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Finalita del contributo

In questo contributo mi prefiggo da un lato di &mdre I'aspettagnoseologicodelle patologie
dementigene, ovvero di come — secondo un paradidpsafico — tali patologie compromettario
funzionamentee il processo della conoscenztacolta che nelle persone affette da demenza, in
particolare di Alzheimer, risulta essere fortemeddteriorata. Dall’altro intendo mostrare come una
modalita relazionale basata sAlproccio Capacitantgossa favorire il riconoscimento déd’
sanqg nonché I'emersione di parole e frammenti di v#alo apparentemente perduti e il

mantenimento di alcunmpetenze elementari

Immanuel Kant e la Critica della ragion pura

L’analisi muove dalla lettura di una parte dell'opéelel grande filosofo idealista tedesco, Immanuel
Kant (1724-1804), &ritica della ragion pura(1® ed. 1781; 2ed. 1787, una pietra miliare del
pensiero filosofico.

Nellopera Kant intende studiare i limiti della amstenza umana esaminando il processo
gnoseologico, ovvero come si origina la conoscepea,cercare di comprendere quali siano le
condizioni affinché possa considerarsi scientiflepistemologia). In particolare, nelle sezioni
denominateEsteticae Analitica trascendentalekant sostiene che la conoscenza avvenga grazie a
due facolta distinte chiamate rispettivamesgasibilitae intelletto. La prima, attraverso Ispazioe

il tempo— forme a priori della sensibilita —, permette gjieoggetti vengano percepiti, mentre la
seconda sussume i dati della sensibilita entrcategorie che Kant suddivide in quattro ordini:
quantity qualitd, relazione modalité.

Dato che le due facolt&ensibilitae intelletto, cosi come ldorme a priori (spazio e tempoe i
concetti puri dell'intelletto(categorig, sono tra di loro eterogenee e distinte, Kanht&rroga su

come sia possibile che i dati provenienti dallasg#lita possano essere messi in relazione con le

1 E per altro autorevolmente accredita la tesi seada quale Kant negli ultimi anni della propridavfosse affetto da
una patologia dementigena, probabilmente di tipstanivascolare e degenerativa (si veda in prop@siteellin, F.
Sgarbi, S. Caracciold,altro Kant. La malattia, 'uomo, il filosofantroduzione di P. Vigorelli, Piccin, Padova 2009
2 Ogni categoria & composta da tre elementi, rispetiente:unita, pluralita, totalita; realtd, negazionglimitazione
inerenza e sussistenzausalita e dipendenzaomunanzapossibilita e impossibilitaesistenza e inesistenzeecessita
e contingenza
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categorie, propriamente come sia possibile chentaizioni empiriche vengano unificate o
sintetizzate in giudiZi

Secondo Kant & necessaria una facolta intermedidjatnice trasensibilitae intelletto, affine ad
entrambe, che egli definisd® penso che ordina i fenomeni dati dallspazio e dal tempo
all'interno dellecategorie Per compiere quest’opera ordinatride pensaosi avvale di unschema
trascendentaleuna sorta di manuale di rapida consultaziondaheida in questo suo comptto

L' lo penso e le demenze

L'insorgere delle demenze, in particolare di Alzher, sembra compromettere proprio questa
facolta ordinatrice nella sua capacita di organmizzadati provenienti dalla sensibilitaid’ penso
non e piu in grado di sussumere ne&léegoriacorretta le linee, le forme dei visi e dei luodhi,
successione degli eventi, la connessione dellenazio

E come se il viso che dovrebbe essere collocasecanda di chi si osservi, nello scafffitgi, se
stessi moglie oppure il luogo che dovrebbe essere collocatweanda di dove ci si trovi, nello
scaffale casg negozio dietro I'angolpambulatorio del medicooppure l'azione che dovrebbe
essere collocata, a seconda di quanto si sta codwmi@ello scaffaleestirsi preparare il pranzo
riporre le chiavi oppure il momento che dovrebbe essere collo@aseconda della dimensione
diacronica o sincronica, nello scaffgi®venty dopo pranzostamattina finiscano per essere messi
in un altro posto, secondo un altro ordine, leggeadnterpretando leschema trascendentala
maniera difforme da come lo si € fatto per una witara e da come lo leggono e lo interpretano le

persone che circondano il malato.

L’ lo penso e I'’Approccio Capacitante

Non correggerenon contraddire nonchéaccompagnare nel mondo possilal&asciare che faccia

le cose che fa come le, favviamente quando non siano compromettenti psalate e la dignita
della persona, rappresentano a mio avviso il maaoilcquale il caregiver pud seguiréd’penso
malato nella sua personale biblioteca per riconoscerim {primo luogo — proprio in questo il
tentativo seppur confuso, contraddittorio, incotgetiesigenza dello penso sanali ordinare e
dare senso alla propria esistenza. Paradossaltaetwafusione che manifesta la persona malata di
Alzheimer nel cercare di ordinare cio che vedeensse gli accade, € I'espressione di un desiderio

% In termini estremamente esemplificativi: come éghile che le innumerevoli forme, linee e coldrie@ompongono e
determinano le diverse sedie che si osservancongb cella vita vengano unificate e sintetizzateddfia in volta come
una sedia, ovvero che sia possibile al di 1a dgllecificita di qualsivoglia sedia riconoscere oguita ciascuna sedia
come tale?

* In termini iconografici e semplificati si pud imgiaare 1lo pensocome una sorta di bibliotecario a cui vengano nel
corso del tempo consegnati vari libri (i dati seiigie a cui spetti il compito di collocarli nellscaffale corretto (le
categorig, secondo un ordine e criterio di catalogaziewhéma trascendentale
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sano, di un’attitudine innata dellessere umanoegllqudi sussumere i dati sensibili entro le
categorie.

In secondo luogo le suddette modatigpacitantipossono essere utili sia alla persona affetta da
demenza che al caregiver.

Quanto alla persona affetta da demenzApproccio capacitantde consente di continuare a
frequentare la propria biblioteca di vita, a coted i volumi dei ricordi, a recuperare e talvata
riscoprire pagine sepolte, magari sbiadite, ma @ns@nificative della propria storia, e quindi a
non perdere leompetenze a parlaya comunicarea esprimere emozioni

Quanto all’'operatore, al familiare, piu in generalearegiver, Approccio capacitanteonsente di
favorire nel malato tutto questo, di condividera ¢ai la pregnanza di questa esperienza, ma anche
di scoprire aspetti — atteggiamenti, gusti, prafeee— che possano essergli successivamente utili e

funzionali nella gestione quotidiana della persoradata.

La demenzanoumeno, la personafenomeno

In questa modalita relazionale vi € insito infine aspetto piu squisitamente filosofico, ovvero di
ricordare a se stesso che — come sottolinea Iscstéant nellaCritica della ragion pura—, il
noumengovverola cosa in sgérimane inconoscibile. Cio che 'uomo pud conosassn la propria
ragione e iffenomenpovverola cosa che appareQuesta distinzione di fondamentale importanza
per I'epistemologia, racchiude in sé un’importaranio avviso centrale nel tema della cura e
dell'assistenza verso una persona affetta da deamenpiu in generale malata, poiché aiuta a
mantenere viva l'attenzione nei confronti siomengpdi cio che appare della demenza, vale a dire
la persona. Parafrasando Kant si puo percio afierrolae attraversoApproccio Capacitanteio

che si ri-conosce € la persona, non la demenzaascimento essenziale per evitare di ridurre la

persona alla sua patologia.
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