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Siegel

1. La mente umana emerge da processi che modulano flussi di energia
e di informazioni all’interno del cervello e fra cervelli diversi.

2. La mente si forma all’interno delle interazioni fra processi neurofi-
siologici interni ed esperienze interpersonali.

3. Lo sviluppo delle strutture e delle funzioni cerebrali dipende dalle
modalita con cui le esperienze, e in particolare quelle legate a relazioni
interpersonali, influenzano e modellano i programmi di maturazione ge-
neticamente determinati del sistema nervoso.

Siegel, D.J. (1999). The Developing Mind. Guilford Press Inc. and Mark Patersor
Mente Relazionale, Milano, Raffaello Cortina, 2001)
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Damasio

PRIMO STADIO: IL PROTO-SE
Il proto-sé ¢ una descrizione neurale di aspetti relativamente stabili dell' organismo.
Il prodotto principale del proto-sé consiste nei sentimenti spontanei del corpo che vive (sentimenti primordiali).

SECONDO STADIO: IL SE NUCLEARE

Quando il proto-sé viene modificato dall'interazione fra lorganismo e un oggetto e quando, di conseguenza, le immagini
delloggetto vengono anchesse modificate, si genera una pulsazione del sé nucleare.

Le immagini modificate delloggetto e dellorganismo sono temporaneamente legate in una configurazione coerente.

La relazione fra lorganismo e loggetto ¢ descritta in una sequenza narrativa di immagini, alcune delle quali sono sentimenti.

TERZO STADIO: IL SE AUTOBIOGRAFICO
Il sé autobiografico affiora quando gli oggetti presenti nella biografia generano pulsazioni del sé nucleare che sono poi
temporaneamente collegate in una configurazione coerente su grande scala.

Damasio, A. (2010) Self Comes to Mind: Constructing the Conscious Brain. New York, '
Doubleday Publishing Group (trad. it. I/ sé viene alla mente. Milano, Adelphi, 2012)
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Neuroscienze e Psicoterapia

IL CERVELLO CHE CAMBIA

La comprensione dei meccanismi che regolano il
funzionamento del cervello a livello
neurofisiologico, neuropatologico e quindi clinico
non puo prescindere dalla conoscenza della sua
anatomia microscopica e di quella macroscopica,
dai neurotrasmettitori e neurorecettori

Pagani, Marco; Carletto, Sara. |l cervello che
cambia (ltalian Edition) .

Mimesis Edizioni
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LE STAZIONI DELL’ELABORAZIONE

The Limbic System
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SISTEMA DOPAMINERGICO

Dorsal Striatum

Dopaminergic Projections
Dopaminergic regions

Dopaminoceptive regions
—* GABAergic Projections

Hippocampus

Le cellule dopaminergiche rispondono a stimoli improvvisi ma non rispondono quando
lo stimolo e atteso (quindi conosciuto)

La predizione della ricompensa e la motivazione aiutano a fare scelte e prendere
decisioni future
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DOPAMINA E APPRENDIMENTO

La forza e la durata della plasticita sinaptica dipendono a loro volta dalla
neuromodulazione esercitata dalla dopamina

Infatti la codifica della memoria dipende direttamente dalla quantita di dopamina
che raggiunge l'ippocampo dalla sostanza nera e dall’area ventrotegmentale

Dorsal Striatum

Dopaminergic Projections

Dopaminergic regions

Dopaminoceptive regions
—% GABAergic Projections

Ventral Striatum/
Nucleus Accumbens

Hippocampus
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FISIOLOGIA DELLA MEMORIA

L'acquisizione dell'informazione
- Avviene durante la veglia S

- @ ritenuta nel complesso ippocampo-amigdalare  wa . winamAnn e

- E trasferita nella neocorteccia durante lo SWS

Le sinapsi sono rinforzate dai movimenti dei
recettori AMPA sulla superfice del neurone post- REM of

sinaptico proporzionalmente all’intensita A A A A4

emozionale e cognitiva Iso W
-y

La memoria e poi ulteriormente rinforzata nella neocorteccia durante il sonno
REM attraverso I'aumento della densita dendritica mediata dall’'espressione
genica formando cosi la memoria permanente
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IL CIRCUITO DEL TRAUMA

Influence of Childhood Maltreatment
on Threat Response System
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IPERDEPOLARIZZAZIONE E PTSD

Eventi traumatici possono causare un iper-potenziamento delle sinapsi amigdalari e tutti
recettori post-sinaptici saranno saturati causando una iper-depolarizzazione

am

Le memorie emozionali iper-
potenziate non possono essere
traferite alla neocorteccia attraverso
il cingolo anteriore e sono confinate
nell'amigdala e nell'ippocampo

Le memorie emozionali non processate rimangono confinate e immutate a livello
sottocorticale e possono persistere per lungo tempo
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A volte si ha una
simultanea attivazione
dei Sistemi Simpatico e

Parasimpatico.

Come se in un’auto
premessimo insieme il freno e
I'acceleratore

Siegel D.J, (2001) kg mente Lelaziongle. ,Milano, Raffaello Cortina
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DISSOCIAZIONE

La dissociazione si manifesta come uno stato di
scollegamento dagli stimoli esterni con uno stato
parasimpatico dominante
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Nel 2004, i ricercatori hanno identificato come indurre il
deconsolidamento e riconsolidamento mediante il comportamento,
= attraverso una serie di esperienze richieste dal cervello per tale
| cancellazione (Pedreira, Pérez-Cuesta e Maldonado, 2004).

Il deconsolidamento puo avvenire se I'esperienza e rievocata con tutto
Il suo corredo emozionale

se successivamente viene evocata una cognizione disconfermante
correlata ad un’emozione analoga avviene il riconsolidamento della
memoria con cancellazione del trauma

Ecker, Bruce. Sbloccare il cervello emotivo: Eliminare i sintomi alla radice utilizzando il
riconsolidamento della memoria (ltalian Edition)
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RAPPORTO TRA PFC E AMiGDALA: COSA FA LA DIFFERENZA?

Cio che conta e il rapporto reciproco

CORTECCIA PREFRONTALE AMIGDALA

L’amigdala ha un ruolo Experience
primario nella B

. ‘\ o
formazione e nella \
preservazione delle
memorie associate
ad eventi emozionali.

v

La mPFC modula la
risposta emotiva
inibendo la funzione
dell’amigdala
estinguendo la risposta
condizionata agli stimoli

A

ansiogeni
L'amigdala & anche coinvolta nella modulazione del
consolidamento della memoria
Nel funzionamento integrato In caso di pericolo
la Corteccia Prefrontale I’Amigdala si attiva
inibisce ’Amigdala inibendo la Corteccia Prefrontale
permettendo le attivita riflessive facendo prevalere gli schemi

mediate daII’IppocarnpOA.Mosconi—IPNOSI ed EMDR—BoIo&QEBHgortamenta" dl AttaCCO € Fuga
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L'amigdala & anche coinvolta nella modulazione del
consolidamento della memoria

Ogni psicoterapia deve prevedere delle modalita per CALMARE L’AMIGDALA tenendo |l
paziente dentro la FINESTRA di TOLLERANZA, ATTIVARE LA CORTECCIA
PREFRONTALE, promuovere I' ATTIVITA RIFLESSIVA (flusso di onde Delta e Theta) fino al

DECONSOLIDAMENTO e RICONSOLIDAMENTO DELLE MEMORIE TRAUMATICHE
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RAPPORTO TRA PFC E AMiGDALA: COSA FA LA DIFFERENZA?

Cio che conta e il rapporto reciproco

CORTECCIA PREFRONTALE AMIGDALA

v

L’amigdala ha un ruolo Experience
primario nella B
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formazione e nella \
preservazione delle
memorie associate
ad eventi emozionali.

La mPFC modula la
risposta emotiva
inibendo la funzione
dell’amigdala
estinguendo la risposta
condizionata agli stimoli
ansiogeni

A

L'amigdala & anche coinvolta nella modulazione del
consolidamento della memoria

TUTTO QUANTO AVVIENE IN PSICOTERAPIA PUO ESSERE CONSIDERATO
L’ASPETTO FENOMENOLOGICO DI QUESTO PROCESSO
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RAPPORTO TRA PFC E AMiGDALA: COSA FA LA DIFFERENZA?

Cio che conta e il rapporto reciproco

CORTECCIA PREFRONTALE AMIGDALA

L’amigdala ha un ruolo Experience
primario nella B
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formazione e nella \
preservazione delle
memorie associate
ad eventi emozionali.

v

La mPFC modula la
risposta emotiva
inibendo la funzione
dell’amigdala
estinguendo la risposta
condizionata agli stimoli
ansiogeni

A

L'amigdala & anche coinvolta nella modulazione del
consolidamento della memoria

Per fare questo ogni psicoterapia deve scegliere una
PORTA D’ACCESSO A QUESTO PROCESSO
E QUINDI ALLA MENTE
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Siegel

1. La mente umana emerge da processi che modulano flussi di energia
e di informazioni all’interno del cervello e fra cervelli diversi.

2. La mente si forma all’interno delle interazioni fra processi neurofi-
siologici interni ed esperienze interpersonali.

3. Lo sviluppo delle strutture e delle funzioni cerebrali dipende dalle
modalita con cui le esperienze, e in particolare quelle legate a relazioni
interpersonali, influenzano e modellano i programmi di maturazione ge-
neticamente determinati del sistema nervoso.

Siegel, D.J. (1999). The Developing Mind. Guilford Press Inc. and Mark Patersor
Mente Relazionale, Milano, Raffaello Cortina, 2001)
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Damasio

PRIMO STADIO: IL PROTO-SE
Il proto-sé ¢ una descrizione neurale di aspetti relativamente stabili dell' organismo.
Il prodotto principale del proto-sé consiste nei sentimenti spontanei del corpo che vive (sentimenti primordiali).

SECONDO STADIO: IL SE NUCLEARE

Quando il proto-sé viene modificato dall'interazione fra lorganismo e un oggetto e quando, di conseguenza, le immagini
delloggetto vengono anchesse modificate, si genera una pulsazione del sé nucleare.

Le immagini modificate delloggetto e dellorganismo sono temporaneamente legate in una configurazione coerente.

La relazione fra lorganismo e loggetto ¢ descritta in una sequenza narrativa di immagini, alcune delle quali sono sentimenti.

TERZO STADIO: IL SE AUTOBIOGRAFICO
Il sé autobiografico affiora quando gli oggetti presenti nella biografia generano pulsazioni del sé nucleare che sono poi
temporaneamente collegate in una configurazione coerente su grande scala.

Damasio, A. (2010) Self Comes to Mind: Constructing the Conscious Brain. New York, '
Doubleday Publishing Group (trad. it. I/ sé viene alla mente. Milano, Adelphi, 2012)
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SISTEMA DOPAMINERGICO

Dorsal Striatum

Dopaminergic Projections
Dopaminergic regions

Dopaminoceptive regions
—* GABAergic Projections

Hippocampus

Le cellule dopaminergiche rispondono a stimoli improvvisi ma non rispondono quando
lo stimolo e atteso (quindi conosciuto)

La predizione della ricompensa e la motivazione aiutano a fare scelte e prendere
decisioni future
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Different approaches to psychotherapy

Emotion
4 Music Dance
EFT Transpersonal
Focusing
Szl Psychedelics foge
FAP Drama
" Systemic MBSR
Humanistic Hakomi
DBT Schema Castol
Psychodynamic £S5 EMDR
ACT MBCT
CBASP
Existential
MCT
CBT
Y
Cognition < » Body
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: Porte d’Accesso

Sensazioni
Emozioni
Cognizioni
Azioni
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: Porte d’Accesso

Sensazioni
Emozioni
Cognizioni
Azioni

o insiemi di queste
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FORMA PROCESSO

Sistema
/\ Funzione ricoperta nel sistema
Gioco familiare
Comunicazione/Relazione /

Modo di definirsi nelle relazioni
\ Emozione/Azione
Modelli operativi interni
Cognizione
|dea di sé e del mondo /
Psicodinamico

‘\ Struttura dell'lo e

meccanismi di difesa

MZO—NCXOH0WOO
MZO—NCXITH4H0OOMmMO

Narrazione
|dee, pensieri, azioni, emozioni /
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IPNOSI ed EMDR

Sembrano essere due forme di intervento
tra le piu efficaci per ottenere tale scopo

Spesso vengono considerate analoghe

In cosa possono essere analoghe ed in cosa sono
differenti?

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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VERSO UN MODELLO SISTEMICO INTEGRATIVO

Possiamo tracciare uno schema di riferimento per individuare cio?

Si possono individuare delle costanti del
Processo terapeutico?

Si possono confrontare processi terapeutici
Per individuare cosa si fa e quando?

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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Alcuni schemi
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NEUROPSICOLOGIA INTERPERSONALE
metodi di cambiamento cerebrale
(D.J.Siegel 2013)

Senso di fiducia favorisce I'apprendimento ricettivo
Corteccia limbica: memoria esplicita, attaccamento
| traumi: producono cortisolo, danneggiano l'ippocampo

Focus attentivo attiva circuiti specifici
Ippocampo, corpo calloso, corteccia prefrontale

Recupero della memoria per modificare i ricordi

La memoria autobiografica e una sintesi dell'lppocampo. | ricordi richiamati
possono venire ricodificati

|| disimparare ed imparare

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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NEUROPSICOLOGIA INTERPERSONALE
metodi di cambiamento cerebrale
(D.J.Siegel 2013)

Senso di fiducia favorisce I'apprendimento ricettivo
Corteccia limbica: memoria esplicita, attaccamento
traumi: producono cortisolo, danneggiano l'ippocampo

CALMARE AMIGDALA
SCELTA DELLA
PORTA D’ACCESSO

Focus attentivo attiva circuiti specifici
Ippocampo, corpo calloso, corteccia prefrontale

ATTIVITA RIFLESSIVA per DECONSOLIDAMENTO E RICONSOLIDAMENTO
DELLE MEMORIE TRAUMATICHE

Recupero della memoria per modificare i ricordi

La memoria autobiografica e una sintesi dell'lppocampo. | ricordi richiamati
possono venire ricodificati

Il disimparare ed imparare

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg



c CPTF
J CENTRO PADOVANO

DI TERAPIA DELLA FAMIGLIA

Mosconi, A., Castellani, A., De Maria, L., Gonzo, M., Sorgato R., Tirelli, M., Tomas M. &
Zago E. (1996) Come costruisci la tua conversazione terapeutica? Breve glossario degli
interventi in terapia sistemica e alcune considerazioni sulla possibilita di utilizzo. In
Terapia Familiare, 50: 25-41.

Mosconi, A., Trotta, B., (2022) Manualizing the Therapeutic Process in Systemic Therapy
From the Construction of the Hypotesis to the Assessment of Change, in Mariotti, M.,
Saba, G., Stratton, P., (Eds), Handbook of Systemic Approaches to Psychotherapy Manuals,
Springer, Switzerland, pp 101-122, ISSN 2569-877X, ISSN (electronic) 2569-8796,
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LE FASI DELLA COSTRUZIONE DELLA
CONVERSAZIONE PER LA SOLUZIONE DI PROBLEMI

(CPSP)
_
-
| 1) Fase di CONTATTO
2) Fase di ALLARGAMENTO DEL 3) Fase di RIDEFINIZIONE
Obbiettivo A): CAMPO PERCETTIVO E DI DEL PROBLEMA o di
Connessione con il INFERENZA, DECOSTR. MEM. e RISTRUTTURAZIONE
paziente COSTRUZ. ARE_E_!)I CONSENSO o |
a) Accoglienza e Obblgttlw. B-C-D Obbiettivo E):
ascolto B) Decostruzione del problema,
b) Relazione a) Ridefinizione di premesse del
terapeutica/rapport C) Contestualizzazione pitl ampia cliente
c) Definizione del b) Descrizione condivisibile ma
problema D) Inclusione di elementi non visti fondata su prenesse incompatibili
C) osservazione “parole | g cliente, attivare posizione riflessiva .
chiave” del cliente, e c) Fare differenza
non verbale
d) osservazione livello Chiusura della seduta
di sofferenza
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LE FASI DELLA COSTRUZIONE DELLA
CONVERSAZIONE PER LA SOLUZIONE DI PROBLEMI

(CPSP)
=)
il
1) Fase di CONTATTO
2) Fase di ALLARGAMENTO DEL 3) Fase di RIDEFINIZIONE
Obbiettivo A): CAMPO PERCETTIVO E DI DEL PROBLEMA o di
aziente .
p_. Obbiettivi: B-C-D Obbiettivo E):
a) Accoglienza e _
ascolto B) Decostruzione del problema,
b) Relazione a) Ridefinizione di premesse del
terapeutica/rapport C) Contestualizzazione piu ampia cliente
c) Definizione del b) Descrizione condivisibile ma
problema D) Inclusione di elementi non visti fondata su prenesse incompatibili
c) osservazione “parole |  dal cliente, attivare posizione riflessiva _
chiave” del cliente, e c) Fare differenza
non verbale .
CALMARE AMIGDALA ATTIVITA RIFLESSIVA
SCELTA DELLA per DECONSOLIDAMENTO E RICONSOLIDAMENTO
PORTA D’ACCESSO DELLE MEMORIE TRAUMATICHE
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IPNOSI ed EMDR

Seguono questi schemi?
In che modo si distinguono?

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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IPNOTERAPIA ERICKSONIANA:
Il processo generale

Le fasi del trattamento

1) Guadagnare la fiducia (istruz.,spiegaz.,RAPPORT)
2) Raccolta Anamnestica (identificazione del problema,
obbiettivo del lavoro, diagnosi ipnotica: posizione del sé,
cognizioni limitanti, risorse, parole chiave,ecc..)

3) Fissazione dell'attenzione (Focalizz. verso l'interno)

4) Depotenziamento degli abituali schemi di riferimento e
sistemi di credenze

9) Ricerca inconscia

6) Processo inconscio

/)

8)

Risposta ipnotica
Uscita dalla Trance e Riorientamento

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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EMDR
metodo di elaborazione adattiva del trauma

Due componenti principali:

Modello TICES per Decostruire I'esperienza traumatica:
Target: esperienza traumatica

Immagine: momento peggiore

Cognizione: Negativa associata e Positiva desiderata (VOC)
Emozione: associata all'esperienza (SUD)

Sensazione Fisica: associata

Tecniche di stimolazione bilaterale degli emisferi cerebrali (movimenti
oculari, tapping,ecc.) SET 30 sec per Elaborare I'esperienza con la
rievocazione dei ricordi associati e l'installazione delle Cognizioni
Positive.

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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EMDR
metodo di elaborazione adattiva del trauma (AIP)

Le 8 Fasi del trattamento

1) Raccolta di informazioni del cliente (problema, storia del paziente,
attaccamento, traumi precedenti, struttura famliare, ecc..)

2) Preparazione e stabilizzazione del cliente (informazioni sul
metodo, “POSTO SICURQO”)

3) Assessment dei traumi (“T" e “t” nella vita del cliente e connessi al
problema)

4) Desensibilizzazione (TICES e Stimolazione alternata —
SUD 0) se Elaboraz. Bloccata: Installaz. Risorse. Stategie ricostr.

9) Installazione Cognizione Positiva (VOC 7)

6) Scansione Corporea

7) Chiusura

8) Rivalutazione SUD nella seduta successiva

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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Proviamo a scandire questi
processi terapeutici sugli schemi
precedentemente descritti

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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SIEGEL e CPSP

Senso di iducia favorisce
I'apprendimento ricettivo

1) Fase di CONTATTO
Obbiettivo A):

Connessione con |l
paziente

CALMARE AMIGDALA
SCELTA DELLA
PORTA D’ACCESSO

IPNOSI

1) Guadagnare la fiducia
(istruzioni, spiegazioni,
RAPPORT, ricalco/guida,
rispetto dei tempi del
cliente, approccio
naturalistico)

2) Diagnosi ipnotica
(posizione del sé,
cognizioni limitanti,
risorse, parole
chiave,ecc..)

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

EMDR

2) Preparazione e
stabilizzazione del
cliente (informazioni sul
metodo, spiegaz,
“POSTO SICURQO”)

4) Il terapeuta non
interviene tranne se
I'elaborazione si
blocca.

Solo: “Cosa nota ora”

www.cptf.org / info@cptf.org
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SIEGEL e CPSP

Focus attentivo attiva
circuiti specifici

IPNOSI

3) Fissazione
dell'attenzione
(ricalco/guida,

RAPPORT, focalizzazione

' 2) Fase di Allargamento del verso l'interno, ingiunzioni

campo percettivo e di
inferenza

Obbiettivi: B

SCELTA DELLA
PORTA D’ACCESSO

collegate dirette ed
indirette, linguaggio
evocativo, ecc.)

~ s e~ o mmrvae— s —_——— g ————

EMDR

4) Modello TICES per
Decostruire I'esperienza
traumatica:

Target: esperienza
traumatica

Immagine: momento
peggiore

Cognizione Negativa
associata

Cognizione Positiva
desiderata (VOC)

Emozione: associata
all'esperienza (SUD)

Sensazione Fisica:
associata

Stimolazione Bilaterale
(movimenti oculari,
tapping,ecc.)

Doppia focalizzazione

www.cptf.org / info@cptiorg
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SIEGEL e CCT

Recupero della memoria
per modificare i ricordi

| 2) Fase di Allargamento del
. campo percettivo e di
inferenza, decostr. Mem. e
costruz. Aree di consenso
Obbiettivi: C-D

ATTIVITA RIFLESSIVA
per DECONSOLIDAMENTO
DELLE
MEMORIE TRAUMATICHE

IPNOSI

2) Raccolta Anamnestica
(identificazione del
problema, obbiettivo del
lavoro. diagnosi ipnotica,
posizione del sé, cognizioni
limitanti, risorse, parole
chiave,ecc..)

4) Depotenziamento degli
abituali schemi di
riferimento e sistemi di
credenze

(regressione temp., ricordi
associati)

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

EMDR

1) Raccolta di informazioni

del cliente (problema,
storia del paziente,
attaccamento, traumi
precedenti, struttura
famliare, ecc..)

3) Assessment dei traumi

(“T" e “t” nella vita del
cliente e connessi al
problema)

4) Stimolazione Bilaterale

degli emisferi cerebrali
(movimenti oculari,
tapping,ecc.) per
Elaborare l'esperienza
con la rievocazione dei
ricordi associati

www.cptf.org / info@cptiorg
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SIEGEL e CCT

Il disimparare
ed imparare

3) Fase di Ridefinizione

del Problema o di
Ristrutturazione
Obbiettivo E):
Inclusione di elementi non visti
dal Cliente

Ridefinizione di premesse

IPNOSI

4) Depotenziamento degli
abituali schemi di riferimento e
sistemi di credenze

5) Ricerca inconscia

6) Processo inconscio
(linguaggio evocativo,
ingiunzioni indirette,
ridefinizioni, metafore,
dissemina, dialogo tra parti del
S€, ricerca di risorse, ecc.)

/) Risposta ipnotica

8) Uscita dalla Trance e

EMDR

4) Desensibilizzazione

(TICES, CN, CP,
Emoz,Sens e Stimolazione
Bilaterale fino a

SUD 0)

Il terapeuta non interviene,
dice solo: “Cosa nota ora”
tranne se l'elaborazione si
blocca, allora:
stabilizzazione, installaz.
risorse, interventi
integrativi.

5) Installazione (Cognizione
Positiva — VOC 7)

6) Scansione Corporea
/) Chiusura

8) Rivalutazione SUD nella
seduta successiva

Riorientamento

|| terapeuta sceglie se
intervenire su singole
situazioni o su insiemi
(posizione del sé, premesse,
sensazioni, corpo, ecc...)

ATTIVITA RIFLESSIVA
per RICONSOLIDAMENTO
DELLE
MEMORIE TRAUMATICHE

Il terapeuta procede per singoli
traumi

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

ANALOGIE:
PORTA D'ACCESSO ALLA MENTE:
analoga con fissazione dell'attenzione

ANALOGHE ALCUNE MANOVRE DI STABILIZZAZIONE,
DECONSOLIDAMENTO E RICONSOLIDAMENTO o
RISTRUTTURAZIONE:

posto sicuro, raggio di luce, grounding, respiro, regressione temporale,
ricordi associati, affetto ponte o float back, riassociazione in positivo,
installazione di risorse, dialogo socratico, domanda del miracolo, ecc

PROCESSO TERAPEUTICO:
Analogo il Processo in 3 Tempi: PRESENTE, PASSATO, FUTURO

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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DI TERAPIA DELLA FAMIGLIA

IPNOSI ed EMDR

considerazioni
DIFFERENZE:
PORTA D’ACCESSO
lpnosi: focalizzazione verso l'interno, poi l'ipnotista scegliera dove
dirigerla

Emdr: focalizzazione sui Traumi, Scaletta TICES

TEORIA DELLA MENTE:

lpnosi: Mente Cosciente e Mente Inconscia, Inconscio Amico,
Risorse

Processo terapeutico: sintesi, riassociazione

Emdr: Adaptive Information Processing, il cambiamento viene
dall'elaborazione dei traumi, si riattiva la spontanea capacita
della mente di risolvere i problemi in modo adattivo

Processo terapeutico: progressivo, sistematico trauma per trauma

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

DIFFERENZE:

ANAMNESI:

lpnosi: problema e sue caratteristiche, relazione tra problema e Se
del paziente, risorse, diagnosi ipnotica

Emdr: relazioni d’Attaccamento, storia Traumi, storia situazioni
positive

DIAGNQOSI:
lpnosi: diagnosi ipnotica
Emdr: concettualizzazione del problema, assessment dei traumi

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

DIFFERENZE:

Elaborazione — relazione terapeuta - paziente:

lpnosi: tayloring, terapeuta attivo, molte manovre,
paziente segue gli stimoli dati dall’ipnotista, Stimoli cognitivi,
piu raramente stimoli fisici

Emdr: protocollo standard,
stimolo neurofisiologico SBL & base del metodo

paziente lavora da sé (SET 30 sec)

il terapeuta non interviene, dice solo: “Cosa nota ora”
se |'elaborazione si blocca, allora: stabilizzazione,
installaz. risorse, interventi integrativi.

DEUTERO — APPRENDIMENTO?

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

DIFFERENZE:
Elaborazione cognitiva:

lpnosi: Decostruzione, Ridefinizione dei problemi, Riassociazione
In positivo, Desensibilizzazione, manovre cognitive di sintesi,

Intuito del terapeuta

Emdr: Protocollo standard, Desensibilizzazione per singoli traumi,
Riassociazione con Cognizione Positiva anticipata in fase di
decostruzione del trauma (scaletta TICES), solo se il paziente si
blocca o dissocia Installazione di Risorse o lavoro Ricostruttivo

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg
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IPNOSI ed EMDR

considerazioni
NEUROSCIENZE

Ignosi: G.De Benedittis, (2021) Neurofisiologia dell’'lpnosi in De Benedittis G., Loriedo

C., Mammini C., Rago N. (2021) Trattato di Ipnosi, Milano, Franco Angeli
- Riduzione del Default Mode Network, attivazione del Salience Network.

- attivazione di aree come la ACC e corteccia frontale laterale e superiore. coinvolte
solitamente in compiti esecutivi di attenzione

- importanza del corpo calloso responsabile dello scambio di informazioni inter-emisferico
- Attivazione di aree coerenti con le suggestioni

- Onde Theta e Gamma

Emdr: Pagani, Marco; Carletto, Sara. (2019), Il cervello che cambia (Italian Edition) .
Mimesis Edizioni.

- Riduzione del Default Mode Network, attivazione del Salience Network.

- attivazione di aree come la ACC e corteccia frontale laterale e superiore.

- attivazione Collicolo Superiore, Talamo, Cervelletto mediata da SBL

- riduzione attivazione dell’Amigdala

- Onde Delta
A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

Tayloring e Terapeuta attivo
VS
Protocollo standard e Paziente attivo

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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IPNOSI ed EMDR
considerazioni

- INDICAZIONI?
lpnosi: persone che associano facilmente, ansiose, che
necessitano del contenimento del rapport e di
operazioni cognitive veloci e hanno difficolta a stare su
singole situazioni e non identificano cause attivantsi

Emdr: persone con pensiero analitico, che abbiano
diffidenza verso l'ipnosi, storie di traumi identificabili e
ricostruibili

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023
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GRAZIE

A.Mosconi — IPNOSI ed EMDR - Bologna 2023

www.cptf.org / info@cptiorg






	Diapositiva 1
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6
	Diapositiva 7
	Diapositiva 8
	Diapositiva 9
	Diapositiva 10
	Diapositiva 11
	Diapositiva 12
	Diapositiva 13
	Diapositiva 14
	Diapositiva 15
	Diapositiva 16
	Diapositiva 17
	Diapositiva 18
	Diapositiva 19
	Diapositiva 20
	Diapositiva 21
	Diapositiva 22
	Diapositiva 23
	Diapositiva 24
	Diapositiva 25
	Diapositiva 26
	Diapositiva 27
	Diapositiva 28
	Diapositiva 29
	Diapositiva 30
	Diapositiva 31
	Diapositiva 32
	Diapositiva 33
	Diapositiva 34
	Diapositiva 35
	Diapositiva 36
	Diapositiva 37
	Diapositiva 38
	Diapositiva 39
	Diapositiva 40
	Diapositiva 41
	Diapositiva 42
	Diapositiva 43
	Diapositiva 44
	Diapositiva 45
	Diapositiva 46
	Diapositiva 47
	Diapositiva 48
	Diapositiva 49
	Diapositiva 50
	Diapositiva 51
	Diapositiva 52
	Diapositiva 53
	Diapositiva 54
	Diapositiva 55

