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zione dell'handicappato, creano pili problemi, pity di quanti ne
risolvano, ma da noi la critica era rimasta teorica.

Se non ci fosse stata la spinta degli interessati, noialir
medici saremmo rimasti a discutere nella Universitd, molto
soddisfarti del livello accademico della discussione.

Si & detto che ¢ troppo tardi iniziare in eti scolare: &
esatto. E' rroppo tardi. perché in quel momento, si portano
i bambini ad un impatto immediato con la struttura scola-
stich in cul o sono certe regole, certi limiti di spazio, di
tempo, i metodalogia ¢ Uinsegnante & costretta a far fronte
a queste difficolth.

Se il bambine viene inserito nell'ambiente normale a
partire dalla scuola materna, dagli asili, il discorso & estrema-
mente pitt semplice. Tuttavia, trovamme dei Direttori Didattic
disponibili ¢ incominciammo a portare questi hambini nella
scuali nermale. Ma come presentarli? Sorsero molte obiezioni:
ne cito alcune: non satanno pericolosi? Non influenzeranno
negativamente pli altri? Erano perfettamente convinti di affron-
tare problemi important e noi come tli i abbinmo accettati.
{Darteei un curriculum dei bambini in cut noi possiamo trovare
i dati per impostire un'azione educativa ).

Quale aiuto pud dare uno psicologo ¢ un neuropsichiatea
agli insegnanti? To non lo so, so soltanto che se si continuane
ad applicare le metodiche che sono in uso nelln psicologia,
Faluto che si pud dare & nullo.

Quando si esamina un bambino da un punto di vista psi-
cologico, si sottopone o delle prove cosidederte test. 1] test &
una prova standardizeata, con cerei tipi di risposte. Seconda
le risposte viene assegnato un puntesgio, quindi <& quanti-
ficazione delle prestazioni del bambino. Il punteggio & stato
eostruito proprio renendo conto di quelle che sono le risposte
dells popolazione medis. Se noi andiamo ad applicare un resi
ad uny popolazione come ad esempio quella della citta di
Roma, noi vedremo una grossa eaduta nelle prestazioni, quindi
comparsa dei sintomi tipo i insufficienza mentale in bambini
che provengono da ambient socio-culturali carenti per esem-
pio dal punto di vista linguistico o dove non ¢ Pabitudine
4 magionare in termini astratei. Allora noi cortiamo il rischio
di dare un quoziente intellettivo basso a persone che hanna
invece un'intelligenza elevatissima, Per non parlare degli spa-
stici i quali, per intenderci, sono persone che hammo avuto
ma lesione cercbrale.

Gi sono degli spastici che non sono in grado di produrre
movimenti corretti ma ce ne sono di quelli che hanno diffical
nell percezione visiva. Se questi soggetti vengono sortoposti ai
tests, il test non dib assolutamente risultati wrili. Quindi lap-
plicazione di un test p gualsiusi bambino assistito dal centro
-Emdicnppmi di dei risultati che non hanno pessuna validird
scientifien. Bisogna impostare percidy diversamente il problema.
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Se si vuole valutare uny persona, la si deve vedere giomo per
giorno, nei rapporti quotidiani, ripetuti nell’'ambiente scolastico,
ripetutl per tutto 'anno. Per conoscere @ bambini bisogna che
gli insegnanti stane lore insieme.

Gli insegnanti di Lecce, lo hanna capito ¢ ora, al centro,
non ¢ piit nessun bambino. Che tipo di bambin abbiamo
inserito? C'¢ urma bambing di nome Annn, non parla, non
muove le gambe e le braceia, ce ne sono almeno cinque come
questn; ¢ sono dei bambini che muovono le braccia, ma che
non sono i grado di fare movimento secondo la loro velonta;
abbiamo bambini sordomuti ¢ ciechi. Ci sono bambini che
hanne Ia testa molto piin piccola del normale, ald che hanno
la testa pin grande, ¢ sono dei bambini che hanno crisi epiler-
riche per eul cadono a terra ogni tanto.

Da quattro anni, sono staid el Inseritd, ¢hi era nella
scuola materna ora ¢ nella scuola elementare ¢ nessuno & tor-
nato pitt indietro. Mentre in un primo tempo gli insegnanti,
i direttori didattici, i bidelli erano intimidit d fronte a quest
bambini, attualmente questa timidezza & finita, perché hanno
scaperto che $) pud reagire con il ragazzo handicappato csatta-
mente come si reagisce con il ragarzo normale. Tutte [e volte
che si vuole stabilire con 1) ragazo handicappato un rapporto
di privilegio, in realtd; tuno cio che st ta spona falso.

MNon esiste un atteggiamento che derivi da una conoscenza
tecnica, atteggiamento ¢ l'atteggiamento direten tra persone
che si vogliono comprendere, Ci sono stuti dei easi in cul le
maestre hanno detro: « Dotwore, qul o se ne va lui o me ne
vado fo s Cioé i Insegnanti che si sono movatl in diffcolti.

Ouesto suceede perché |'inseananre forma nella classe un
contests di valutazione selertiva che si porta dento dil s
e che si riflette sui bambini. L'insegnanie che son tollera cert
atrepginmenti & 1o conseguenza di una educazione repressiva
che la porta a non tollerare | movimenti del bambine handi-
cappato, L'insegnante troppo precccupata del rendimenio, che
s tutte sulle teeniche avanzare, non tollers che §l ragaezino
non impar. Pai ¢ sono e insegrantd che invece hanno stienuto
dei risubati che noi come medici ce i potevamo sognare.

Relazione della dott.ssa Antonietta BERNARDONI del-
I'MCE di Modena

o parlo & nome del gruppo nazionale par la gestions sociale
dells salute mentale aderente al Movimente di Cooperazione Edu-
cativa @ a nome dall’Attivith Terapeutica Popolare che si svologe nel
quartiere ol San Faustino a Modena,

Cggh qui siamo in molti dal quartiere i San Fausting e nes-
sune dl ol opera dirattaments nel campo scolastico,




Il discorso che nol portismo avanti ha incontrato  veramente
molte difficoltd perché ci ha condatti ad wuna oritica molto severa
alla psichiatria, psicoiogia & psicanalisi: noi slamo In polemica
anche con coloro che ogol vengono considerati | pid avanzati

Mol riteniamo che |'sspedale psichiatrico debba essere vers-
mente abbattuta, ma non dal direttori degli ospedall stessl, che fan-
na gli avanzatl ma hanpo bisogno dl conservare 1 lore privilegd,
guasta & la posiziens che ci ha creato tanta ostillth, ma anche
tante amicizie di lotte,

Ora el sono lo dquipes medicopsico-pedagogiche che dopo
aver fatto ['esciusione, vogliano fare |'inserimento. Mol non slamo
parsane che vanno allo sbaraglio, percid ci rendiame conto della
nostra forza, che & minima in confronto alla loro, clomonostante,
nii lavoriamo In un quartiere & inserlame | bambini con Paiuto de
genitart & con l'azione terapeutice del bombinl stessl

| « grand! sclenziati « diconn che guesto inserimento a volte &
inutile parché donno msggiore prepomnderanza al fattorl biologicl ere-
ditari, Pur senza negere 'importanza dell'ereditarieth, bisogna rico-
nosperg |'uomo come oggetto biologico e come soggetto storico.
Nai valorizzlamo Puomo come soggetto storien 8 guesto comporta
che anche valoflzismo |l sua salute dl oggetto blologice & non
neghiamo | nessi che e sono can Vereditarietd, Mol sappiamo che
persing. le pochissime malatite ereditorle non st sviluppano se
vengono scoperte precocemente e guindl diventa decislve 'am-
hignte. Nel nostro quartiere bambini di dieci annl possono essers
coordinatori.

Blaogna fare un esame critico sul ruolo dell'attivith dal madica
& dello psichiatra In particolare, in quanto la soluzione dei pro-
blem| non pud venire dal tecnici ma dalla mebilitazione dalle or
ganizzazionl del lavoratorl. Leggerd aleunl punti su cui s'impernia
lattivith terapeutica popolare. Dal 49, quande non mi fu possibile
accettore. la concezione dell’'uoma guale propongono | teattati dl
psichiatrin, comincisi ad esercitare questa critica che oggl & portata
avantl a8 molte persone di varle estrazioni sociali. Mol vi faceiamo
guestan proposts! Io studio dells solidarietd umana e della qualita
dalle wvita. Uno studio che vorremmo portare avantl In maniara
metndica ¢ collagata. Fino ad ogpgl non ¢l &l & mal propostl in
maniers esplicita & deliberata di promuovere, raccogllers, doou-
mentare, confrontare e trasmetters con il massimo di  rigore
scientilco medalits ed eplsadl di solidariet: popolare. di  aluto
reciproco & di valorizzarione dells personalith umana, splsodi che
sl sono sempre verificati in seno alle masse lavoratricl. Mol am-
mettiomo che la solldecieth & sempre esistita, ma vogliamo stu-
digrla scientificamente, viverla in prima persona, dedurne delle
regole generall che i possano permettere di farci promotori di
questa solldarieta. Poiché non sono mal statl raccolti In maniera
metodica, tall eplsodi di solidarietd non sono stat) eggett! di ricerca
| soientifice & sono percid rimaste insospattate le linee di tendenza,
ia potenzialith evolutive e anche la forza critice di giascuno di
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essl nel confrontl delle false scianze: della porsonalits e del com-
partamento. quall la psichiatria, la psicanalis|, la psicologia.

Digiamo falsi o falsificant gll studi sulle attivith nervose su-
perior In quanto vengono resi avulsl dal centesto saciale.

Mal quartiers & estremamente importante indagare sulle situazio-
ni ambientsll & sociall, come dimostra || easo dl Antonio. un regazzo
di 14 anni, figlio di madre nubile, | cul problemi non sono stat) risoltl
con |'internamento in istituto come da pio parti si voleva, ma inds-
gundo sulla sus situazione familiare e scolastico sttraverse la collee
borazione di 50-100 persone del quartiers. Mol guindi riconosciamo
un valore sclentifico allo studio completo di situszion] cancrete a
livello. microsociale perchd & livello dl  grandl massa non
possediamo gli strumenti adatti a tall elaborazioni. Riteniamo che
'attivith terapeutica popalare abbin davant! a sé due compiti im-
mant: da un lato sconfiggere per sempre le Talse scienze del
comportamento  (paichiatria - psicanallsi - psleologia) al servizio
della classe dominants, dall’altro il compite di raccogliere dalle
masse perché possa eapandere e fruttificare in forma scientifica,
Wl seme rappresentato dall'aiuto & dalla valorizeazione reciproca, che,
sia pure (n forme pre-scientifiche, sempre gli sfruttatl sl sono scam-
biati tra di lovo, in atiesa dei gioml che ereerasnno le condiziond
preliminarl perché | rapportl tra gll uominl possano diventare ra-
zionali & trasparanti:

Ma, altre ad occuparé per intero lo spazio finors ocoupato
dalle false scienze, oltre ad sccogliere e fare fruttificare 1l seme
della solldarietd proletaria, delia valorizzazione reciproca fra lovo-
rator, 'attivita ternpeutica popolare ha oggi il compite di promueo-
vere gradualmente 'appropriszions a livello di massa delle cono-
scenze ralative allattivith nervosa superiors, nonché guello dl
gsgrcitére una vigilanza e un controfio coflettive Il pld ampio e
rispattose possibile sullattivith del tecnici dells salute fisica e
dall'educazions, oparando affinche una parte sempre pill consistanta
dl conoscenze  scientifiche, wediche e pedagogiche, possa gra-
dunlmente venire acguisita da una percentuale sempre pil elevata
di gittadini, i quall saranno messi in condizioni di collaborare sam-
pre pid & meglio con | tecnicl dalla saluta.

Con questo nol non siamo contro | tecnicl dells salute, ma
contro 'uso delle scienze che maoltl dl lom attupno. Nel nostro
guartiere non ¢'é nessuno che si comporti da tecnico. Ut siamo
tecrilgl @ nessuno |0 &, perché siemo tutti terapeuti se sapplamo
avvicinarel nella maniara giusta ai probleml deghl altrl, Lattivith
terapautica popolara, avendo ogol dentificato l'oggetto daella pro-
pria pratica @ delln propria teovia, sta coninciando a diventore una
scienza concreta, Le psichiatria. psicanslisi, psicologlca, false scienze
al sarvizio dell’oppressione, non possedendo un proprio reale og-
geto di indagine sono state costrette a inventarsele creando le
entith astratte e indimostrablll dell'ineonscin, della psiche, nonché
dalla malattin mentale, ma queste false sclenze saranno ben prestu
costratte a cedere || campo, certo non senza la resistenza pli
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accanita & causa del privilegi soclo-economict che comportano,
all’'gttivith terapeutica popolare, la nuova scienza gratuits, collettiva,
concréta, continuativa, reciprosa, che possiede un oggettoe di rlearca
tengibile, le gualith della vita quotidiana di clascuno, esplorabile
con mezzi che possano non solo portarci o rilevare oggetti inean-
futabili ma anche ad indagarne rigorosamente |le caratteristiche o
la linee di tendenza, le potenzialith evolutive. Cosa intandiamo per
attivith terapeutiche popolare? L'attlvith terapeutica non & un atto
medico: terapia significa: overe cura di gualcuno, con molto rispetto.
Mon c'é Implicita nella parcla terapla quella superiorith che la
- clazsa medlca le attribulzce: terapeutl siamo tutti; riconosciamo
che a volte la terapla richiede conoscenze specifiche, ma non
riconosciamo in alcun modo valore medico a psichiatria, psicanalisi,
psicologia. La psichiatria & nate negll ospedall psichiatricl, ciod
ossarvando persong che erano gl da tempo rleoverate, che ave-
vano gid subito gl effetti della detenzione nel lsger paichiatrico:
Gl scopi dell’attivith terapeutica popolare sono i seguent:

— liberazione e valorjzzazione, per quanto oggl & possibile, della
persanalith di agnl singola partecipante;

— promozlone delln solidarieth popolare in ognl forma che inven-
tive & la gensrosith proletarin sapranno oggl scoprire;

— soluzione di quei conflitti interpersonall dhe nol denominiamo
conflitti- aggiuntivi, ossia eliminablli in guanto possono essere
suparatl mediante critica, autocritica ed esame completo a
livelle microsociale dl situazionl concreta in vista di una |orao
trasformazione con 'aluto deqil altri, non sole con la frequenza
nel guartiere: ognuno mette @ disposizione || tempo che pos-
slede per studi tecricl & interventi concreti. Ls maggloranza di
nol fa un'attivitd politica generale e quindi | grossi problem]
wangano affrontati nelle oroanlzzazionl sindacall e politiche, cul-
turall, ricreative del lavoratorl. Mel quartiere vengono affrontati
soltanto problemi di piceoli gruppi familier o a8 livello personale,
individuale;

— smascheramento dells psichiatria: psicanalisi e psicologla, quali
strumenti di svalorlzzazions della personallth umana In quanta,
come detto precedentements, gl psichiatri, anche se si danno
una veste progressista, nei fattl tendone a mantenare | loro pri-
vilegi. Inoltre, avwalorande quelle tes| psicoanalitiche  sullin-
comunicabilita. sull'inconsoio che non conosciamo, facclamo |
giveo del capitale e noi infattl stlamo per pubblicare degli
scritti dal titolo « non V'inconseio, ma |l capitale ».

L'attivith terupeutica popolare conduce una lotta per la rea-
zzgzione del diritto alla salute medisnte |a diffusione delle cono-
scenze fondamentall relative all'attivith nervosa superiore e al
cor umano sano @ malato con particolare riguardo alla preven-
sione delle malattle o alla salubrith dell’amblerte. Non parllamo di
peiche: a chi va bene il concetto di psiche? Mon va bene né al
gattolicn, né al maorxista, n quanto | marsista fa riferimento alla
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nttivith nervosa superiors in guanto pong |f soggetto In rapporto
dialattico con gli wemini, col monde della storia e dolla natura,
mentre Il cristiano crede nell'esistenza dl un'anima sopronnaturale
che non & la peiche. A che dungue si deve |a tehace AeprEvvivenza
del concetto antleristisno ¢ antiscientifico di psiche? E' dovuta al
fatto che sul concetto di psiche sono basate le false scienze di pai-
chialria, psicanalisi, psicologia, scienze false ma preziose per lo
sfruttatars che ha interesse a imputare j disturbi del singolo al
slngolo stesso, evitando s sritica a un tipn di socleth che gh
conceds tantl privileg, Noi siamo disponibill o discutere queste
affermazioni che varifichismo costantemente, parché ol rendiamn
conto dells difficolta di comprensione di guestl concettl da parte
dl eofara che non ne vivono quotidisnements la contradditorieta

La caraftoristiche degll scopl dall’ativita terapeutica popolare
sono fondamentalmente cingue:
— gratujta
— collettiva
— gonarata
— cantinuativa
— raciproca

Gratulta percheé sismo contra o compravendita della solldarieta
umana, I'nivte umano deve essers un valore d'uso & non un valore
dl scamiino,

Collettiva perché appartiene o una collettivith nel suo come
plesso e nessun mambro di quests & jn gredo di esercitarla sin-
falarmentn

Concreta pir atlenzione rivolta agli aspattl materiali dells vits
e ol rapporti interpersonall O polere e di Forza, espliciti o dissi-
miulati.

Continuativa in ogni momento, || compagno in difficoltd conogoe
I lungo dove altri eompagni vigilano, pront! ad affeirgli Vasioto che
gl & necessario.

Roeiproca; chi aiuta viene al tempo stesso aiutato. Se il ruolo
di ¢hi aiuta e Il runlo di chl viene alutatt pon sono reciproct e
Interseamblabili, I'=aluto » pon sard che un processo di colanizza-
zlone mascherata.

Relazione del Gruppo di SAVONA

Presenti « rappresemtanti dell’'Unione contra Iemarping
ziome socidle, del Movimente i Cooperazione Educativa, -
ennd gendtori o insegnani

Il gruppo promotore del COMITATO UNITARIO PER
L'INTEGRAZIONE DEGLI HANDICAPPATI discute il pro-
gramma d'intervento a livello comprensoriale savonese, sulla
base del documento finale scaturito nel convegno « Inserimento
degli handicappati nella scuola ¢ nella societa » tenutosi a Sa-
vong il 19.20 aprile 1975,

a3




