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INCIAMPANDO IN LOWEN

Riflessioni di un "non addetto ai lavori" nate deBioenergetica involontaria

Immagina di dare una seduta di lavoro corporearigarre lo stress e trovarti con un paziente clopgia a
piangere a dirotto!

Frustrante, all'inizio, ma anche istruttivo, sofuib per uno come me che agisce in ambito medieonon in
settori direttamente pertinenti la psiche. Il ragdro di odontoiatra mi mette quotidianamente int&tbo con
problemi stomatognatici anche gravi il cui primuravens €, quasi invariabilmente uno stato di distrasche
se la causa scatenante € un‘altra e ci sono nooltagse a complicare il quadro.

La bocca €, inutile ricordarlo, bersaglio di strpeseccellenza e sede di emozioni e bisogni primar

Questo mi pone di fronte a due problemi. Il primdiggnostico: in condizioni di stress é difficilepgre, con
sufficiente precisione, come "dovrebbe funzionaredaltd” quella bocca; il secondo e terapeutisehg
permane il distress qualunque terapia e destii@awccesso in un periodo di tempo piu 0 mengdun

Per questo motivo ho talvolta necessita di ridufieelli di stress dei pazienti anche semplicersepér poter
emettere una diagnosi, infatti un semplice bascedonin avanti o indietro del bacino comportano uno
spostamento in avanti o indietro del tragitto mhaldire.

Per fare un esempio banale, i soggetti aggre$sicirfo in estensione) tendono ad avere la magweliaisa (in
avanti), la cosiddetta "mascella volitiva", meritsaggetti succubi (bacino in flessione) hanno ¢éezdhimente
una mascella retrusa (piccola e posteriorizzatgl) iacisivi superiori volti in dietro. Quindi unteggiamento
neuromuscolare prolungato nel tempo in soggettanevolutiva pud determinare una crescita conuit#in
un senso o in un altro. Un analogo stimolo in uggstto adulto comporta una alterazione negli schemi
neuromotori e, se la durata dello stimolo é sudfitemente lunga, la comparsa di parafunzioni (brogie
serramento) capaci di distruggere i denti e lealgzioni temporo mandibolari.

Alla luce delle antiche teorie orientali, giornalme verificate sui miei pazienti, ho potuto corestatcome vi
sia un netto predominio delle influenze della menddbenessere o meno del corpo piuttosto chenitaio.
L'antico e notissimo aforisma "mens sana in corgar®" andrebbe forse modificato in "CORPUS SANNS |
MENTE SANA": troppi, percentualmente, sono i pasiehe necessitano di terapie per patologie, drmtum e
sindromi legate a problemi psicologici, emotivi @nportamentali, rispetto al numero di quanti pressm
disturbi non legati alla psiche. Tralascio quiitdpne, rispettabilissima, ma non verificata, di Gtiene che se
hai avuto un trauma e perché "te lo sei cercagy'ppnirti o per richiamare l'attenzione, che saiha malattia
infettiva & perché la tua psiche era troppo imptgaktrove per poter pensare a difendersi adegeatano che
se ti viene un tumore é solo perché vivi conflitiente.

In tal caso tutta la patologia, medica, chirurgicaraumatologica, rientrerebbe nel gia vasto cadgla
psicosomatica.

Immagina un neonato: ride, piange, mangia e si samn tutto il corpo. Poi lentamente i condizionatne
familari ed ambientali lo portano ad escluderei ggsti, a limitare certi sfoghi, a "moderarsi”laaiioia, nella
rabbia e nel dolore. Il suo corpo, come la sua ejemin riesce piu a completare i suoi programmiturali:
corpo e mente vivono una vita incompleta, coedeilie convenzioni, dalla cultura, dagli schemifdeiiliari.

Da bambino, quando a scuola fara esercizi di "egioica fisica", sara costretto a fare determinatvimenti e
non altri, in funzione delle necessita dello spomon di quelle del corpo; tra l'altro c'e semmsta una
aggressivita piu o meno latente, quando non pdlebettivo € il risultato, il confronto € con ompagni, con
linsegnante, con se stesso.

In natura l'obiettivo del movimento € la gioia lilzerta, lo sfogo delle emozioni. Guarda un cane cbrre e
salta per la gioia di rivedere il padrone, ossdavsua frustrazione se il padrone blocca le sussieffi per il
timore di sporcarsi i vestiti! Ogni giorno, nel sordi tutta la nostra vita, qualcuno blocca le meosffusioni,
fino al momento in cui noi stessi blocchiamo letrmemozioni prima che lo faccia qualcun altro.

Piano piano ci carichiamo di emozioni non sfogdteabbie represse, di dolori nascosti, di gestbmpiuti; un
carico pesante, che non riusciamo mai a deporee,non ci accorgiamo neanche di avere, fin quando un
inatteso dolore alla schiena, al collo o ai deak oi avvertono che la misura € colma.

Anche allora pero, senza un aiuto esterno, siacepaci di scaricare un peso che abbiamo portatarper
senza vederlo, che non riusciamo neanche ad imaragin



Molte volte, i primi tempi in cui davo sessionil@idywork (Integrazione Psicofisica di Trager e p&xaranio
Sacrale), mi accorgevo, nel bel mezzo della seduessere a disagio, che c'era qualcosa che tilthsa e mi
dava desiderio di smettere.

Analizzando il fenomeno, il momento in cui avveniigpaziente e l'area che stavo trattando ho rfieake
scoperto che si trattava semplicemente di emoziomiil paziente aveva racchiuso e cristallizzaiamescoli
che io stavo trattando: il mio disagio era in i@alh disagio inconscio del paziente che questrasitietteva
attraverso la pelle. Se insistevo nel lavoro capom quell'area, abbastanza a lungo e con suifeie
profondita, pur senza "invasione", spesso I'emezaeva libero sfogo, con scoppi di pianto o géis.

Con l'esperienza sono riuscito a distinguere ibaptalla rabbia, la frustrazione dalla paura, arancora che
dessero segno palese di sé, in base all'emozienepariente mi trasmetteva.

Sono riuscito soprattutto a distinguere il "mio! ‘Gaio".

E' a questo punto che ho sentito la necessitgpdofgmdire I'argomento: Reich e Lowen sono statijamente,

i principali "fornitori" di informazioni e chiarifiazioni, ma anche di dubbi.

Lowen nella sua Bioenergetica mi aveva descrittechriche emotive, le esplosioni catartiche, détexta da
specifici esercizi corporei uniti ad una respiragigprofonda.

lo ritrovavo queste scariche semplicemente stindmlaima zona del corpo, magari il semplice massatgjio
masseteri.

Inoltre, pazienti che erano gia da tempo in analisi risultati modesti, dopo queste scariche esp&EsS0
riusciti a dare una svolta positiva alla loro tézap

Nella pratica avevo notato come la semplice scaincktta o spontanea, fosse sufficiente in melignti ad
eliminare I'emozione sottostante.

Avevo pero il sospetto che in alcuni desse solormomentanea lisi delle tensioni con riduzione rebde dei
sintomi.

Con un paio di clienti ho avuto anzi limpressiatee, dopo la prima esperienza involontaria, ceecass
nuovamente la scarica nelle sedute successive, pemeonfermarsi che la sessione di bodywork exta st
efficace.

Dopo la scarica il paziente stava effettivamentglimema dopo qualche giorno ritrovavo gli stesgiemi
corporei, le stesse corazze muscolari, gli steskirid le stesse emozioni pronte a scaricarsi estésse
modalita.

Questi sono stati i pazienti piu difficili e menisgbnibili ad una psicoterapia.

A questo punto ho deciso di andare a fondo nel&aca, da un lato sottoponendomi io stesso adetapia con
uno psicoterapeuta esperto un Bioenergetica, Ittallandando a vedere, con il suo aiuto, che cosastato
proposto per sfruttare al meglio le possibilitdeledorie di Lowen.

George Downing nel suo libro "Il corpo e la parofAstrolabio, 1995) conferma questa mia impressiene
parla di "dipendenza dalle esplosioni catartickeafatteristica dei "pazienti piu saldi e capadotierare forti
emozioni".

Ritrovavo in questa descrizione i miei pazientiribéli": intelligenti, tenaci, aggressivi, "coraati' da tutti i
punti di vista.

Per evitare l'instaurarsi di questa dipendenzaddhytiva dalla esplosione, che, come dice Dowrdivggnta un
rituale, € molto interessante I'approccio di Malddrown che ritiene che occorra "bilanciare i divesistemi
energetici all'interno della totalita psico-fisicagn una lenta e cauta espansione delle funzidnsisiema
nervoso involontario, I'ampliamento della respibag e lindebolimento della tirannia della cortacci
cerebrale".(K. Ennis Brown "Il corpo e 'ombra™#inima e corpo” n.2, 1995).

Secondo Brown e molto facile ottenere con questiepé “"scariche massicce di energia ed esplostbne
emozioni negative di intensita primordiale”, corsigmni altamente stressanti o con un contatto aerm
catalitico.

Il contatto catalitico € una pressione su puntedsione in cui &€ accumulata l'energia, € una &izriane delle
corazze muscolari: come quella che io esercitasanisciamente nei miei clienti.

Tali scariche sono, secondo Brown, terapeutiche selsi € riequilibrato il paziente. (M. Brown €ibntatto
terapeutica”, Melusina, 1994).

A questo punto mi sono accorto di essere solaiaiti di una strada lunga e tortuosa, ma affastinamiena di
promesse, strada da affrontare pero in strettalmthzione con chi & esperto dei meandri dellhesBenza
l'ausilio di una buona psicoterapia molte terapientoiatriche lunghe e costose sono destinate adaummaturo
deterioramento. Probabilmente con un approccicopeedi tipo psicoterapeutico si potrebbe evitadiratlira

il danno alle strutture orali e le conseguenti Bsité terapeutiche.



