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Riccardo Arone di Bertolino

IL TEMPO DELLA PSICOTERAPIA

Elementi e criteri per la prognosi di durata

Parole chiave: psicoterapia, prognosi di durata, tempi, diagnosi.

RIASSUNTO

La psicoterapia è terapia clinica, pratica e pragmatica, ha degli scopi di guarigione o di miglioramento riguardo alla patologia presentata. In tutta la medicina la prognosi di risultato non è mai assolutamente certa e la prognosi di durata di qualsiasi terapia è sempre più indeterminata. In psicoterapia questi termini sono ancora più imprevedibili. Ma è sempre necessario all’inizio comunicare al paziente una probabile prognosi di durata, non solo per porre dei limiti in una cultura e in un campo in cui vige l’assoluta inderteminatezza, ma anche perché è un fattore terapeutico.

L’Autore indica alcuni elementi da prendere in considerazione: dalla valutazione psicodiagnostica, che considera di limitato valore, alle risorse (reattività emotiva, intelligenza, curiosità) molto più importanti, anche dell’analisi di cause, per ottenere cambiamenti e guarigione.

Riccardo Arone di Bertolino

THE TIME OF PSYCHOTHERAPY

Elements and criteria for a prognosis of duration

Key words: psychotherapy, prognosis of duration, times, diagnosis.

SUMMARY

Psychotherapy is a clinical therapy, practical and pragmatic, with the aim of recovery or improvement of the pathology presented. In medicine prognosis of duration is never totally certain, in psychotherapy these points are more over unpredictable. At the beginning of the therapy a possible prognosis should be presented to the patient, because this is a therapeuthical factor; moreover, it is important to put some boundaries in a culture and in a field where a total vagueness is in force. The Author indicates some elements that should be taken into consideration ,among which a psychodiagnsotic evaluation, which he thinks is of a limited value, and the analysis of resources (emotional reactivity, intelligence, curiosity) which are more important than the study of the causes for obtaining changes and recovery. 

L’Autore: Dr. Riccardo Arone di Bertolino, Presidente della Società Medica Italiana di Psicoterapia ed Ipnosi, Direttore e Docente della Scuola. Via Porrettana 466, 40033 CASALECCHIO di RENO BO

Ugo Corrieri

IL MODELLO COMPLESSO DELLA SALUTE MENTALE NELL’ESPERIENZA TOSCANA

Parole chiave: complessità, modello complesso, salute mentale, relazione terapeutica, Toscana.

RIASSUNTO

I Servizi pubblici di Salute Mentale hanno lo scopo di promuovere la salute mentale di tutta la popolazione della comunità. Questo richiede conoscenze, attività, capacità, formazioni e posizioni teoriche molto diverse e spesso tra loro incompatibili. E’ necessario utilizzarle in modo flessibile e individualizzato ed inoltre nel contesto di un lavoro in équipe. 

Per far ciò, è necessario utilizzare un modello basato sull’ottica della Complessità.

Come sostiene Edgar Morin, le modalità semplificanti di conoscenza mutilano la realtà e producono più cecità che delucidazioni. Ci occorre un Pensiero Complesso, capace di operare con la realtà e negoziare con essa, che aspiri alla conoscenza multidimensionale, consapevole in partenza dell’impossibilità della conoscenza completa.

Negli ultimi 27 anni, nel contesto dei Dipartimenti di Salute Mentale del Servizio Sanitario della Toscana è stato sviluppato un modello complesso di salute mentale, che presenta molteplici aspetti differenti, spesso contraddittori, e condivide la centralità della relazione terapeutica come elemento unificante.

La complessità del modello lo rende difficile da conoscere da parte degli operatori e dei referenti politici. Ciononostante, occorre promuovere la consapevolezza del modello e il suo rafforzamento, per la sua importanza per il benessere della popolazione.

Ugo Corrieri

THE COMPLEX MODEL OF MENTAL HEALTH IN TUSCANY

Key words: complexity, complex model, mental health, therapeutic relationship, Tuscany.

SUMMARY

The Public Services of Mental Health have the mission to pursue mental health of all the people of the community. This needs knowledge, operations, skills, trainings and theories that are very different and often incompatible with each other. We have to use them in a flexible and individualized way; furthermore, we have to work as a team.

To do that, we need a model based on Complexity.

As Edgar Morin says, simplifying ways of knowledge mutilate reality and produce more blindness than explanations. We need a Complex Thought, able to operate and negotiate with reality and directed to a multidimensional knowledge, being aware from the beginning that a complete knowledge is not possible.

During the past 27 years, within the Departments of Mental Health of the Public Health Service of the Tuscany has been developed a complex model of mental health, presenting many different and often contradictory aspects and sharing the central position of the therapeutic relationship as a unifying item. 

The complexity of the model makes it difficult to be known both by workers and politicians. Nevertheless, we need to improve the awareness of the model and its strengthening, because of its importance for the wellbeing of the people.

L’Autore

Dr. Ugo Corrieri

psichiatra, psicoterapeuta, Docente S.M.I.P.I.

responsabile reparto psichiatria ospedale “Misericordia”, Asl 9, Grosseto.

recapito: Via Monte Labro 5/M 58100 Grosseto - tel: 328 2886452

DanielaCarissimi

IPNOSI: LE IMMAGINI DEL CAMBIAMENTO

utilizzo ipnotico e post-ipnotico 

delle immagini mentali nell’elaborazione del vissuto
Parole chiave: ipnosi informale, immagine, metafora.

RIASSUNTO

Questo lavoro sottolinea l’importanza dell’uso delle immagini mentali dei pazienti. Alcuni pazienti con una sviluppata sfera immaginativa sentono quanto la loro urgenza emotiva sia limitata dalle parole, soprattutto se non sono stati abituati a riconoscerle e ad accettarle. C’è la sensazione che la sofferenza sia impossibile da comunicare. L’immagine consente di approfondire la comprensione del mondo interiore del paziente e il contatto più diretto con la sua realtà. In questi casi possiamo usare le immagini mentali dei pazienti, metafore del loro modo di essere e vivere il mondo. 

Viene considerato il caso di una paziente il cui il disturbo era chiaramente dovuto a un blocco che impediva a parti della sua personalità di emergere, essere riconosciute ed integrate nella coscienza di sé. Alla fine di questo lavoro metaforico la paziente ha raggiunto una nuova consapevolezza, radicata profondamente perché non razionale, ma emotiva.

DanielaCarissimi
HYPNOSIS: THE IMAGE OF CHANGE

Key words: naturistic hypnosis, image, metaphor.

SUMMARY

Some patients, with highly developed sphere of imagination, feel their emotional urge is limited by words, above all if they haven’t learned to recognize and understand it. There is the feeling that pain can’t be grasped and can’t therefore be shared. This idea generates a feeling of isolation and inability to communicate. But we can find another way to convey our emotions, because if word is an abstraction, on the other hand image is a metaphor, an universal symbol, and therapists and patients can work with mental images. We considered a case in which the disease was clearly due to a block that used to keep the patient from becoming aware of hidden part of herself, in this way the whole growth process was hindered and wasn’t able to evolve. At the end of this metaphoric treatment the patient had reached a new awareness that was very deep-rooted because it was an emotional awareness and not a conscious and rational one.

L’Autrice

Dr.ssa Daniela Carissimi, Docente S.M.I.P.I.

medico psicoterapeuta

Via Ruggi 10

40137 BOLOGNA

tel.051.6232931-6235150

Federica Panzanini

IL DISTURBO OSSESSIVO-COMPULSIVO

Parole chiave: pensieri ossessivi, rituali compulsavi, controllo, auto-inganno, insicurezza, ansia, paura, imprevedibilità, rigidità, famiglia, educazione, senso di sé, psicoterapia.

RIASSUNTO

I pensieri ossessivi e i relativi rituali sono attività mentali e azioni ripetitivi e coercitivi, altamente disturbanti per il soggetto, spesso incentrati su aspetti irrilevanti o marginali della sua esistenza. In quanto tali sottraggono energie e preziose risorse mentali, distolgono da occupazioni e pensieri realmente utili e costruttivi, o piacevoli per l’individuo. Spesso sono finalizzati ad un’illusoria acquisizione di controllo sulla realtà, necessità che deriva da insicurezza, senso di inadeguatezza, ansia e paura. Ottengono un momentaneo sollievo dall’ansia originaria, ma generano a loro volta l’ansia di dover “avere sempre tutto sotto controllo” tramite snervanti rituali e un logorante lavoro mentale.

Sono fattori predisponenti alcune caratteristiche dell’ambiente familiare quali: l’imprevedibilità dei comportamenti dei genitori, l’incostanza nelle cure e nelle attenzioni verso il bambino, l’incoerenza nella comunicazione, l’eccesso di rigidità nella trasmissione di regole e concetti ansiogeni su di sé e sul mondo.

La psicoterapia dovrà guidare l’individuo a scoprire  e a liberare il suo potenziale di energie e capacità fino ad allora bloccate e asservite alla patologia. Come in tutte le terapie, è indispensabile instaurare con il paziente una relazione autentica e umanamente significativa, che riconosca e valorizzi le sue risorse e qualità. Qualora emergano, occorrerà modificare concetti svantaggiosi appresi nel contesto familiare e culturale di provenienza, offrendo punti di vista alternativi più funzionali di interpretazione della realtà e di valutazione di sè. È essenziale dimostrare al paziente l’inutilità e l’illusorietà del “falso controllo” dato dai rituali e dalle ossessioni, affrontando il disagio sottostante che egli si sforza di compensare con tali mezzi: paradossalmente essi gli fanno perdere il controllo sulla propria vita, anziché permettergli di acquistarne.

Federica Panzanini

OBSESSIVE-COMPULSIVE DISORDER

Key words: obsessive thoughts, compulsive rituals, control, auto-deception,insecurity, anxiety, fear, unpredictability, rigidity, family, education, self-perception, psychotherapy.

SUMMARY

Obsessive thoughts and relative rituals are mental activities and actions, repetitive and coercive, much troubling for the subject, often centered on unimportant or marginal aspects of life. They take away energies and precious mental resources, withdraw from positive and pleasant activities and thoughts .Often they are finalized to an illusory acquisition of control on reality, a necessity which stems from insecurity, feeeling of inadequacy, anxiety and fear. They obtain a short-lived relief from the original anxiety, but in turn generates the anxiety of “I must have everything under control” by exhausting rituals and mental work.

Some characteristics of the family are predisposing factors: for example an unpredictability of parent’s behaviour, unevennes of caring of the child, inconsistency of communication, an excessive rigidity about rules and anxiety about the self and the world. Psychotherapy should guide the subject to discover and release his own potential of energies and abilities which were blocked and subjected to the pathology. As in all therapies, it is essential to establih with the patient a genuine and humanly meaningful relationship, which recognizes and appreciate his resources and qualities.

L’Autrice

Dr.ssa Federica Panzanini,.

psicologa, Specialista in Formazione in Psicoterapia Scuola S.M.I.P.I

Via Vasari 32

40128 BOLOGNA BO

tel. 051.357355 - 328.6848503

Patrizio Bellini

L’IPNOSI NELLA COMUNICAZIONE 
Parole chiave: ipnosi, comunicazione, sensazione, percezione, memoria, memetica, pensiero, parola, linguaggio, essere, essenza. 

RIASSUNTO

Il presente lavoro intende evidenziare quanto il fenomeno Ipnosi contribuisca a formare la natura della comunicazione. Ancorandosi a riferimenti storici, a metafore ed a stili espressivi di autori come Fernando Pessoa, Martin Heidegger, Humberto Maturana, Richard Dawkins e Susan Blackmore, l’autore articola il suo viaggio scivolando attraverso la storia dell’emozione, della memoria, del pensiero e del linguaggio. Conclude il suo lavoro citando il fenomeno Ipnosi quale strumento utile e vitale in ogni Comunicazione. 

Patrizio Bellini

HYPNOSIS INSIDE COMMUNICATION
Key words: hypnosis, communication, sensation, perception, memory, memetics, thought,word, language, being, the being, to be in

SUMMARY

The present work is to evidence how Hypnosis lets to form the Communication’s Nature. Patrizio Bellini makes his cultural trip flowing across Emotion’s History, Memory, Thought and Language, putting his stones in History, Metafors and expressive Autors’Styles like Fernando Pessoa, Martin Heidegger, Humberto Maturana, Richard Dawkins and Susan Blackmore. This work ends with the affirmation of how hypnosis works and that it is an useful ad lived instrument in every Communication’s Style.

L’Autore

Dott. Patrizio Bellini, Docente S.M.I.P.I.

Medico Psicoterapeuta

Via Dante, 9 – 21057 OLGIATE OLONA (VA)

Tel. 00390331649796 – E-mail: pabellini@libero.it 
Roberto Olivi, Francesca Olivi

IL MIO AMICO DENTISTA

RAPPORTO BAMBINO-ODONTOIATRA

Parole chiave: bambino, odontoiatra, genitori, approccio graduale, psicoterapia.

RIASSUNTO

In odontoiatria infantile è particolarmente importante il rapporto che si instaura tra medico e piccolo paziente; l’approccio con il bambino deve essere dolce e graduale per favorire la reciproca conoscenza e risolvere eventuali paure. Per creare un paziente collaborante, obiettivo primario di un pedodontista, è fondamentale applicare tecniche psicoterapeutiche e coinvolgere i genitori, punto di riferimento per il bambino.

Roberto Olivi, Francesca Olivi

THE DENTIST MY FRIEND

RELATIONSHIP BETWEEN CHILDREN AND DENTIST

Key words: child, dentistry, parents, gradual approach, psychotherapy.

SUMMARY

In pediatric dentistry it is very important the relationship between the dentist and the children, in order to improve child’s confidence the therapeuthic approach must be soft and graduated. The pedodontist has to create a patient without future dentist’s fear, to obtain this it is of primary importance the role of psychotherapy and parents.

Gli Autori

Dr. Roberto Olivi, Docente S.M.I.P.I.

Medico Chirurgo, Specialista in Odontostomatologia, Specialista in Anestesia e Rianimazione, Specialista in Ortognatodonzia, Psicoterapeuta

Corso Canalchiaro 137, Modena, e-mail r.olivi@datas.it 

Dr.ssa Francesca Olivi

Odontoiatra

Corso Canalchiaro 137, Modena, e-mail folivi@datas.it

Maurizio Zomparelli

LA COMUNICAZIONE EFFICACE

Parole chiave: rapporto medico-paziente, comunicazione, organizzazione.

RIASSUNTO

La comunicazione efficace rappresenta un valido strumento per migliorare la qualità della nostra professione, ci permette una riduzione del tempi di gestione con una migliore organizzazione lavorativa e dei rapporti nel nostro ambiente professionale, sia con i colleghi, sia con i pazienti, questo a vantaggio dei costi di gestione e quindi con maggior beneficio sociale e personale, oltre a rappresentare una crescita personale nella complessa conoscenza del modus comportamentale della nostra mente influenzata da tutto ciò che ci circonda.

Maurizio Zomparelli

THE EFFECTIVE COMMUNICATION

Key words: doctor-patient relationship, communication, organization.

SUMMARY

The effective communication represents a powerful mean for improving the quality of our profession. Management times are reduced, with a better work and relationships organization in our professional environment, both with colleagues and with patients: all this with advantage of management costs, then with more social and personal benefit. Moreover it represents a personal growth in the complex knowledge of our mind.

L’Autore

Dr. Maurizio Zomparelli, Docente S.M.I.P.I.

medico psicoterapeuta, Specialista in Cardiologia 

Via Laurentina 501/c

00142 ROMA RM

tel.06.5924646-7021746

DIPARTIMENTO LUNG’ASSISTENZA E ANZIANI

OSPEDALE MARTINI - TORINO

Direttore Prof. L.M. Pernigotti

Mara Simoncini, Luigi Maria Pernigotti

CURARE GLI ANZIANI

Parole chiave: geriatria, psicogeriatria, odontogeriatria, comorbidità, psicoterapia, ipnosi.

RIASSUNTO

La necessità di una valutazione globale dello stato di salute dell’anziano deve comprendere anche la prevenzione e la cura delle malattie odontoiatriche, che hanno grande importanza sulla salute e sulla vita psichica e sociale. Attualmente, soprattutto gli anziani fragili necessitano di maggiori attenzioni, intendendo una buona capacità masticatoria come indice di autosufficienza, e nuovi approcci multidisciplinari devono essere attuati per migliorare lo stato di salute globale, e quindi anche la cura del cavo orale del paziente anziano.

Mara Simoncini, Luigi Maria Pernigotti

TREATING THE ELDERLY
Key words: geriatrics, psychogeriatrics, odontogeriatrics, comorbidity, psychotherapy, hypnosis.

SUMMARY

The need of a global evaluation of safety state in the elderly must include prevention and care of oral diseases, that have a large impact on the physical and mental health and on the social life. At the moment, the aged who are more frail than the others need more attention for a good masticatory capacity as an index of auto-sufficiency, so a new multi-disciplinary approach must be carried out for a better health of the oral cavity and so of the global health situation. 

Gli Autori

Dr.ssa Mara Simoncini, Docente S.M.I.P.I.

Psicoterapeuta, Specialista in Geriatria, Responsabile U.V.G. e Psicogeriatria, Dipartimento Lung’Assistenza e Anziani, ASL 2- Torino, Via Gradisca 10, 10141 - Torino

Prof. Luigi Maria Pernigotti

Specialista in Geriatria, Direttore del Dipartimento Lung’Assistenza e Anziani, ASL 2- Torino, Via Gradisca 10, 10141 - Torino

Maurizio Massarini, Francesco Rovetto, Claudio Tagliaferri

L’IPNOSI PREOPERATORIA.

STUDIO CONTROLLATO

SU PAZIENTI IN FASE PRE E POST CHIRURGICA

Parole chiave: ipnosi preoperatoria, ansia, dolore, problemi depressivi, indici fisiologici, intervento chirurgico.

RIASSUNTO

Obbiettivi: Il nostro studio è stato progettato per stabilire se una singola seduta ipnotica svolta nel periodo preoperatorio (che aveva luogo sempre nell’arco delle ventiquattro ore precedenti l’intervento), fosse in grado di diminuire i livelli di ansia postoperatoria (sia per quato riguarda l’ansia di stato, sia per quanto riguarda l’ansia di tratto) e di ridurre la percezione del dolore postoperatorio (sia nella componente sensoriale, sia nella componente affettiva).

Materiali e Metodi: Quarantadue pazienti dei reparti di Chirurgia e Ortopedia, che dovevano essere sottoposti ad intervento chirurgico, sono stati assegnati in modo randomizzato a un gruppo sperimentale (trattamento ipnotico preoperatorio eseguito nelle ventiquattro ore precedenti l’intervento) o a un gruppo di controllo (nessun particolare trattamento preoperatorio. Nelle settimane precedenti l’operazione, venivano somministrati ai pazienti dei questionari (STAI-X e QD) per rilevare i livelli di ansia (di stato e di tratto) e i problemi di tipo depressivo; inoltre sono stati misurati alcuni parametri fisiologici. Nei giorni seguenti l’intervento venivano somministrati di nuovo i questionari (retest) per valutare i valori di ansia e depressione postoperatorie, sono stati misurati gli indici fisiologici postoperatori e in più veniva rilevata (NRS) la percezione del dolore (componente sensoriale e componente affettiva) nei quattro giorni successivi all’operazione.

Risultati: I soggetti del gruppo sperimentale dopo l’intervento hanno mostrato livelli inferiori di ansia (sia di stato, sia di tratto), una minore percezione del dolore nei primi due giorni postoperatori (sia nella sua componente sensoriale, sia nella sua componente affettiva) rispetto ai soggetti del gruppo di controllo. Nessuna differenza è emersa nelle altre variabili esaminate (problemi depressivi, parametri fisiologici).

Conclusioni: il nostro studio controllato ha dimostrato che un breve trattamento ipnotico condotto in fase pre-operatoria consente di ottenere buoni risultati con pazienti chirurgici in termini di diminuzione dei livelli di ansia e di riduzione della percezione del dolore.

Maurizio Massarini, Francesco Rovetto, Claudio Tagliaferri

PREOPERATIVE HYPNOSIS

A CONTROLLED STUDY WITH PATIENTS 

IN THE PREOPERATIVE AND POSTOPERATIVE PERIOD
Key words: preoperative hypnosis, anxiety, pain, depressive problems, physiological indices, postoperative period.

SUMMARY

Objectives: Our study was designed to establish whether a single sitting of hypnosis during the preoperative period would reduce postoperative anxiety levels (both state and trait anxiety) and the perception of postoperative pain (both its sensory and affective components). Methods: Forty-two patients from the Surgery and Orthopaedics wards, who were to undergo surgery, were randomly assigned either to an experimental group (where preoperative hypnotic treatment was carried out during the twenty-four hours preceding the operation) or to a control group (with no particular preoperative treatment). During the weeks leading up to the operation, the patients were asked to fill in questionnaires (STAI-X and QD) to assess anxiety levels (state and trait) and problems of a depressive nature; certain physiological parameters were also measured. During the days following the operation the questionnaires were repeated to assess postoperative anxiety and depression values; postoperative physiological indices were measured and pain perception (sensory and affective components) was assessed using the NRS every day for four days after the operation. Results: The patients from the experimental group showed lower levels of anxiety (both state and trait) and lower pain perception in the first two days after the operation (both in the sensory and affective components) compared to the patients from the control group. No difference emerged for the other variables examined (depressive problems, physiological parameters). Conclusion: This controlled study showed that brief hypnotic treatment carried out in the preoperative period leads to good results with surgery patients in terms of reducing anxiety levels and pain perception.
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IL RUOLO DELL’ASSISTENTE ALLA POLTRONA NELLO STUDIO ODONTOIATRICO: 

IL PUNTO DI VISTA DEL MEDICO E DEL PAZIENTE

Parole chiave: assistente alla poltrona, odontoiatra, paziente, ruolo, sesso.

RIASSUNTO

Il ruolo dell’assistente alla poltrona è stato troppo spesso sottovalutato, come si evince da una penuria di studi e pubblicazioni sull’argomento. L’odontoiatra ben conosce l’importanza di una valida assistente alla poltrona ai fini dell’esito del proprio lavoro. 

Obiettivo del nostro studio era quello di valutare il ruolo dell’assistente alla poltrona dal punto di vista del paziente. Cento clienti consecutivi di uno studio odontoiatrico (50 maschi e 50 femmine) sono stati sottoposti ad un questionario autosomministrato. Per i clienti del nostro studio odontoiatrico (naturale feedback della nostra produttività ed efficienza complessiva), nonostante il medico resti comunque il fulcro dell’attività, questa figura riveste una notevole importanza. Pulizia, professionalità, tranquillità, cortesia e cordialità, sono nell’ordine le caratteristiche fondamentali dell’assistente alla poltrona. Per i clienti di sesso femminile assumono particolare importanza quei parametri relativi alla propria rassicurazione circa l’intervento da eseguire. Negli uomini a questi si associa la netta preferenza per un’assistente donna in cui anche la presenza estetica assume un ruolo significativo.

Alessandro Corretti, Giorgio Corretti

THE ROLE OF DENTAL NURSE IN DENTIST’CLINIC

THE POINT OF VIEW THE DOCTOR AND THE PATIENT

Key words: dental nurse, dentist, patient, role, sex.

SUMMARY

The role of dental nurse was too much often underestimated, this data is confirmed by back of studies on this issue. Physicians well know how a dental nurse is important for the goal of his work. 

Aim of our study was to evaluate the role of the dental nurse from the patient’s point of view. One hundred consecutive patients referred to a dental clinic (50 males and 50 females) were interviewed with a self-report scale. Our patients considered the physician as the most important feature in the clinic and they underlined a central role of the dental nurse, too. Cleanness, professionalism, calm, kindness and cordiality are the most important characteristics of the ideal dental nurse. Females search reassurance in dental nurse, while males, in addition to this, look at the sex and beauty of the dental nurse.
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ODONTOIATRIA ANALOGICA

Parole chiave: odontoiatria, ipnosi, rapporto medico-paziente.

RIASSUNTO

Trovandoci a trattare pazienti che presentano caratteri diversi, siamo costretti ad elaborare strategie di comunicazione diverse.

La psicologia analogica e l’ipnosi dinamica ci aiutano a trovare delle vere e proprie chiavi d’accesso all’emotività del paziente, mediante tests analogici e la valutazione di tutti quei segnali analogici (gesti e comportamenti provocati dall’inconscio e non dalla mente logica), che ci permettono di verificare la tipologia caratteriale del paziente e l’apprezzamento o il rifiuto da parte sua di ciò che gli sta accadendo.

Sfruttando questi strumenti saremo in grado , mediante un sapiente uso delle penalizzazioni e delle gratificazioni, di fare si che il paziente ci aiuti ad aiutarlo.

Enrico Morari

ANALOGIC DENTISTRY

Key words: dentistry, hypnosis, doctor-patient relationship.

SUMMARY

We usually treat patients who have different characters, then we must elaborate different communication strategies. Analogic psychology and dynamic hypnosis help us to find true access keys to patient’s unconscious, whith analogic tests and the valuation of all analogic signals (signs and behaviours caused by the unconscious and not by the logic mind), which let us know characterial typology of the patient and the appreciation or the refusal of all is happening. Utilizing these instruments we can, using carefully penalizations and gratifications, let our patients help us to help them.
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SUGGESTIONI POSITIVE E NON-SENSE 

NELLA COMUNICAZIONE COL PAZIENTE ODONTOIATRICO

Parole chiave: formazione medica, rapporto medico-paziente, odontostomatologia.

RIASSUNTO

Gli anni della formazione universitaria e della specialità in Odontostomatologia vengono dedicati più ad acquisire le informazioni sufficienti per superare le prove d’esame in sé e ad “imparare un mestiere” piuttosto che ad approfondire la conoscenza degli aspetti della relazione con il paziente.

Nel lavoro con i pazienti invece si impara che l’attenzione alle caratteristiche personali, prima le proprie e poi dell’altro, supportata da esperienze di formazione personale, è uno strumento da cui non si può prescindere, sia per comprendere il complesso universo che il paziente porta con sé quando entra nel nostro studio sia per ottenere risultati soddisfacenti, umani e terapeutici, dallo scambio che inevitabilmente si produce. 

Bruno Camplese

POSITIVE SUGGESTIONS AND NON-SENSE IN COMMUNICATION WITH DENTIST’S PATIENT

Key words: medical training, physician-patient relationship, dentistry.

SUMMARY

The years of University’s training and of Dentistry’s specialization are especially dedicated to get enough information for passing examinations and “learning the job”, more than for going into the knowledge of the relationship with the patient.

By working with patients we learn that the attention to personal characteristics, ours and of the patient, supported by experiences of personal training, is an unavoidable instrument both for understanding the complex universe that the patient brings with him when he comes into our office and for obtaining human and therapeutic satisfactory results.
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