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L' esperienza
della psicoanalisi multifamiliare
nei Disturbi Alimentari



Competenza psichiatrico-
psicologica

dei Disturbi Alimentari:

Un dato non sempre
riconosciuto.
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LA NEGESSITA" DI
RICOVERO SALVA
VITA:

in Inghilterra circa
unterzo delle
persone affette da
anoressiaviene
curata con T30.

INITALIA MENO DELL" 1%



su 10 casi 9 sono donne

PUBERTA’




DCA maschili:
’elemento comune, nelluomo come nella donna, e il tentativo

di annullare le forme del corpo, quei caratteri sessuali secondari che,

genitali a parte, costituiscono gli strumenti del sex appeal.




-individuazione della equipe

(psichiatra, psicologo, nutrizionista)
-individuazione della rete specialistica (pediatra,
ginecologo, cardiologo, endocrinologo ecc.)
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ONLUS

1) Settembre 2011: nascita formale dell'Associazione «La Sirena Onlus»

I1] Luglio 2012 : protocollo di intesa con la Direzione Socio-Sanitaria

l11) Giugno 2013: protocolio di intesa Rete Provinciale per Ia salute
mentale

IU] Fehbraio 2014: sede dell'Associazione presso il Distretto B di
Frosinone



» Valutazioni diagnostiche multiassiali

> Integrazione nella discussione d’équipe

> Protezione dal burn-out nel coordinamento d’équipe

» Protezione dal drop-out nel lavoro multidimensionale

» Tutela del singolo intervento professionale




» Scarsa coerenza tra i vari interventi
Ridondanza rispetto ad alcuni aspetti
Insufficiente raccolta di elementi

» Dispersione di risorse ed energie sia nei
terapeuti che nei pazienti

» Innalzamento dei meccanismi di scissione
» Mantenimento dello status quo
» Rischio drop-out



- Aiutare 1 genitori — familiari a comprendere meglio |
comportamenti del loro familiare con DCA

- Goinvolgere i familiari nel percorso terapeutico del
paziente

- Modificare I'atteggiamento di delega che la famiglia puo
In certi casi avere
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* Individuare gli elementi fondamentali della
comunicazione efficace: alleanze, regole, comportamenti




Conduttori: Psicoterapeuta e Nutrizionista
Ohiettivi del gruppo:
- Lavoro integrato sul piccolo gruppo (+5-10)

- Fornire ai partecipanti un‘'esperienza di
condivisione affettiva e di appartenenza




- 1 - - -
-+ 30 Gentri Diurni
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39 Comunita terapeutico-riabilitative

Abhattimento dell'indice di mortalita
da8-10% a1-2%
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Il gruppo multifamiliare



ILLAVORO CON LA FAMIGLIA

GCOME PARTE INTEGRANTE DEL TRATTAMENTO
DELLANORESSIA / BULIMIR  (v. Linee Guida)



LA COMUNICAZIONE EMOTIVA






“]l terapeuta facilita |a presa di coscienza
e aiuta il gruppo e il singolo
a capire meglio cio che accade”.






GRAZIE PER LASGOLTO




