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Alfred Adler il mercoledi serain casa Freud (parte prima)

[5]

Riunione del 7 novembre 1906

Presenti: Freud, Adler, Bass, [A.] Deutsch, Federn, Heller, Hitschmann, Holle-
rung, Hautler, Rank, Reitler, Stekel, Kahane.

Relazione
“ Qulle basi [organiche] delle nevros”

Relatore: ALFRED ADLER

In vista dell’imminente pubblicazione del lavoro di Adler, non si riporta per
esteso la suarelazione.!

Adler dice innanzitutto cheil suo nuovo lavoro si ricollegaarisultati, dalui co-
municati I’anno scorso, delle sue ricerche sulla fisiologia e patologia delle zone
erogene.

Egli sottolinea I’importanza del fatto che in un organo inferione si osservano
certi fenomeni morfologici di deficienza, che caratterizzano I’ inferiorita origi-
naria. L’ inferiorita di un organo pud perd anche essere mascherata in modo tale
che quest’ organo compie operazioni sufficienti o addirittura piu che sufficienti
(sopravalenti). L' aumentata efficenza di un organo [inferiore] non proviene perd
da stesso, bensi dal segmento nervoso responsabile della pit ata funzione
dell’ organo inferiore. L’ inferiorita di un singolo organo s presenta molto rara-
mente; perlopiu & presente inferiorita di due o piu organi allo stesso tempo.
L’ organo che generalmente accompagna I’ inferiorita di altri organi € I’ organo
sessuale. Cio dipende perd in parte dall’ eredita. Non si intendono tuttavia feno-
meni morbosi, poiché I'individuo puo essere perfettamente sano nonostante
I"inferiorita di un organo. Per la veritd, s puo stabilire con certezza l’inferiorita

L A. Adler, Sudie (iber die Minderwertigkeit von Organen (Urban & Scharzenberg, Vienna 1907).
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di un organo solo quando questo mostra un’ accumulazione di sintomi morbosi.
Una seconda caratteristica dell’ inferiorita di un organo € costituita dai cosiddet-
ti “difetti dei bambini” che appaiono nell’ organo all’ epoca dello sviluppo. Ad-
ler ha potuto per esempio dimostrare, in caso di cecita per i colori, la presenza
di strabismo e simili gravi modificazioni della struttura dell’ occhio. In singoli
membri dellafamiglia tali fenomeni s manifestano pit debolmente, in altri piu
intensamente.

Unaterza caratteristica dell’ inferiorita € un’anomalia dei riflessi (con zone ero-
gene chiaramente accentuate). Adler accennatral’altro alle sue osservazioni
del riflesso faringopalatale; egli ha potuto distinguere tre diverse forme di ri-
flesso palatale: una deficienza di riflesso, un riflesso iperattivo (ad esempio pri-
ma del contatto) e un riflesso normale. Anche queste anomalie di riflesso si
possono dimostrare, analogamente ai “difetti dei bambini”, nell’ abero geneal o-
gico (cioé s dimostrano ereditarie).

Adler viene ora a suo tema principale: come cioé partendo dall’ organo vi sia
uno sviluppo delle parti cerebrali corrispondenti, e sia cosi stabilita la fonda-
zione della psiche. Il piu ato sviluppo funzionale e morfologico di un organo
€ una conseguenza dell’ assimilazione dello stimolo che viene dall’ esterno;
d atra parte, pero, risulta dal tentativo di rendere I’ organo inferiore capace di
compiere la sua funzione. Questo accade per mezzo della compensazione:
I"inferiorita dell’ organo viene bilanciata da un’ aumentata attivita del cervello.
Dapprima |’ attenzione dell’ individuo viene costantemente rivolta sull’ organo
inferiore che € molto piu vulnerabile di un organo normale; una piccola lesio-
ne al’organo inferiore desta di regola questa attenzione. Ma anche la rimozio-
ne organica (Freud) che riguarda tale organo dirige I interesse della psiche
sull’ organo inferiore. Da questa aumentata attivita del sistema nervoso centra-
le in etainfantile, una linea retta sembra condurre ai difetti infantili. Nei ne-
vrotici si possono di regola dimostrare difetti infantili: il superamento di tali
difetti segnal’intera vita degli individui in questione. Il difetto infantile € pro-
priamente solo la manifestazione, da noi percepita, della lotta condotta per a-
dattare I’ organo inferiore alle esigenze della civilta. Il persistere dei difetti in-
fantili & una conseguenza dell’ interesse diretto sull’ organo. Tutte le azioni del
bambino tendono al piacere; con questi sentimenti sensuali di piacere I’indivi-
duo é incatenato al mondo esterno. Nel pieno e normale sviluppo si rinuncia al
conseguimento di piacere in favore dell’ adattamento alla civilta; ma I’ organo
inferiore lavora anche in seguito in vista del conseguimento di piacere e vi si
abitua. Ma anche aumentate richieste esterne possono smascherare un organo
come inferiore. L’ organo normale ha una sovrastruttura psichica che corri-
sponde all’aumentata attivita del cervello quando un organo € inferiore. L ar-
monia dell’ attivita fisica con quella psichica, questo parallelismo psicofisico
nel vero senso della parola, caratterizza lo sviluppo dei bambini normali. La
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“compensazione” conduce spesso alla sopravalenza dell’ organo e quindi della
sovrastruttura psicomotoria. Se questa sovracompensazione non puo essere ef-
fettuata perché I’ organo inferiore trova un cervello inferiore, questo arresto a
mezza strada sarebbe propriamente una “rimozione non riuscita’. Incidental -
mente Adler dice anche che alcuni difetti infantili (ammiccamento, vomito,
ecc.) non sono altro che riflessi divenuti visibili. Secondo le affermazioni di
Adler, il fatto che ogni inferiorita organica sia accompagnata da inferiorita
dell’ organo sessuale, in presenza di difetti infantili, sarebbe la causa principa-
le della precocita sessuale.

Del “contenuto” della sovrastruttura psicomotoria Adler da soltanto poche indi-
cazioni; in primo luogo ne sono parte sensazione, ricordo e memoria, poi anche
critica, comprensione delle connessioni e una certa componente della scelta
professionale. Come prestazioni sopravalenti egli cita: alucinazioni, intuizione
e introspezione (la penetrazione nel contesto psichico). Un secondo gruppo di
prestazioni psichiche & una certa sublimazione delle azioni riflesse: gli affetti,
ad esempio, provengono dalla sovrastruttura psichica del riflesso organico (di-
sgusto, angoscia, ma anche lalibido e la coazione psichica).

Ogni organo ha la sua memoria, che & una funzione della sovrastruttura psico-
motoria. Sara dominante quella memoria che proviene dall’ organo inferiore.
Nella precocita sessuale saranno presenti due centri dominanti: nel corso dello
sviluppo culturale assume il peso maggiore il centro non sessuale. La sovra-
struttura non sessuale usurpa quindi il ruolo dominante; da questo punto in poi,
unavia conduce al’inconscio (alla sessualitd).

Infine Adler cita ancora acuni esempio di prestazioni sopravalenti di organi in-
feriori in persone generalmente conosciute: il caso di Beethoven; Mozart aveva
una malformazione auricolare; Schumann soffriva di una psicosi che aveva avu-
to inizio con allucinazioni uditive. Egli parlaanche di unafamiglia che ha avuto
occasione di osservare, nella quale era ereditaria una malattia d' orecchi; taluni
membri della famiglia erano perd musicisti eminenti; nella stessa famiglia era-
no anche riscontrabili precocita e nevrosi.

(FrReUD osserva a questo punto che Lenbach? era cieco da un occhio).
Inoltre, Adler dice di aver avuto in analisi un musicista che aveva i due padi-
glioni auricolari di forma diversa. Da bambino aveva subito una perforazione

del timpano. Il suo primo ricordo musicale risale al quarto anno di et& nella
stanza accanto un maestro suonava il violino, mentre lui, bambino, era a letto

2 Franz von Lenbach (1863-1904), celebre pittore tedesco.
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con la figlia adulta del maestro. Ogni tappa ulteriore del suo sviluppo artistico
coincideva con esperienze sessuali.

Adler ha potuto piu volte dimostrare difetti di pronunciain cantanti, attori e o-
ratori (Demostene, Mose). La scelta della professione avviene su esigenza
dell’organo inferiore; ad esempio, tra le cuoche si riscontrano sovente anomalie
dei riflessi palatali (cio vale tuttavia anche per persone obese che non hanno al-
traoccupazione cheil mangiare).

DiscussioNE

HiTscHMANN osserva di aver sempre sostenuto, personalmente, che dietro le ne-
vrosi vanno ricercati i “fattori organici”. Alla psiche quello che & della psiche e
al corpo quel che é del corpo. Nél lavoro di Adler mancano le indicazioni stati-
stiche indispensabili quando si trattano temi del genere. Come argomento con-
tro le affermazioni di Adler egli adduce che I'inferiorita organica non deve sem-
pre avere come conseguenza una nevrosi. Egli crede perd che dietro le cosiddet-
te malattie nervose si nasconda una vera malattia di un organo; cio vale soprat-
tutto per il cuore (dove del resto la nevrosi pud anche condurre a cambiamenti
organici secondari). Le ricerche sul riflesso palatale, considerando recenti pub-
blicazioni, sono, a suo avviso, di scarso valore.* Infine, criticain particolare al-
cuni esempi di Adler che non ritiene appropriati (ad esempio i casi di Schu-
mann, Mozart, Lenbach; non & sorprendente che un musicista come Schumann
soffrisse di allucinazioni uditive). Vi sono anche molti musicisti che sono cie-
chi. Ammette pero che la lotta di un organo inferiore per I’ efficienza richiesta
dalla civilta conduce a una certa crescita mentale.

FRrREUD criticainnanzitutto Hitschmann eil suo punto di vista“razionalistico”.

Al lavoro di Adler egli attribuisce grande importanza; ha fatto avanzare di un
passo i suoi propri lavori. A giudicare dall’impressione immediata, vi dev’ esse-
re molto di giusto.®

Due idee principali egli pone in rilievo come significative e proficue: 1) il con-
cetto di compensazione secondo il quale un’inferiorita organica € bilanciata da

3 Questo il punto di partenza della psicologia adleriana. Come la sua strada si diparta da quella di
Freud sara chiaro in seguito.

4 Hitschmann qui si riferisce probabilmente a W. Baumann, Uber den Rachenteflex, Miinch. med.
Wschr., vol. 53 (1906).

® Con queste osservazioni Freud riconosce che egli stesso riceveva stimolazione in queste discus-
sioni. Continuamente si puo constatare come egli esprimesse volentieri il suo apprezzamento quan-
do era opportuno, e come si comportasse in modo giusto e incoraggiante.
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un’ attivita cerebrale sopravalente® e 2) che la rimozione & compiuta dalla for-
mazione di una sovrastruttura psichica. Una formula simile era venutain mente
anchealui.’

Egli puo dire che in persone che si fanno notare per I’ egoismo, la particolare
ambizione ecc. |’analisi scopre come base ultima gravi difetti organici. Ad e-
sempio in un giovane di straordinaria ambizione ha riscontrato ipospadia. Una
donna di notevoli capacitaintellettuali aveva una distorsione della colonna ver-
tebrale. Conosce anche casi di donne che la prominenza delle piccole labbra
“imbarazzava’ molto; I’intero sviluppo di queste persone era diretto a compen-
saretale difetto.

Giudica interessante e significativo anche il fatto, posto in rilievo da Adler, che
I attivita del bambino sia volta al conseguimento del piacere e che questi senti-
menti di piacere siano piu tardi abbandonati. Vorrebbe proporre ad Adler una
formulazione che gli si & presentata in connessione con le ricerche di
Ehrenfels:® lanevrosi é dafar risalire ala disparita fra la disposizione costitu-
zionale e le richieste poste all’individuo dalla civilta.® A questa categoria ap-
partiene anche il deterioramento che si osserva frequentemente in famiglie che
si sono trasferite dalla campagnain citta.

Anche la derivazione degli affetti dai riflessi & darilevare come interessante.

Agli esempi che Adler adduce dalla mitologia tedesca in cui lo splendore suc-
cessivo dell’ eroe e preceduto da un’ oscura giovinezza (infanzia), pud ancora
agoiungere lafavola del brutto anatroccol o che diventa un cigno.

Infine, Freud deve fare una piu importante obiezione, che pero riguarda solo
I’ aspetto formale del lavoro: la scelta del termine inferioritd, per il quale ha una
certa avversione, e poco originale; meglio sarebbe forse dire: una particolare
variabilita degli organi.

Fepern dice cheil lavoro gli & congeniale. E favorevole ad analizzare la sopra-
valenza e I'inferiorita delle persone secondo la particolarita delle loro attitudi-

® Freud aveva chiaramente in mente cio che pil tardi fu chiamato livellamento o sovracompensazio-
nedi un’“umiliazione” narcisistica, benché egli usi qui unaterminologia“organica’.

7 Questo puo riferirs allaformulazione che larimozione & compiutadall’lo.

8 Christian von Ehrenfels (1895-1936), filosofo austriaco, docente all’ Universita di Praga. Pubblico
la sua Sexualethik nel 1907. Come ospite della Societa di Vienna tenne due conferenze. | verbali di
queste due riunioni si troveranno nel secondo volume di questi Dibattiti.

9 Si fa probabilmente alusione a cid che Freud piul tardi ha chiamato “ serie etiologica complemen-
tare”, che significa che costituzione ed esperienze esterne si integrano a vicenda.
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ni. Qualche cosa nella nevrosi € certamente da attribuire a predisposizione or-
ganica; questa parte deve tuttavia essere specificata.

Contro I' affermazione di Adler che la memoria dell’ organo inferiore sara domi-
nante, egli obietta che, a sua opinione, la memoria lavorera, per cosi dire, con
I’ organo sano.

Il primo grado d’inferiorita forse sta nel fatto che la capacita di distinzione
dell’organo s sviluppa lentamente. Ha conosciuto un bambino daltonico che in
seguito e divenuto del tutto normale.

La spiegazione di Adler del talento di Beethoven gli ricorda nel complesso la
teoria di Lombroso;*® nel genio la possibilita di ammalarsi & appunto molto
maggiore, e noi notiamo di piu la malattia stessa.

Egli ritiene che in malattie nevrotiche pud essere implicata anche I’ inferiorita di
certe parti dell’ apparato vestibolare, e cita individui che non sanno ballare, sal-
tare, fare tuffi, ecc. Una costituzione inferiore della muscolatura, combinata con
una disposizione nevrotica, pud condurre al’ abulia. Una forte muscolatura pro-
curaa bambino esperienze di vittoria Si sofferma in particolare sulla muscola-
tura della faringe, dell’intestino, degli organi genitali (enuresi?) ecc. e si riferi-
sce particolarmente alla “nevrosi cardiaca della puberta’. Una delle cause prin-
cipali di tutti i tipi d'inferiorita é forse collegata con anomalie vascolari.

Richiamandosi all’ osservazione di Freud, Federn rilevainfine che e fattore sfa-
vorevole quando una famiglia cambiaimprovvisamenteil proprio livello di vita.

ReITLER dice di dover esprimere un’ opinione negativanei confronti del discorso
di Adler. Deve sottolineare due motivi principali: I’uno contiene qualche cosa
di nuovo, il secondo qualche cosa che gia sapevamo, e cioé che i sentimenti di
piacere organico del bambino cedono gradualmente il passo all’ attivita confor-
me ala civilta. L'idea nuova € che un organo inferiore viene portato alla sopra-
valenza da una prestazione cerebrale compensatoria; di questa affermazione
Adler non hafornito prova. Per |’ artista una sopravalenza di questo genere &
possibile ma non sicura. Nessun sintomo isterico pud aver presa su un organo
ove non vi sia un locus minoris resistentiae. |1 fattore determinante perd — con-
trariamente all’ affermazione di Adler — & lapsiche, che si appiglia a questo luo-
go di minore resistenza.

10 Cesare Lombroso (1863-1909), psichiatra italiano, antropologo e criminologo, sviluppd la teoria
secondo cui genio, follia e delinquenza hanno le stesse radici.
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Infine egli osserva che Adler sembra attribuire un’importanza eccessiva ai fat-
tori ereditari.

HAuTLER fa notare che anche in questo lavoro s ritroval’idea preferitadi Adler,
la polarizzazione. Considerando lo sviluppo di una piul elevata efficienza in un
organo inferiore mediante compensazione, occorre innanzitutto tenere conto del
limite della capacita di funzionamento dell’ individuo, di cui Freud ha sottolinea-
to I'importanza per I’insorgere di nevrosi. Anziché “inferioritd’ preferirebbe dire
“incline avariazione”. Ci si potrebbe rappresentare la potenzidita di variabilita
in termini di sommadi energia. Se un organo con tale energia potenziale non &
incline alla variazione, e normale; se propende alla variazione, invece, una
parte di questa energia viene appunto impiegata per il processo di variazione.

STEKEL non riesce a scorgere nel lavoro acun progresso; non fa che parafrasare
le idee freudiane in termini organici. Inoltre la relazione ¢ stata troppo pesante;
Adler avrebbe dovuto introdurre la teoria partendo da casi pratici. Egli puo cita-
rel’esempio di un importante pianistail quale dabambino, al’etadi tre anni, si
coricava sul pavimento per ascoltare il suono del pianoforte nella stanza del
piano di sotto; a cinque anni il bambino suonavail pianoforte, a sette anni com-
poneva. In questo caso la “sovracompensazione” avrebbe dovuto aver luogo in
un tempo impossibilmente precoce.

Deve completamente contraddire | affermazione che nell’ isteriaal sintomo deb-
ba sempre far riscontro una componente organica.** Citail caso di un cameriere
che era stato colpito da una “paralisi” della mano come “punizione di Dio” per
unastretta di mano “proibita’.

HoLLERUNG S esprime favorevolmente nei confronti del lavoro di Adler. C'é un
punto nel lavoro che egli vorrebbe definire un’incongruenza; cio che é ereditato
viene in conflitto, per cosi dire, con le condizioni sociali; nell’individuo normale
€ possibile un appianamento di questa incongruenza; se tale appianamento non
possibile, lo sviluppo sara anormale. Cio che € ereditario € perd spesso atavico.

RaNk dice di non poter discutere gli aspetti medici del lavoro. Prevalentemente
gli interessa cio che Adler hadichiarato circagli artisti: la spiegazione dell’ atti-
vita artistica “ sensualistica’ (pittori, musicisti, ecc.) gli pare molto plausibile e
giusta. Nel caso del poeta la questione € piu complicata: qui € da considerare
soprattutto la sovrastruttura psichica. Nel suo libro sull’incesto — aggiunge infi-
ne Rank — egli & giunto a conclusioni simili a quelle di Adler, ma da un diverso

1 stekel si riferisce all’ipotesi di Freud che nell’isteria da conversione dev’ essere presente una
“compiacenza organica’ perché si formi il sintomo.
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punto di partenza. Egli hainfatto riscontrato nei poeti, come fenomeno di difesa
dall’ esibizionismo, malattie della pelle e malattie degli occhi (perdita della vi-
sta); in tali casi € ben chiaro come la sovrastruttura psichica poggi sull’ organo,
poiché in tali poeti proprio in conseguenza della loro predisposizione possono
determinarsi facilmente vere affezioni degli occhi o dellapelle.

HELLER esprime I'impressione cheiil lavoro di Adler sia unaimportante conqui-
sta intellettuale. Gli aspetti intuitivi gli paiono molto plausibili. Vede in tale la-
VOro una continuazione e un complemento dei risultati di Freud. Trai pittori di
sua conoscenza egli ha riscontrato piu volte disturbi o difetti dellavista. Un me-
dico di Monaco ha constatato disturbi organici della vistanel 70 per cento degli
studenti di Stuck.*?

Bassiniziaringraziando il relatore per i molteplici stimoli che haricevuto dalla
suarelazione, e pone del materiale a disposizione di Adler. Conosce un musici-
sta che ha subito da bambino una perforazione bilaterale della membrana del
timpano; questa persona non poteva sopportare la musica degli ottoni e aveva
eiaculazione ogni volta che I’ udiva.

Anche riguardo al’ eredita dei difetti infantili egli puo citare un esempio: egli
stesso in etatrai nove ei dieci anni aveval’ abitudine di ammiccare; suo figlio e
stato fino ai due anni molto sensibile alla luce; |I"accendersi improvviso di un
fiammifero in una stanza buia gli provocava uno starnuto. Piul tardi questa sen-
sibilita e scomparsa.

Recentemente ha visitato un paziente di ventotto anni, alto un metro e ottantaset-
te, macon il genitale di un ragazzo all’incirca quattordicenne, senza peluria. Non
ha ancora avuto rapporti sessuali e a causa del suo genitale & psichicamente molto
depresso. Da qualche tempo si € notata una diminuzione della memoria. (ADLER
aggiunge che una statura molto alta & spesso accompagnata da genitai piccoli).

FREUD osserva ancora che le cuoche sono spesso inclini a disturbi mentali psi-
conevrotici (in particolare alla paranoia) e che le buone cuoche sono sempre
gravemente anormali. (Egli citala propria cuoca che nell’imminenzadi un peri-
colo di malattia cucina sempre particolarmente bene).

ADLER rileva infine che le sue conclusioni sono rafforzate dal fatto che si ritro-
vano le stesse leggi nell’intero complesso della patologia. A riguardo della scel-
ta professionale aggiunge ancora che i medici spesso hanno sofferto di malattie
nellaloro infanzia.

2 Franz von Stuck (1863-1928) pittore e scultore, professore all’ Accademia di Monaco, membro
dirigente del gruppo di artisti che si chiamavano “secessionisti”.
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RIFLESS ONI CONCLUSVE
acuradi
GluserrE FERRIGNO, CARMELA CANZANO, GIULIA MANZOTTI, EGIDIO MARASCO

I Verbale del 7 novembre 1906 rappresenta un documento particolarmente si-
gnificativo, da cui & possibile trarre molteplici spunti di riflessione. In primo
luogo, ci fornisce indiscutibili elementi che smentiscono la tanto diffusa,
guanto errata, convinzione secondo la quale larelazione di Adler con Freud ri-
chiama il rapporto che uno studente o un discepolo hanno col proprio maestro,
dal quale successivamente si staccano per percorrere la propria strada [2, 3].
Questo errore di valutazione € avvalorato anche dalla circostanza che Adler
aveva quattordici anni meno di Freud quando si unisce al suo circolo. Sin
dall’inizio, invece, Alfred Adler si presenta a Freud con le sue idee, pur accet-
tando il suo suggerimento di fare uno sforzo nel tentativo di vedere di trovare
un accordo [12]. In ogni modo, Adler, come emerge dal Verbale, «soprattutto
nei primi scritti, non riusci arendere con sufficiente evidenza le sue divergenze
teoriche dal pensiero di Freud» (2, p. 6).

Egli, nel presentare a “gruppo del mercoledi” unarelazione “ Sulle basi orga-
niche delle nevrosi”, assume una posizione apparentemente complementare ri-
spetto alla dottrina freudiana, come sottolinea con toni elogiativi Heller nel
corso della discussione: il principio secondo cui le nevrosi si sviluppino par-
tendo da un’inferiorita organica presenta, in realta, motivi ambigui e parados-
sali che, se avvalorano, da un lato, I’impostazione pulsionale a orientamento
bi ol ogico-deterministico, sottendono, dall’ altro, una tematica nuova, originale
ed inconsueta, quella appunto dell’inferiorita, che emergera sempre piu fre-
guentemente nelle riunioni successive fino a costituire il filo conduttore stabi-
le, il punto nodale dell’ intera dottrina adleriana.

La relazione presentata da Adler costituisce un contributo al concetto unitario
di malattia, che non puod essere compresa come entita separata. Lo stesso con-
cetto di organo “inferiore” &, infatti, “relativo”: il termine inferiore trae origine
dal latino inferior, derivato di inférus, gia provvisto di un sostanziale valore
“comparativo”, che viene cosi rinforzato. L'inferiorita € “relativa” alla com-
presenza dell’altro, alle richieste dell’ambiente, all’interazione di piu forze:
«tra organismo e ambiente fisico, tra organismo ed ambiente sociale, trai di-
versi organismi separati e tutti gli altri organi e infine tra corpo e mente»
(Ibid., p. 7). Ci troviamo di fronte ai germi di una teoria a impostazione unita-
ria, orientata in direzione inter personale, ma espressa col linguaggio oggettivo
di un uomo che fino a pochi anni prima era stato medico generico. Alfred Ad-
ler, inoltre, formula in questa occasione, per la prima volta, la teoria della
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compensazione, molto simile a quella di omeostasi, presentata venticinque an-
ni dopo da Walter B. Cannon, e offre, infine, innovativi contributi al dibattito
sui disturbi psicosomatici. In ogni caso, sebbene egli usi termini come sovra-
struttura psichica e compensazione, si occupa soprattutto di organi, di sovra-
strutture nervose e di pulsioni, rimanendo cosi nell’ ambito di una psicologia a
stretto orientamento biologico [2].

La lettura del Verbale, comunque, ci consente di constatare come gia nel no-
vembre del 1906 i contributi teorici dati da Adler al gruppo della Societa psi-
coanalitica siano estremamente personali e non costituiscano né un approfondi-
mento né un ampliamento della Psicoanalisi freudiana, per il semplice fatto che
ruotano con estrema insistenzaintorno a tematiche impregnate di potenziali sfu-
mature “olistiche, relazionali e dinamiche” che contraddicono in maniera netta
einconciliabile le fondamentali linee epistemiche di Freud, che restera per tutta
lavita un dualista biol ogicamente orientato.

Ci chiediamo, a questo punto, come mai concetti particolarmente “eretici” co-
me quello di “inferiorita’, di “sovrastruttura psichica’, di “compensazione’,
chiaramente rivolti verso una prospettiva unitaria, relazionale e dinamica, siano
accolti non solo da Freud, ma anche dalla maggior parte del “gruppo del merco-
ledi” con giudizi lusinghieri, che sembrano in realta sottovalutarne i pericoli.
Soltanto tre dei partecipanti alla suddetta riunione del 7 novembre 1906 critica-
no aspramente i contenuti proposti da Adler: Hitschmann rimprovera la man-
canza di indicazioni statistiche; Reitler sottolinea, ancora una volta, I’ assenza di
prove scientifiche relative alla sopravalenza dell’ organo inferiore attraverso una
prestazione cerebrale compensatoria; Stekel non riesce a scorgere nel lavoro al-
cun progresso, in quanto non fa che parafrasare in termini organici le idee freu-
diane; Freud, al contrario, difende apertamente la relazione di Adler, attribuen-
do al suo lavoro una grande importanza, in quanto ha fatto avanzare di un pas-
S0 i suoi propri lavori.

L’intervento di Freud ci fornisce un’interessante chiave di lettura del tipo di re-
lazione da lui intessuta con Adler, il quale nel 1899 aveva accolto con grande
entusiasmo L'interpretazione dei sogni e, rivolgendosi a Furtmiller, aveva
esclamato: «Quest’ uomo ha qualcosa da dirci!» [4]. Successivamente, Adler di-
venta il medico dellafamiglia Freud [4]. Il silenzio di Adler sull’inizio dei rap-
porti con Freud, essendo nota le sua riservatezza puntigliosa a questo proposito,
potrebbe essere il segno di unatacita, ma non per questo poco significativa con-
ferma che esisteva un intreccio di relazioni professionali trai due. Adler, come
ricorda Stone [13], manda Stekel da Freud, perché lo curi facendogli, cosi, sa-
pere come sia entusiasta dei metodi che ha sperimentato su alcuni malati. Lo
stesso Rank, ci riferisce Hoffman [8], € stato curato da Adler, dal quale, discu-
tendo di psicologia, ha avuto in prestito L’ interpretazione dei sogni. Nel 1905
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Rank va ad ascoltare una conferenza di Adler, che lo invita a partecipare agli in-
contri della Societa psicoanalitica del mercoledi. Inoltre, nel 1906, quando
Freud tiene lezioni al’ Universita di Vienna, ben cinque (Carl Furtmiiller, Franz
e Gustav Griiner, Paul Klemperer e David Oppenheim) dei suoi otto studenti [9]
gravitavano attorno ad Adler, col quale abbandoneranno, dopo la scissione del
1911, la Societa viennese, di cui erano divenuti membri.

Il rapporto Adler-Freud, in ogni modo, non & spiegabile rifacendosi semplicisti-
camente &l tipo di relazione che un alievo instaura col proprio maestro, prova
ne e il dato inequivocabile che Alfred Adler fin dall’inizio diviene unafigura di
primo piano al’interno del gruppo. Sigmund Freud, pur stimandolo moltissimo,
temeva la sua ostinazione e il suo estro troppo creativo: € variamente interpreta-
bileil fatto che lo «raccomandd come presidente» della Societa viennese di psi-
coanalisi e che «insistette affinché Adler e Stekel fossero i condirettori» (6, p.
669) dellarivista Zentralblatt fir Psychoanalyse.

Lo stile comunicativo di Freud nel corso del dibattito che segue la relazione ci
aiuta anche a capireil ruolo dalui assunto durante le riunioni del mercoledi se-
ra. Egli non «invitamai a sfrondare la sua corona e, nondimeno, in molte circo-
stanze, non e difficile cogliere — dietro le parole e i gesti del legislatore — una
sortadi incertezza e perfino di paura: ha bisogno di quel gruppo, di quegli inter-
locutori e, per tenerli uniti, non esita a compiere — pur senza scendere a com-
promessi intellettuali — vere e proprie acrobazie diplomatiche. Raramente i suoi
giudizi risultano inappellabili e cerca spesso di temperare le critiche con gli elo-
gi; s sforzadi non prevaricare; rinuncia a dire I’ ultima parola e atirare le con-
clusioni. Tuttavia € lui, sono le sue parole a costituire il metronomo della di-
scussione» (10, p. XVIII).

L’intervento di Freud, elogiativo nella prima parte, tende a sfumare, nella parte
finale, gli aspetti in contraddizione con la Psicoanalisi riducendo i fondamentali
concetti adleriani di inferiorita e di compensazione a una questione di ordine
terminologico-formale, per cui suggerisce “bonariamente” ad Adler di sostituire
“inferiorita” con “variabilita’, alterando strumentalmente I’ orientamento
dell’intera sua teoria per farne una sorta di cassa di risonanza in grado di rinvi-
gorire il proprio schema di riferimento. D’ altra parte, anche gli stessi concetti
freudiani di “libido”, di “zona erogena’, di “coazione psichica’, di “piacere”, di
“civilta’, di “sessudlita’, di “rimozione organica’, di “inferiorita organica [...]
accompagnata da inferiorita dell’ organo sessuale” sono utilizzati in maniera
strumentale da Adler che li trasforma adattivamente in funzione del proprio bi-
sogno di puntellare il principio dell’inferiorita come base motivazionale
dell’uomo, enunciazione ingannevolmente “semplice”, che costituisce, invece,
il fondamento dell’ intero suo sistema teorico e che contiene importanti implica-
zioni sul piano sia epistemol ogico sia metodol ogico.
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Adler, come si puo constatare, utilizza una massiccia terminologia oggettiva a
impostazione neurofisiologica: “segmenti nervosi”, “azioni riflesse”, “ereditd’,
“cervello inferiore”. In realta, egli € ancora in fase di elaborazione degli ele-
menti di una dottrina, ancora allo stato di incubazione, il cui carattere di auto-
nomia e di originalita s manifestera gradualmente, in parte superando vecchi
concetti, in parte intrecciandoli ad altri nuclei teorici che Adler avrebbe matura-
to solo nel periodo successivo. Non dobbiamo dimenticare, inoltre, che la Psi-
coanalisi, aimeno nelle sue prime formulazioni, & anche figlia del suo tempo.
Freud capisce che ha bisogno del “gruppo del mercoledi” come specchio in gra-
do di rinvigorire il proprio sistema teorico confermandolo nei suoi lineamenti,
ma nello stesso tempo & consapevole che la sopravvivenza del gruppo, che fin
dal 1902 si proclama “movimento”, dipende dalla forza di coesione dei suoi
membri. La veste neurofisiologica € utilizzata, percio, e non soltanto da Adler,
come una sorta di “Cavallo di Troia’ che consente alla nuova “ scienza dell’ ani-
ma’ di uscire dall’isolamento e di penetrare nella roccaforte dell’ establishment
universitariadella Viennafin de siecle.

Dobbiamo ricordare, infatti, che la concezione della vita di tutti gli scienziati del
XIX secolo [6, 14] & modellata dalla fisica di Newton, secondo il quale il mondo
e cogtituito di materia e di energia. L'energia agisce sulla materia, muovendo
strutture preesistenti: il concetto di “pulsione” come principale forza motivaziona-
le della vita psichica ripropone la medesima dicotomia inconciliabile. Il Positivi-
smo imperante, inoltre, identificava, soprattutto in ambito accademico, il progres-
so della scienza con un approccio di tipo materialistico, riduzionista, sperimentale
e quantificabile dei fenomeni. Moalti psichiatri prendono I’ abitudine di formulare i
disturbi psicopatologici con termini presi in prestito dall’ anatomia cerebrale, dan-
do origine a quel fenomeno definito Hirnmythologie, mitologia del cervello [6].
Lapsichiatria diventa |’ ancella della neuropatologia. In ogni caso, il fatto stesso
che la Psicoanais sia proclamata un semplice “movimento”, e non un NUOVO ra
mo della scienza, provoca inevitabili opposizioni da parte degli ambienti psichia-
trici, che manifestano un aperto atteggiamento ostile nei confronti della psicoana
lis e del gruppo in particolare. Ne & prova la relazione scritta da Wagner-Jauregg
sulla candidatura di Alfred Adler per il titolo di libero docente all’ Universita. In
sintesi, Wagner-Jauregg sostiene che i due libri scritti da Adler ei suoi articoli S
differenziano dalle opere scientifiche degli altri candidati, che avevano presentato
ricerche di «istologia, anatomia o fisiologia sperimentale del sistema nervoso» (6,
p. 671). Egli, inoltre, ritiene che le intuizioni e i convincimenti siano le uniche
prove di una teoria senza bas scientifiche e che, sebbene le opere di Adler ap-
paiano ingegnose, per uno scienziato e pericol 0so essere soltanto ingegnoso. Con-
clude, quindi, la relazione chiedendosi se sia auspicabile insegnare ala Scuole di
Medicina cio che Adler ha da insegnare, dovendosi ritenere che egli non inse-
gnerama nient’ atro. In realtale critiche rivolte ad Adler erano dirette implicita-
mente soprattutto a Freud, menzionato parecchie volte [6].
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Alfred Adler, per le motivazioni sopra enunciate, utilizza, percio, nel Verbale
una terminologia oggettiva, non occupandosi ancora, come avverra soltanto
negli scritti appartenenti agli anni 1910-1911, di nozioni soggettive come i
sentimenti e, in particolare, del sentimento soggettivo di inferiorita. Il percor-
so, che avrebbe condotto piu tardi all’elaborazione di un sentimento sociale
come istanza fondamentale dell’ individuo, modellato nel tempo da esperienze
e interazioni, € preceduto, frail 1898 e il 1904, da una molteplicita di segni
estremamente emblematici della particolare attitudine di Alfred Adler a “so-
ciale’: frequenta assiduamente, per mezzo della moglie, che € una fervente at-
tivista socialista, gli intellettuali rivoluzionari russi e i componenti della futu-
ra classe dirigente della repubblica austriaca del dopoguerra; lavora come me-
dico volontario presso il policlinico di Vienna; apre uno studio nei quartieri
popolari dellacittd; si interessadei problemi relativi alle malattie professiona-
li; enfatizza I'impareggiabile funzione sociale della medicina insistendo sulla
figura del medico come educatore; dimostra particolare attenzione per le pro-
blematiche educative e pedagogiche; si converte nel 1904 al Protestantesimo,
in quanto lareligione ebraica identificava un ristretto gruppo etnico, minorita-
rio e discriminato nella Vienna d’'inizio secolo e, inoltre, a partire dal 1848,
come dice il convertito poeta ebreo tedesco Heinrich Heine, «II battesimo € il
necessario biglietto d’ingresso alla cultura occidentale» (8, p. 53) per la mag-
gior parte degli intellettuali austriaci e tedeschi. Si convertono, infatti, i musi-
cisti Gustav Mahler e Arnold Schonberg, 1o scrittore Otto Weinginer, mentre
lo psicoanalista Otto Rank si dichiara senza confessione religiosa [8].

«Oralil tentativo di Adler e proprio quello di dar conto di questa ascesa che
sociale, rintracciandone gli effetti nel cuore dell’individuo. Cio spiegail para
dosso per cui la prima psicologia sociale si chiama“individual€”. Proprio per-
ché avverte il pericolo di trasformarsi in sociologia, perdendo di vista I’ uni-
cita dell’individuo» (14, p. 152). La rottura definitiva con Freud del 1911 &,
ormai, inevitabile.

Nella Prefazione de |l temperamento nervoso egli, finalmente, puo scrivere a
chiare lettere: «La psicologiaindividuale, espostain questo volume per la pri-
ma volta, non e necessariamente legata a un sostrato organico» (1, p. 7).
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