è una riedizione delle condizioni di questa esperienza?  

La norma è già stata posta, ma la guarigione attraverso la crisi obbliga a una rielaborazione di essa che non è 

una semplice ripetizione della norma iniziale, in quanto questa, per essere riaffermata nell’adulto, deve 

integrare almeno un elemento che inizialmente non era necessario prevedere nella norma della relazione. 

Questo elemento è rappresentato dal riconoscimento dell’Altro non soltanto come un soggetto occupante un 

altro posto, ma anche come un soggetto avente un sesso. Ecco quindi appunto perché la differenza sessuale 

rappresenta la via regia dell’elaborazione della soluzione.  

 

 Penultimo punto. La psicopatologia stessa è governata dall’esigenza di costruire una soluzione. 

Dunque la psicopatologia stessa a differenza della malattia tende a quella stabilità, non più transitorietà e 

benignità, e quindi non benignità ma malignità, del costruire, garantire e praticare una soluzione. Salvo la 

nevrosi, la cui caratteristica è stabilizzare la irresoluzione; ma qui vedete che è un po’ un ossimoro, nel senso 

che la nevrosi si propone un impossibile: stabilizzare l’irresoluzione, quindi rendere stabile ciò che per sua 

natura logicamente non può avere stabilità. Ma questo è anche il pregio della nevrosi, cioè di non negarsi 

l’impossibilità di questa impresa. C’è una ricerca di stabilizzazione, certamente maggiore di quanto non sia 

nella malattia, ma nello stesso tempo i risultati di questa stabilizzazione non sono tali da colmare il buco 

della irresoluzione. Cioè lasciano … questo palese sfociare nella irresoluzione. Psicosi e perversione, invece, 

questa stabilità la raggiungono maggiormente e in particolare voi vedete che perversione è definita come 

“soluzione finale”.  

 

 Ma ora i commenti. Giacomo B. Contri, nella Scuola Pratica di Psicopatologia del 1996, 

commentando il vizio di gola e l’anoressia diceva:  

 
Ogni singola patologia è la sintesi di: 
1) dell’inganno che mi ha spinto a prendere il vizio 
2) e di quel tanto di soluzione che ho potuto trovare all’inganno.  
Nella psicopatologia troviamo soluzioni di tutte le specie, tanto quelle che riescono a essere ancora 
abbastanza difensive — nevrosi — quanto altre che si alleano definitivamente all’offensore. 
Distinguiamo così la nevrosi dalla perversione.  

 

 E un caso, riferito nel febbraio 1997 alla Scuola Pratica di Psicopatologia da Alberto Colombo, in 

cui parla di una sua paziente dicendo:  

7. 
 

La psicopatologia stessa è governata dall’esigenza 
di costruire una soluzione 

 
…salvo la nevrosi, la cui caratteristica è stabilizzare la 

irresoluzione 
Psicosi 

Perversione: soluzione finale 
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Di recente, nel corso di una seduta, meditando ciò che aveva detto nella stessa seduta e nelle 
sedute precedenti, mi dice: «Guardi, io non ho un ricordo preciso, né una serie di ricordi precisi, di 
ciò che le sto per dire. Tuttavia mi viene alla mente il fatto che se dovessi dire che cosa può essere 
accaduto a partire dal quale accaduto io ho preso la direzione che ho preso e mi trovo nella 
posizione in cui mi trovo, le direi che può essere accaduto qualcosa del genere: io bambina vedo il 
papà e la mamma che si scambiano un’effusione, un bacio. Io mi compiaccio di questa effusione e 
magari sono presenti anche altre persone. E allora dico: “Ma che bello! La mamma e il papà si sono 
baciati. Lei supponga che mia madre mi risponda: “Ma cosa dici? Ma cosa vai a pensare del papà e 
della mamma?”. Ecco, io mi sarei trovata nella posizione di chi non sa più che cosa pensare. Mi sarei 
trovata veramente nei guai, avrei pensato che lì non si doveva pensare». 

 

Il commento di Alberto Colombo: 

 
Questa rappresentazione, a detta della persona, è immaginaria. È abbastanza plausibile, però, 
stante le cose che questa persona poi ha detto della madre e della cultura, soprattutto materna. Sta 
di fatto che la soluzione giustificatoria che la persona di cui sto parlando ha trovato per accettare il 
fatto che la madre non ammette di essere un soggetto che ha dei desideri, e in particolare quel 
certo desiderio, la soluzione di questa persona, soluzione patologica, è stata quella innanzi al rifiuto 
della madre di ammettere ciò che lei sta facendo e perché lo fa, è stata quella di riportare la 
relazione uomo-donna nel padre e nella madre, nella relazione padre-madre soltanto, cioè ribattere 
la relazione uomo-donna sulla coppia padre-madre, facendo in qualche modo delle espressioni di 
affetto e amorose tra quell’uomo che è il padre e quella donna che è la madre, in qualche modo il 
cerimoniale di quella istituzione che è la coppia padre-madre. 

 

Quindi, il cerimoniale di una istituzione i cui partner non hanno desiderio proprio.  

 Allora, questa è una illustrazione clinica di un certo tipo di soluzione fornita dalla patologia, cioè di 

un certo tasso di soluzione che permette di assestarsi rispetto al proprio pensiero.  

  

 Un’altra citazione: 

 
Dire che l’errore avviene nel passaggio da malattia a psicopatologia, nel punto in cui il soggetto 
assume la malattia che fino a quel momento era un dato passivo e la conduce a compimento, porta a 
distinguere almeno concettualmente l’errore dall’inganno. L’inganno fa precipitare il soggetto nella 
malattia. Il momento dell’errore è quello in cui il soggetto, attraverso la propria elaborazione, 
imbocca la direzione sbagliata della giustificazione dell’inganno. Il soggetto ingannato si fa a sua 
volta ingannatore, in particolare auto-ingannatore, e poi ingannatore dell’altro, nei confronti del 
quale si vendicherà attraverso la propria patologia.  

 

 Sto cercando di selezionare le ultime… Sceglierei soltanto una citazione. Dal Corso del 1991: 

 
L’interesse sta nel fatto, e solo nel fatto, che solo le nevrosi nella loro irresoluzione statutaria che le 
configura, così come sono clinicamente, hanno un qualche interesse a una via di soluzione che sia 
degna, perché tutte le altre patologie anche se si presentano, e certo non sempre, con i caratteri 
della catastroficità e persino della repellenza, della miseria più nera e psichica e materiale, tutte le 
altre patologie sono infinitamente più dure e irriducibili. Duri e puri. Sono lo zoccolo duro della 
patologia: perversione e querulomania, il campo dell’handicap e anche le psicosi sono lo zoccolo 
duro della patologia. E insisto su duro e puro. È che il nostro pseudocaritativismo e samaritanismo 
d’accatto, e generi affini, o più chiaramente masochismo di cultura, assistendo a queste catastrofi 
umane, che sono i corrispettivi soggetti, si illude di ritrovare nella patologie più gravi, 
fenomenicamente e indubbiamente più gravi, i campi della debolezza, della miserabilità 
domandante. Ma neanche per sogno! Se esiste ancora della domanda, se esiste della domanda, 
questa è ancora manifesta nella nevrosi. Se c’è altrove bisogna proprio avere dei radar e dei sonar 
potenti per riuscire a individuare della domanda in tutti gli altri casi.  
 

 Questo lo riprendo dalla Scuola Pratica di Psicopatologia del 1998, ma sembra proprio la 

continuazione di questo ragionamento fatto nel 1991: 

 
Ma questa affermazione introduce un’altra domanda, ovvero introduce anche la necessità di 
rispondere al quesito: ma come mai i nevrotici restano nevrotici e non domandano una cura? Pur 
risultando queste teorie ai loro stessi occhi insoddisfacenti, c’è qualcosa che ritorna e che impedisce 
la conclusione finale, la soluzione finale. Ma poiché nella nevrosi il moto della domanda non è 
annullato, c’è un continuo va e vieni alla ricerca di una soluzione, e i sintomi possono avvicendarsi in 
perpetuo con il significato di segnalare un’impossibilità di quiete che pure è richiesta.  
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Cioè, c’è questa apparente contraddizione tra l’irresoluzione e la non conclusività della nevrosi eppure il 

fatto che si possa restare nevrotici per tutta la vita. Allora perché accade questo? Perché nella nevrosi il moto 

comunque non viene meno. Ma è un moto che tutto sommato se potessimo trovare un’analogia direi che è il 

moto compiuto da quel tale che trovandosi a risolvere un problema di matematica di cui conosce il risultato 

numerico perché è tra parentesi alla fine del testo, trovando che la propria soluzione non coincide con la 

soluzione, dunque c’è un errore, il nevrotico è quello che ricontinua a fare i calcoli e non considera il 

procedimento.  

 

 Psicosi. Dal marzo del 1999, Scuola Pratica di Psicopatologia: 

 
Io non so rinunciare all’idea che la scelta la psicosi, di questa soluzione, necessiti di una facilitazione 
iniziale, che inclini a elaborare definitivamente o parzialmente questo tipo di soluzione rispetto ad 
altri o dopo averne provate altre. Se il profitto è dato dall’investimento dell’altro sul lavoro del 
soggetto, che cosa succede nel primo tempo dell’accesso alla psicosi? Succede che l’altro ha ritirato 
il suo investimento sul lavoro del soggetto. Questa condizione aumenta di molto le probabilità che il 
soggetto che vi si trovi impigliato adotti una soluzione psicotica. Quando l’altro sottrae il proprio 
investimento, dunque il profitto per il soggetto, che non può più derivare e dunque risulta 
depauperato, il residuo profitto sta tutto sulle spalle di un lavoro che il soggetto potrà perseguire 
rinvestendo da sé e solo su di sé. Effettivamente nella psicosi il soggetto deve continuare a investire 
lui, e non può avvalersi dell’investimento dell’altro, e deve continuare a investire proprio perché il 
posto dell’altro non collassi. Abbiamo detto che nella psicosi rimane la distinzione fra i due posti, ma 
il soggetto si sposta lui stesso nel posto dell’altro e da qui si fa carico di tutto l’investimento. Da 
questa posizione potremmo sviluppare tutto ciò che poi conosciamo, potremmo sviluppare e spiegare 
e giustificare tutto ciò che poi conosciamo come assunzione da parte del soggetto di una forma 
impositiva. Il comando sostitutivo al lavoro nasce da qui.  

 

 Da ultimo — perché poi mi fermerò qui — la perversione come soluzione finale.  

 
Un altro senso che può imboccare la necessità di far fronte al problema è quello dell’abbandono del 
compromesso, perseguendo il tentativo o cadendo nella tentazione di costruire una soluzione pretesa 
ideale. E qui siamo nella perversione. L’ideale è il rinnegamento della ineliminabilità del 
compromesso.  

 

 E ancora dal Corso del 1991: 

 
L’offerta missionaria della perversione è quella di uscire dalla irresoluzione statutaria della nevrosi 
per mezzo di una nuova soluzione. 

 

 Nella giornata di fine anno del 1996 Maria Delia Contri diceva:  

 
Per poter parlare veramente di perversione il termine sul mercato più adeguato è “soluzione finale” 
prodotta dai nazisti. 

 

 Dalla Scuola Pratica di Psicopatologia del 1997: 

 
La perversione esiste solo come tentativo a forzare a una conclusione senza resti, qualche cosa che 
invece ha dei resti e questi resti il soggetto li sperimenta sempre. Il senza resti esiste soltanto nel 
trattamento teorico che si fa della soluzione. Più volte abbiamo detto che l’espressione, o il 
catalogo, o la casistica non-clinica, la troviamo nelle sue forme più pure soltanto nella letteratura, 
cioè là dove c’è un esercizio, una sperimentazione, che propone come conclusive delle teorie che 
nessun soggetto potrebbe effettivamente mettere in atto senza patire dei resti. Ciò che il soggetto 
può mettere in atto è la patologia clinica che comunque gli proporrà dei resti, dei resti sintomatici o 
dei resti di angoscia.  

 

8. 
 

Compromesso 
 

Castrazione 
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 Io credo che potrei continuare ancora, ma mi fermo qui, soltanto dicendovi che il punto 8 — ma lo 

abbiamo già se non sviluppato, lo abbiamo come contornato — è quello che ha nome compromesso e nome 

specifico castrazione, ovvero la soluzione è — a meno che non abbia ragione la perversione nel costruire 

delle soluzioni ideali, la soluzione è sempre per approssimazione, ovvero come abbiamo detto corregge 

l’errore, ma non lo toglie.  

 

 

GLAUCO GENGA  
 

 Le persone che fossero interessate: giovedì 6 dicembre, a Bologna, il Dr. Giacomo B. Contri e il Dr. 

Pietro R. Cavalleri presenteranno il libro L’Aldilà. Il corpo presso la sala conferenze del quartiere Santo 

Stefano, in Via Santo Stefano 119. Alle 21 di sera. 

 

 Secondo. Ancora troppe persone non hanno regolarizzato la propria iscrizione: siete pregati di farlo 

finché c’è la signora che mi aiuta, questa mattina. Qualcuno mi ha segnalato la propria difficoltà ad espletare 

la propria iscrizione ora, perché capitano anche queste cose. Io apprezzo queste autosegnalazioni, che mi 

facilitano le cose naturalmente. Secondo me, è segno anche di serietà, e di rendere personale la propria 

partecipazione qui. Dopo dicembre non potremmo accettare che frange troppo estese di persone frequentino 

questa sala, questi incontri senza avere né pagato, né segnalato tale difficoltà.  

È troppo bassa la percentuale di persone che hanno già pagato o che mi hanno detto queste cose. Per favore, 

prendiamoci sul serio.  

 

 

RAFFAELLA COLOMBO  
 

 Il mio intervento è il primo nel corso di quest’anno in cui parleremo del bambino. Lungo tutto il 

seminario di Scuola Pratica di quest’anno abbiamo previsto più momenti dedicati al bambino. Oltre a questa 

mattinata, oltre alla mattinata dedicata in particolar modo alla psicopatologia precoce, vi saranno altre 

occasioni in cui dare spazio al bambino. Inoltre, il sito internet dello Studium Cartello aprirà tra breve uno 

spazio dedicato al bambino, accanto ad altri spazi, che vengono costantemente aggiornati, anche con i testi di 

interventi scelti fra quelli che verranno presentati durante il corso dell’anno.  

 L’indirizzo del sito è sul Programma.  

1° punto. 

 Perché parliamo del bambino in un seminario di psicopatologia, visto che abbiamo asserito che al 

bambino, fatta eccezione per la psicopatologia precoce, non possono essere applicati i criteri diagnostici 

validi per la psicopatologia. La psicopatologia è propria dell’adulto. Infatti noi non parliamo di psicosi, 

nevrosi, perversione nel bambino. Parliamo o di malattia del bambino, bambino ammalato, che viene 

ammalato, e che rispetto alla malattia si mantiene in una posizione passiva, cioè la subisce, e cerca di 

difendersi, ma non collabora al suo mantenimento. Quindi parliamo o di malattia del bambino, o di 

psicopatologia precoce, questa sì psicopatologia. Ma vedremo che non è paragonabile alla psicopatologia 

dell’adulto.  

 

 Per ora accenno al motivo più importante per cui non si può parlare di psicopatologia del bambino. Il 

bambino è biologicamente preservato dalla tentazione di agire secondo teorie, in quanto non sono ancora 

pienamente applicabili da lui a se stesso. Cioè lui non può applicare le teorie che sostengono la 

psicopatologia a se stesso in quanto biologicamente non ancora adulto. Come dire: gli manca un pezzo, gli 

manca un elemento di conoscenza perché il pensiero possa applicarsi alle teorie. Ne parla, certo. Un 

bambino ammalato viene ammalato mediante teorie sostitutive del pensiero. Le riferisce pure, ma non le 

assume personalmente. Non si piega alle teorie.  

 Ponendo l’accento sulla guarigione — ma sto dicendo la stessa cosa — quando è ammalato resta 

orientato alla guarigione, cioè resta orientato al voler star bene, nel modo in cui si è trovato a star bene fin 

dall’inizio. A ciò fa eccezione la psicopatologia precoce. Una condizione tragica in cui un individuo si trova 

gettato nell’assenza di alternative; smarrito, deve agire contro il rapporto. Ingannato fin da subito, agisce fin 
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da subito da solo: fa da sé tutto il lavoro. Da solo impara, da solo cresce, ma il suo pensiero — che c’è — 

quand’anche elaborasse non elaborerà secondo soddisfazione. Elabora, ma secondo un sapere del principio 

di piacere — cioè secondo una scelta — per una via che evita di costituire norma di rapporto. Evita il 

rapporto.  

 

 Ma allora perché dare spazio al bambino in questa scuola?  

 Vi dico almeno quattro motivi. 

1.1 

 Parliamo del bambino in quanto il bambino è il momento in cui il pensiero di natura si vede 

inizialmente, si mostra inizialmente, elementare ma pienamente tale, formato, già formato, senza le 

corruzioni o devianze di esso che incontriamo comunemente nell’adulto. La castrazione corregge l’errore ma 

non lo elimina, anche nella guarigione. Ieri sera, a Il Lavoro Psicoanalitico, Maria Delia Contri segnalava 

che la rimozione, che fa permanere nella psicopatologia è dovuta a una viltà morale. È stato Freud a 

rimettere la psicologia nella moralità. Nel bambino vediamo che il pensiero, la pietra scartata è la buona 

pietra. Riprendendo un esempio raccontato da Pietro Cavalleri, il pensiero che è la pietra, nel bambino è 

questo: il bambino vuole sposare la mamma. Entro i 5 anni, cioè quando il pensiero si è pienamente 

costruito, quando è arrivato a pensare i sessi come componenti della legge, il bambino vuole sposare la 

mamma, la bambina vuole sposare il papà. Lo dice, lo gioca. Non perché la mamma è l’essere, la verità, ma 

perché quella è una donna; rispettivamente il papà, perché quello è un uomo. Non perché quella è la mamma, 

perché quello è il papà. L’adulto nella patologia vuole sistemarsi, non vuole sposarsi. Soluzione — diceva 

Pietro R. Cavalleri — con effetto di stabilizzazione. Quindi c’è un accenno ancora alla norma, a una 

normalità, ma corrotta dalla stabilizzazione cercata. Cioè la soluzione è cercata in una stabilizzazione: 

sistemarsi.  

1.2 

 Parliamo del bambino in quanto la formula che descrive la legge di moto attinge alle prime 

esperienze da lattante. Questa mattina è stata ripetuta.  

1.3. 

 Parliamo del bambino perché non c’è pensiero infantile. Piuttosto il pensiero, il medesimo a 5 anni 

come a 90 anni, nel bambino è documentabile nella sua attività iniziale, semplice ma complessa, che lo 

connota come pensiero giuridico, economico, come psicologia, come morale. Mi era stato chiesto di 

intervenire altrove su come e quando inizi la moralità nel bambino. La moralità nel bambino inizia con il suo 

pensiero di natura, perché il suo pensiero è morale. Il bambino che vuole sposare la mamma è morale, perché 

è economico questo pensiero, vuole arricchimento; ed è proprio su questa moralità che verrà ingannato.  

1.4. 

 Parliamo del bambino perché anche nella patologia psichica, nella psicopatologia, quindi adulto, è la 

posizione del bambino, la malattia, a presentare la condizione di una possibile cura; è perché riemerge la 

malattia che un adulto può curarsi. Anche l’adulto, attivo nella malattia, si deve fare bambino per poter 

pensare a una cura e per potersi rivolgere a qualcuno con questo fine.  

 

 La pietra scartata — già detto: il pensiero — ma ora la pietra scartata, i sessi nella legge, diventerà 

pietra d’angolo per la ricostituzione, con supplemento di giudizio circa la perversione, del pensiero di natura. 

Grazie ai sessi il lavoro di ulteriore elaborazione che porta alla guarigione favoriranno la ricostituzione del 

pensiero di natura, non come a una primitiva innocenza, non come ritorno allo stato iniziale, ma con 

supplemento di giudizio. E questa novità è il giudizio sulla perversione. Guarigione come condizione per la 

moralità.  

La guarigione appunto non è il ritorno a una primitiva innocenza, perché l’innocenza è un merito acquisito 

per mezzo di un altro; acquisito per lavoro e per mezzo di un altro.  

 

 Questo era il primo punto: perché parlare del bambino in un seminario di psicopatologia.  
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2° punto 

 Come e quando inizia il pensiero suscitato dall’esperienza di soddisfazione iniziale. Che cos’è il 

pensiero? Per accenno: sinonimo di pensiero è pensiero di natura, legge, norma, soddisfazione. Il pensiero è 

pensiero del rapporto come quel mezzo per il quale la soddisfazione può essere ottenuta. Importante è il fatto 

che inizia con l’altro. Cioè l’altro viene associato nella costituzione del pensiero, nell’elaborazione del 

pensiero. L’altro viene associato alla legge di moto. Ma come inizia? Si potrebbe pensare, dopo tutto quanto 

abbiamo detto, io di fatto me lo chiedevo, si potrebbe pensare che l’esperienza di soddisfazione avuta con i 

primi accudimenti, allattamento, le prime iniziali cure, che questa esperienza sia il motivo, la causa del 

pensiero. Non è così.  

 Non c’è un imprinting che poi viene elaborato a un livello superiore, astratto. Si tratta piuttosto di 

questo. Su quanto vi sto adesso dicendo ringrazio Giacomo B. Contri per vari colloqui intensi su questo 

punto. L’esperienza di soddisfazione avuta imposta una questione di soddisfazione. Cioè il fatto di avere 

trovato soddisfazione apre, pone la questione; la soddisfazione come questione. Il pensiero è il lavoro 

individuale intorno a questa questione. Quindi non si tratta dell’esperienza che passa a un livello superiore, 

cioè a un livello astratto, cognitivo, come se dal concreto si passasse a un livello di operazioni astratte.  

 Riguardo al bambino, la questione della soddisfazione che si imposta e dà lavoro al pensiero, cioè da 

lì inizia il pensiero, si imposta in modo tale da non considerare affatto il fattore inganno. Proprio perché si 

imposta sulla soddisfazione, l’inganno non c’entra. Il fattore inganno, dovuto a un rinnegamento del 

rapporto, operato nel rapporto dall’Altro, peraltro da quell’Altro che è stato il suscitatore della soddisfazione, 

questo non c’entra. Visto che si imposta sulla soddisfazione, che ci sia dell’inganno, dunque insoddisfazione, 

non c’entra. Cioè il pensiero non è suscitato da un conflitto, da un problema che richieda soluzione. 

All’inizio non c’è il problema. E visto che ci sarebbe il problema occorrerebbe trovare soluzioni e quindi il 

pensiero si mette in moto per trovare le soluzioni al problema. È la soddisfazione che lo suscita, che imposta 

una questione.  

 

 Abbiamo detto che il bambino pensa e pensa bene. Entro i 5 anni il suo pensiero è maturo: ha trattato 

di tutto, delle questioni più importanti della vita, rapporti, uomo-donna, nascita, morte, ricchezza, lavoro, 

bambini che hanno fame, guerra, tutte le questioni rilevanti, l’esistenza, di tutto. E la tappa conclusiva di 

questo compimento del pensiero sono i sessi nel rapporto. Quello che Freud aveva individuato come l’Edipo 

e che abbiamo ripreso come secondo momento della legge, dove il bambino coglie nell’altro un soggetto e 

un altro, e li coglie come tali grazie ai sessi, grazie alla differenza sessuale. Pietro R. Cavalleri l’ha bene 

esposto prima.  

 Da allora in poi che cosa avviene del pensiero? Perché se il pensiero è maturo a 5 anni, non si può 

dire che basta, è finito. Non lavora più? No, da allora in poi il pensiero continua a elaborare 

incrementandosi, cioè arricchendosi di ulteriori elaborazioni.  

 Ci sarà un’ulteriore tappa, ma tappa biologica, decisiva, la pubertà, che permette al pensiero di avere 

quell’ulteriore informazione dal corpo per procedere nell’elaborazione, per concludere un’elaborazione 

iniziata circa i sessi.  

 Abbiamo detto, e riprenderò qui solo brevemente, quello che già Pietro ha detto: perché pensiero 

come soluzione? Perché è vero che di solito quando si pensa la soluzione si pensa la soluzione di un 

problema, mentre noi diciamo che la soluzione è iniziale. Noi diciamo soluzione come si dice salute e 

salvezza. La salute è iniziale, e salute e salvezza, come uniti, da non separare, sono come soluzione, iniziali. 

Perché? Perché la soluzione consiste in una legge, in una legislazione. La soluzione è la costituzione del 

corpo.  

 

 Qui ci sono due elementi.  

 

1°) La soluzione consiste in una legge; il pensiero non ha leggi, perché il pensiero è piuttosto la scoperta 

della legge, è la legge, è l’elaborazione della legge che descrive la prima esperienza, la quale comprende un 

altro soggetto. Il pensiero potremmo dire che è pensiero per due; quindi, non ha una sua legge, ma elabora 

leggi. Per questo è legislativo. Nel descrivere la prima esperienza — Allattandomi mia madre… — questa 

stessa descrizione è formulata come una legge: se ci pensate, Allattandomi…La formulazione della prima 

esperienza, proprio descrittiva, la descrizione di quella esperienza, è formulata come una legge: ecco, il 

pensiero giuridico.  
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2°) Non si tratta di soluzione di problema ma di una questione, quella della soddisfazione, che il 

bambino riceve con il latte. Cioè il bambino allattato riceve il latte; con il latte riceve una questione di 

soddisfazione, una questione che tocca a lui affrontare. Questo il pensiero della legge, inizialmente. Però 

nella sua forma compiuto.  

3° punto 

 La soluzione è iniziale ed è pensiero, perché la soluzione nella vita psichica consiste nella 

sovrabbondanza di un guadagno, cioè è economica, salus, salute e salvezza. Economia della salute e 

salvezza. 

 

 Un appunto circa salvezza. Come per soluzione — soluzione non è soluzione di problemi — così 

salvezza non è salvezza dal nemico; la salvezza è iniziale. Il pensiero non inizia come difesa dal nemico, 

perché il bambino non conosce i suoi nemici. Ma salvezza come sinonimo di salute, soddisfazione, felicità, 

profitto,  

 allora, se è tutto questo, perché pietra scartata? Perché se è così, questa pietra, il pensiero, viene 

scartato? Questa è la questione che ci accompagna per tutto l’anno, il titolo del Corso stesso, e che quindi 

tratteremo lungo il corso dell’anno.  

  

 Quanto alle psicopatologie, viste come tutte le possibili soluzioni non soluzioni, successive al fatto 

che l’inganno decreta che non c’è soluzione, le psicopatologia si presentano come soluzioni di problemi, 

problem solving. Più precisamente sono soluzioni di problemi falsi, o meglio di problemi mentiti, di 

menzogna di problemi. Questo era il terzo punto, il pensiero some soluzione e come soluzione iniziale.  

4° Punto 

 Pensiero, cioè desiderio. Pietro R. Cavalleri ha segnalato che il desiderio non è desiderio di qualcosa, 

desiderio di un oggetto. Il desiderio, diceva, non precede l’esperienza di soddisfazione, ma la segue. La 

soddisfazione avuta suscita il desiderio di averla, di ripeterla. Diceva anche qualcosa di più preciso: 

l’essenza del desiderio è la possibilità di agire. Come una registrazione dell’accaduto, e non mancanza di 

accaduto. Appunto, il desiderio non precede la soddisfazione, non esiste quindi desiderio di soddisfazione a 

venire, come non esiste bisogno di soddisfazione precedente la soddisfazione reale. Desiderio quindi non è 

desiderio infinito, ma desiderio a meta.  

 La scissione tra desiderio e pensiero è ciò che vediamo, ciò che caratterizza la psicopatologia, tutte le 

psicopatologie. Il desiderio si fa infinito e irrealizzabile. Il presunto oggetto del desiderio è un oggetto 

irraggiungibile e al desiderio infinito corrisponde un pensiero limitato, cioè con dei limiti, i limiti del 

pensiero. Questo è dovuto a una scissione tra desiderio e pensiero. Mentre il desiderio è un desiderio a meta, 

moto a meta, pensiero a meta.  

 La scissione, ripeto, tra desiderio e pensiero fa del desiderio un desiderio infinito, e perciò stesso 

insoddisfacibile, e del pensiero un pensiero sottomesso alle teorie. Un esempio, se la mamma è l’essere, in 

quanto, come dicevamo l’anno scorso, amore presupposto — nessuno ti amerà come la mamma, nessuno ti 

capisce come la mamma, alla mamma bisogna voler bene perché è la mamma, alla mamma bisogna dir tutto 

perché è la mamma, etc. — allora la mamma è l’essere. Ma due esseri non possono consistere uno accanto 

all’altro, perché come la mamma c’è il papà. Se la mamma è l’essere, il papà cos’è? Uno dei due deve essere 

fatto fuori. Questa è una teoria come tante altre. Nella patologia il pensiero si sottometterà alla teoria. E 

quello che era il sapere iniziale, quello che era il sapere iniziale viene censurato: è l’angoscia. Questo lo 

vediamo nei bambini in crisi, bambini dopo i cinque anni che scoprono la noia, che scoprono l’esperienza 

del non sapere che cosa fare. Che cosa fare è l’esito della censura di ciò che si sapeva. Fino a quel momento 

il bambino sapeva che cosa fare. Perché da un certo momento in poi non lo sa più e lo chiede, quando lo 

chiede? Perché ha censurato quello che sapeva, e l’ha censurato per questa scissione tra desiderio e pensiero, 

che fa del desiderio qualcosa di ineffabile e del pensiero il servo delle teorie.  

 

 Solo un accenno, un esempio. Avete presente i bambini che costruiscono la casa, la capanna, e 

magari impiegano anche mesi per costruirla sull’albero, con tanto di chiodi, assi, e tutto quello che serve. 

Finita la capanna, o finita la casa, non sanno più cosa fare. Che cosa potrebbero fare? Giocare a mamma e 

papà, ma si diranno: «Siamo troppo grandi» mentre era quello che vorrebbero fare. Ma il loro pensiero li 

inibisce nel farlo.  
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5° Punto 

 Torno su quello che ho introdotto: l’esperienza della soddisfazione non è la causa del pensiero.  

 La prima esperienza, esperienza di soddisfazione, è una constatazione. La seconda constatazione è il 

pensiero che descrive la prima constatazione e descrivendola — Allattandomi mia madre… — la descrive 

come una legge: ha già tutti i tratti della giuridicità, atto positivo di fare la legislazione. È anche economico, 

è anche morale, è psicologia ed è politica. Soprattutto per il nesso con la parola; è già pubblico. Lo 

riprenderemo nel corso dell’anno.  

Per ora aggiungo, che se la prima constatazione è l’esperienza di soddisfazione, la seconda è il dirlo. Con 

l’aggiunta che nel descrivere la prima constatazione il pensiero è già un pensiero legale, sinonimo di agisci 

in modo tale da ottenere la soddisfazione per mezzo di un altro. Cioè Allattandomi… e Agisci in modo 

tale…, queste due formulazioni, queste due leggi, sono sinonime. Questa seconda constatazione, pensiero 

legale, si forma come pensiero in seguito all’essere stato allattato, ma ripeto, non come causa. Questa legge 

si può formare, cioè io posso formarla, in seguito all’allattamento. Diversamente da tutti gli altri allattati, 

animali, che ricevono solo il latte, ma non formuleranno mai un pensiero come quello di natura.  

 Da tutto questo bisogna distinguere la norma. La norma è il fatto che il rapporto tra un soggetto e un 

altro, tra la domanda e l’offerta, tra il «Vieni?» e il  «Vengo», norma è il fatto che un rapporto fa la legge. 

Prima dell’adesione dell’altro all’invito del soggetto non c’era niente. Dopo l’adesione dell’Altro 

all’iniziativa del soggetto l’Altro si è compromesso e con la sua compromissione, l’iniziativa del soggetto, 

c’è norma, e questa è la legge di rapporto. Quindi è un accadere. Ripeto quello che diceva Pietro R. 

Cavalleri.  

 Mi fermo qua. Ma avremo possibilità durante l’anno di riprendere. L’essenziale l’ho detto.  

 

 

GIACOMO B. CONTRI  
 

 Accetto l’interruzione di Raffaella Colombo solo perché su questo argomento lei continuerà per tutto 

l’anno, quindi la sua era una introduzione e non c’è perdita nell’aversi dovuto interrompere ora. In ciò che 

dico, rapidissimamente perché ho un treno: due capitoli in cui mi accodo alla bella introduzione fatta da 

Pietro R. Cavalleri poco fa. 

1° capitolo 

 È un consiglio di modestia intellettuale. Ossia che ogni volta che ascoltate parlare o parlate di 

psicopatologia di avere presente il lato pedante di essa, di ciò che noi abbiamo introdotto in essa. Pedante nel 

significato tecnico della parola, come si dice che noi, anche se non ci pensiamo tanto, abbiamo sempre in 

mente le tabelline. Proprio quelle studiate a scuola. Cosa c’è di più pedante che avere in mente le tabelline, 

che alle scuole elementari erano un rettangolo… E le nostre tabelline sono quel tanto di ordine che abbiamo 

fatto, che abbiamo contribuito a incrementare nel disordine della patologia. L’introduzione di questo ordine 

nel disordine è stata fatta già da Pietro R. Cavalleri questa mattina per il solo fatto di essere partito 

dall’introdurre la patologia come seconda alla salute. Si parte dalla salute. In questo modo e solo in questo 

modo la patologia acquista ordine. La patologia è, esiste, solo in quanto relativa alla salute. Riuscisse anche 

— e non è — a schiacciarla del tutto, le resterebbe relativa: non può sfuggire all’esistere in subordine alla 

salute. Il resto delle tabelline, in molti già lo conoscono; io lo dico proprio pedantemente. Posto il subordine 

della patologia alla salute, subentra la distinzione di patologia clinica e non-clinica, subentra la 

classificazione in quattro gruppi — nevrosi, psicosi, perversione, psicopatologia precoce — e quella 

quadripartizione dei disturbi: inibizione, sintomo, angoscia più fissazione, che è a una teoria prima che a una 

persona, e quanto più c’è fissazione tanto più la persona, e più spesso la madre ma non esclusivamente, ha 

trasmesso, è stata l’agente — come si dice “il nostro agente a L’Avana — della fissazione nel pensiero della 

teoria, teoria da non verificarsi, cioè un postulato, e tanto più quella persona sarà un’astrazione, sempre più 

pura, anche nel caso delle coppie psicotiche madre-figlia: ambedue sono un’astrazione rispetto all’altra. Con 

tutta la pseudo-concretezza dei loro litigi quotidiani. Basta. Su questo primo capitolo nient’altro. 

2° capitolo 

 So di poterlo appena introdurre, ma lo introduco in questo modo. C’è un racconto che non rileggo da 

una ventina d’anni, quindi è molto sommario il mio ricordo. Ma nelle linee generali però è fedele. Diciamo 

che sto introducendo il tema della causalità. La psicopatologia vive di causalità. La normalità non vive di 
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cause. Vive di un’altra cosa. Per introdurre questo mi servo di un racconto di Dostoevskij intitolato Storia di 

un uomo ridicolo.  

 Il racconto è pressappoco questo: un uomo racconta a un pubblico che mi pare indeterminato nel 

racconto — può essere che non sia esattamente così — una sua esperienza recentissima, di cui lui stesso però 

non sa dire se sia stata un’esperienza reale, se sia stato un sogno, un delirio, un’allucinazione. Ma racconta di 

essersi trovato trasportato in un paese, in qualche paese, dove tutti vivono in perfetta pace, amore, cordialità, 

collaborazione, etc., e lui viene accolto come ospite nel modo migliore. Ma da lì a poco in questo paese 

scoppia la guerra, e lui considera se stesso responsabile, essendo l’unica variabile intervenuta in questa 

situazione di perfetta pace, di questo passaggio allo stato di guerra. Affranto nella colpa per questo pensiero, 

si reca dai capi delle fazioni belligeranti per invitarli a ritornare alla pace e si offre come vittima, anzi come 

il colpevole al carnefice, purché… Vedete cos’è una pseudo-imputazione. Semmai si tratta… Si prende la 

responsabilità, diciamo così: la responsabilità bandisce l’imputazione, ne prende il posto. I capi, da lui 

consultati, gli ridono in faccia dicendogli che fino alla pace precedente loro erano solo degli illusi, degli 

ingenui, non avevano ancora imparato cos’è la vita: che l’hanno imparato soltanto con la guerra, belligerata 

o civile. Quindi, non gli chiedono affatto la sua testa, e continuano con la loro bella guerra.  

 Osservo che la guerra è il regno… Anzi, la parola regno non può essere usata per lo stato di guerra. 

Però, piuttosto è il regime della pura causalità. Ed è una causalità che produce causa incessantemente, perché 

lascerà dei sospesi, perché occorrerà della vendetta, che a sua volta chiamerà della vendetta. E mai una 

battaglia vinta — foss’anche con fucilazione dell’avversario dopo un tribunale, mettiamo come a 

Norimberga — mai un simile processo sarà una vera imputazione: lascerà dei sospesi, ossia continuerà a 

produrre cause.  E tutti vivranno di pura causa. Ecco perché ho preso questo racconto. Questo racconto 

illustra, alla Dostoevskij e con la speciale forma di intelligenza di Dostoevkij, ossia quella per cui Freud 

diceva: “meno male che ha fatto lo scrittore, perché con un criminale come lui non si sa dove saremmo 

andati a finire”. È notevole l’osservazione di Freud: non risparmia questo a Dostoevskij. 

 Se vi fosse imputazione avremmo un regno, avremmo la pace, perché il senso dell’imputazione è: 

finita lì con quella causa che fino a quel momento ha prodotto delitti, ha prodotto sofferenze, ha prodotto 

dolore. La salute psichica ha inizio. La patologia ha causa. Non ho detto: c’è un inizio della salute psichica. 

La frase “la salute ha inizio” non dice “c’è un inizio della salute psichica”. Potremmo dire per la salute 

psichica ciò che i teologi e i filosofi in altri tempi dicevano di Dio: è ab aeterno. Non c’è un prima della 

salute psichica, non c’è una causa della salute psichica. Quando subentra il regime della causa possiamo 

anche chiamarla con una parola abbastanza nota nell’uso clinico: si chiama compulsione; una causa è 

compulsiva. Le cause poi saranno delle più diverse specie. Nella patologia la causa è un postulano: una 

teoria, ma da non verificarsi. Che sia l’amore presupposto, che sia l’essere presupposto, o nella conclusione 

più interessante di Kant, la legge morale.  

  

 Si tratta di sapere: — lo imposto come domanda e poi vado — ma come si fa a continuare ad avere 

inizio, ad avere una vita quotidiana come permanente inizio? Che ha un solo punto d’arrivo che è una meta. 

Poi potrebbe anche finire lì. Come si fa ad avere sempre inizio, ad avere sempre in mano ogni giorno la carta 

dell’inizio, la prima carta battuta giù nel gioco? Come si fa a “giocare” — un verbo che si solito rifiuto per 

designare la nostra vita; è una di quelle parole che frivolizzano la nostra vita, il nostro pensiero — come si fa 

ad avere incessantemente in mano la carta dell’inizio e senza che vi sia una causa che me la fa buttare giù, 

una spinta, un richiamo? Non c’è alcuna causalità per avere la carta dell’inizio, ma come posso avere sempre 

in mano la carta dell’inizio? 

 Avevo qualche cosa in risposta a ciò, ma… In ogni caso, ricordo come già da giovanissimo io 

provassi disagio — di cui non sapevo venire a capo — allorché nella mia specie di istruzione, (ora non ha 

importanza che sia stata un’istruzione di carattere catechistico-religioso piuttosto che d’altre specie) veniva 

impostata una questione che io avrei dovuto impostare permanentemente come mia, io come tanti altri. E 

molti si riconosceranno in quello che sto dicendo. «Perché lo fai?», «Qual è la ragione per cui fai questo?» e 

poi qui appello alla coscienza, etc.  

 Un bel giorno mi sono reso conto che questa domanda era una iniquità, una iniquità morale. Perché 

esiste un solo perché: c’è un solo perché che è ragione sufficiente. Che esiste un solo perché ed è la meta di 

soddisfazione; e basta. La moralità coincide con soddisfazione, anzi, con soddisfacibilità. Ossia con l’avere 

la carta dell’inizio in mano.  

 Notate che quel tipo di impostazione per la quale ero già a disagio da giovanissimo e con il tempo, 

abbastanza lentamente, ne sono venuto a capo individuandola come iniquità, perché la risposta è una sola, 

nell’impostare il dovere di un perché che sicuramente alludeva alla risposta che ho dato, mi immetteva in un 
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mondo di cause: lo faccio perché la mia causa è quella; poi non importa se la causa è il partito, la chiesa, la 

psicoanalisi…  

 

 Ho solo impostato la domanda e ringrazio molto Pietro per quello che ha detto, Raffaella per avermi 

ceduto del tempo. E per le ultime parole io lascio il tavolo.  
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