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ecc), potenzialmente veicolate dalla zanzara 
tigre, articolato in varie iniziative, quali disin-
festazione larvicida delle caditoie, sopralluoghi 

Figura 5

porta-a-porta, questionario on-line rivolto alla 
cittadinanza, e proseguito e integrato nell’anno 
in corso, da cattura e riconoscimento di specie 
adulte di zanzare e verifica dell’efficacia dei trat-
tamenti larvicidi. Nel complesso, questo sistema 
sta contribuendo ad aumentare la sensibilizza-
zione della cittadinanza verso i rischi sanitari le-
gati alla presenza della zanzara tigre, supporta-
to, sin dal prossimo anno, da un potenziamento 
dell’attività di informazione diretta ai bambini e 
non solo, riconosciuti come i veri precursori nella 
società di nuovi stili di comportamento corretto, 
nella piena consapevolezza che il problema può 
essere arginato solo attraverso la collaborazione 
da parte di tutti.
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benessere fisico, psichico e sociale, e non solo 
l’assenza di malattia”. 

La prevenzione può essere concretizzata a 
diversi livelli: il counseling agisce principalmente 
tramite la prevenzione primaria, ma ha anche 
un ruolo nella prevenzione secondaria e ter-
ziaria, attraverso la raccolta di un disagio, che 
se sfocia nella patologia può essere indirizzato 
allo specialista di riferimento. 

La parola counseling viene utilizzata nel con-
testo psicologico per la prima volta nel 1908 da 
Frank Parsons, e poi ripresa nel 1951 da Carl 
Rogers, uno psicologo americano, che fonda 
una corrente detta dell’approccio centrato sulla 
persona.

L’approccio centrato sulla persona, per 
i tempi in cui viene proposto, è rivoluzionario: 
esso mette sullo stesso piano il counselor ed il 
cliente. Fino ad allora il terapeuta era ritenuto 
l’esperto, ed il cliente un soggetto fragile, de-
bole, e bisognoso di aiuto. Rogers per la prima 
volta afferma che il cliente ha in sé le poten-
zialità e le risorse per risolvere il suo problema, 
ed il compito del terapeuta è quello di facilita-
re l’emergere di tali risorse. Il terapeuta agisce 
come specchio, che rimandando le emozioni 

La parola counseling è di origine anglosas-
sone, e letteralmente significa “consulenza”. 
Nell’accezione che è stata trasmessa a noi in 
Italia, il counseling non altrimenti specificato è 
quello relativo all’ambito psicologico.

L’introduzione di questa metodica ha acceso 
diversi dibattiti tra gli addetti ai lavori, e solo re-
centemente la legge ha chiarito ufficialmente le 
rispettive aree di intervento di counseling e 
psicoterapia (legge 4/2013). È stato stabilito, 
infatti, che il counselor non dovrebbe superare 
le 10 sedute per ogni cliente, per non diventare 
una forma di psicoterapia (che configurerebbe 
un abuso di professione). 

La differenza fondamentale tra counseling e 
psicoterapia è che la prima si occupa di una pro-
blematica specifica di un momento circoscritto 
della vita del cliente (nel “qui e ora”), analizzan-
dola in profondità, mentre la seconda abbrac-
cia vari aspetti della personalità, per arrivare 
ad una ridefinizione di un sé più consapevole e 
funzionale. Entrambe hanno come finalità pro-
muovere il benessere della persona.

Ricordiamo la definizione di salute se-
condo l’Organizzazione Mondiale della Sani-
tà (1948): “la salute è uno stato di completo 
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del cliente, ne favorisce l’introspezione ed il 
contatto con i sentimenti più profondi. L’emer-
gere di tali sentimenti mette in grado il soggetto 
di attingere alle sue risorse più forti e vitali, e 
lo aiuta a trovare la sua soluzione al problema, 
senza che essa venga imposta dall’alto. Il clien-
te, in questo modo, realizza la sua tendenza 
attualizzante, cioè diventa ciò che è destinato 
per sua natura ad essere, al di fuori di ogni con-
dizionamento esterno. 

Secondo Rogers, il terapeuta non deve ap-
procciare il cliente ripetendo meccanicamente 
un metodo e delle regole. Il terapeuta mette sé 
stesso ed il suo essere come strumento a dispo-
sizione del cliente, e porta nella relazione di aiu-
to tre condizioni fondamentali. Queste con-
dizioni sono rappresentate da: accettazione po-
sitiva ed incondizionata, empatia e congruenza. 
Esse rappresentano l’humus in cui il seme, già 
presente nel cliente, può germogliare.

L’accettazione positiva ed incondi-
zionata consiste nel fatto che il terapeuta mo-
stra di accettare quello che il cliente gli porta, 
ed esclude qualsiasi tipo di giudizio, sia in senso 
positivo che in senso negativo. Nel momento in 
cui il terapeuta accetta quello che gli porta il 
cliente, anche il cliente sarà in grado di accetta-
re sé stesso, e questo è il primo passo verso una 
maggiore consapevolezza del proprio mondo 
interiore. 

L’empatia è quella condizione in cui il tera-
peuta si sente insieme e dentro ai sentimenti del 
cliente (come richiama l’etimologia, en pathos), 
riesce a vedere il mondo come egli lo vede, ne 
capisce la cornice di riferimento, e gli rimanda 
quello che ha visto e sentito ad un livello ancora 
più profondo, favorendo così la sua introspe-
zione. 

•  Il livello 0 è un responso che non mostra 
segni di comprensione per i sentimenti del clien-
te. Può essere un commento irrilevante o iro-

nico, un giudizio sul cliente o su persone a lui 
vicine, o un consiglio. 

•  Il livello 1 corrisponde ad una compren-
sione parziale, che rimane in superficie, perden-
do qualcosa dell’esperienza che viene riportata. 
Può essere espresso con un “come ti capisco” 
oppure “questo deve essere molto duro per te”, 
che assomiglia più alla simpatia, che non alla 
vera empatia. 

•  Il livello 2 consiste nell’empatia accurata, 
l’ascoltatore mostra comprensione e accetta-
zione delle emozioni del parlatore.

•  Il livello 3 si raggiunge quando si riesce a 
sondare con una riflessione del profondo, che 
fa emergere sentimenti sottostanti, anche al di 
là del livello di consapevolezza immediata del 
cliente (insight). 

In questo percorso di condivisione l’ascolta-
tore è attraversato dai sentimenti del parlato-
re, ma sa distinguerli dai propri, anche quan-
do toccano temi sensibili per il terapeuta. Qui 
entra in gioco la congruenza: l’ascoltatore è 
sé stesso in modo reale, e non vuole sostituirsi 
al cliente. Non gli proietta sentimenti che non 
appartengono al mondo interiore del cliente, 
ma che sono i propri. Se questo avvenisse, ci sa-
rebbe una perdita di congruenza, che comporta 
necessariamente anche la perdita dell’empatia. 
Una possibile causa può essere il fatto che il te-
rapeuta porti in sé questioni irrisolte, e non sia 
in contatto con il proprio mondo interiore. Altre 
situazioni in cui può verificarsi un blocco di em-
patia è quando il terapeuta ha delle teorie pre-
concette (cioè dei costrutti) sul comportamento 
umano, o dei veri e propri pregiudizi, o ancora 
se porta i suoi bisogni e le sue paure nella rela-
zione di aiuto. 
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