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CORSO “La diagnosi secondo il DSM-5: 

retroterra metodologico del manuale e descrizione delle principali novità" 
Seminario di approfondimento 

 
Docente: Dott. Paolo Migone, Psichiatra, Condirettore della rivista Psicoterapia e 

Scienze Umane 
 

15 NOVEMBRE 2015  

Via Ricasoli, 7 Firenze presso CSCP 
 

CREDITI ECM 10.8 
 

 

Viene presentato il DSM-5, cioè la quinta edizione del Diagnostic and Statistical Manual 
(DSM) of Mental Disorders dell’American Psychiatric Association (APA), pubblicato nel 

maggio 2013. Dopo una discussione di cinque caratteristiche del retroterra teorico e 
metodologico dei DSM (l’approccio “ateorico”, le dicotomie politetico/monotetico, 

validità/attendibilità e categorie/dimensioni, e il sistema multiassiale – quest’ultimo 
eliminato dal DSM-5), viene presentato il dibattito critico che ha circondato la 

preparazione del DSM-5 sottolineando, tra le altre cose, come un abbassamento delle 

soglie diagnostiche possa favorire un aumento di “falsi positivi” e di consumo di farmaci. 
Vengono anche riportate alcune critiche al DSM-5 fatte da Allen Frances, capo della task 

force del DSM-IV. Infine viene descritta la struttura del manuale e vengono illustrate 
alcune delle principali novità, con una descrizione più dettagliata del “Modello 

alternativo per i disturbi di personalità” incluso nella Sezione III (“Misurazioni e modelli 
emergenti”). 

L’obiettivo formativo del Corso è quello di rendere i partecipanti capaci di comprendere 

la metodologia del DSM-5 e di orientarsi meglio nei vari sistemi diagnostici oggi esistenti . 

 
 

I crediti ECM sono stati richiesti per le seguenti figure professionali:  

 Educatori professionali; 

 Infermieri; 

 Infermieri pediatrici; 

 Medici chirurghi con le seguenti discipline: Direzione medica di presidio 

ospedaliero, Farmacologia e tossicologia clinica, Igiene, epidemiologia e sanità 
pubblica, Medicina generale (Medici di famiglia), Neurofisiopatologia, Neurologia, 

Neuropsichiatria infantile, Pediatria, Pediatria (Pediatri di libera scelta), 
Psichiatria, Psicoterapia; 

 Psicologi; 

 Psicologi psicoterapeuti; 
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 Tecnici della riabilitazione psichiatrica; 

 Tecnici di neurofisiopatologia;  

 Terapisti della neuro e psicomotricità dell'età evolutiva; 

 Terapisti occupazionali. 
 

 

 
PROGRAMMA 

 
Domenica 15 Novembre 2015 

09:00 - 09:15    Arrivo e registrazione partecipanti 
09:15 - 11:15     

 Il retroterra teorico e metodologico dei DSM (l’approccio “ateorico”; le dicotomie 

politetico/monotetico, validità/attendibilità e categorie/dimensioni; eliminazione 
del sistema multiassiale); 

 Il dibattito critico che ha circondato il DSM-5, con un esame delle diagnosi più 
controverse 

11:15- 11:30     Coffee break 

11:30 - 13:30    Discussione con i partecipanti ed esercitazione su casi clinici  
13:30 - 14:30    Pausa pranzo 

14:30 - 15:30    La struttura del DSM-5 e le sue principali categorie diagnostiche 
15:30 - 16:30    Descrizione dettagliata del “Modello alternativo per i disturbi di 

personalità” incluso nella Sezione III (“Misurazioni e modelli emergenti”) 

16:30 - 16:45    Coffee break 
16:45 - 18:45    Discussione con i partecipanti ed esercitazione su casi clinici  

18:45 - 19:00    Verifica finale apprendimento 
 

DOCENTE E RESPONSABILE SCIENTIFICO: 
Dott. Paolo Migone 

 

OBIETTIVO FORMATIVO DI INTERESSE NAZIONALE: 
Contenuti tecnico-professionali (conoscenze e competenze) specifici di ciascuna 

professione, di ciascuna specializzazione e di ciascuna attività ultraspecialistica. Malattie 
rare. 

 
OBIETTIVO DELL'EVENTO: 

L’obiettivo formativo del Corso è quello di rendere i partecipanti capaci di comprendere 

la metodologia del DSM-5 e di orientarsi meglio nei vari sistemi diagnostici oggi esistenti . 
 
INDICATORI:  

Come indicatori di raggiungimento dell'obiettivo proposto sarà effettuata una proporzione 
tra il numero di persone partecipanti e il numero di persone che supereranno la verifica 

finale. 
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METODOLOGIA: 

Il Corso prevede sia una parte teorica in cui verranno dettagliatamente spiegate le 

principali novità del DSM 5, sia una parte esperienziale con discussione di casi clinici.  
 

PARTECIPANTI: 
Numero massimo di partecipanti: 25. 

Le domande saranno accettate in base all'ordine di arrivo. 
Le iscrizioni si chiuderanno il 31 Ottobre 2015. 

 

PREREQUISITI PROFESSIONALI:  
Per la fruizione del corso non sono previsti prerequisiti professionali particolari.  

 
ISCRIZIONI E COSTI:  

Per partecipare è necessario iscriversi scegliendo tra le seguenti modalità: 

 Online sul sito www.cscp.it scegliendo la modalità di pagamento desiderata;  

 Inviando una mail a info@cscp.it allegando copia della ricevuta del bonifico 

attestante il pagamento effettuato; 

 Recandosi direttamente presso la segreteria C.S.C.P. in via Ricasoli, 7 - Firenze, 

nei seguenti orari di apertura: dal lunedì al venerdì dalle ore 9:00 alle ore 13:00 e 

dalle ore 14:00 alle ore 18:00. Il pagamento in sede può essere effettuato in 
contanti o assegno oppure presentando copia della ricevuta del bonifico attestante 

il pagamento effettuato. Per ulteriori informazioni: telefono 055 294670.  
 

La quota di partecipazione al corso è di € 200. 

Per studenti, laureandi e coloro che si apprestano ad affrontare l'EDS € 150. 
 

ATTESTAZIONE DEI CREDITI:  
Per ottenere i crediti ECM è necessario: 

 Essere presenti all'intera durata del corso;  

 Superare la prova finale; 

 Restituire la scheda valutazione dell’evento compilata.  

 
L'attestato sarà consegnato entro 90 giorni dalla fine dell'evento. 

A fine evento ai partecipanti verrà rilasciato un attestato di partecipazione. 
 

 

BIBLIOGRAFIA/FILMOGRAFIA/SITOGRAFIA:  

American Psychiatric Association (1952). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 

First Edition (DSM-I). Washington, DC: APA. 
American Psychiatric Association (1968). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 
Second Edition (DSM-II). Washington, DC: APA. 
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American Psychiatric Association (1980). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 
Third Edition (DSM-III). Washington, D.C.: APA (trad. it.: DSM-III. Manuale diagnostico e 

statistico dei disturbi mentali. Terza edizione. Milano: Masson, 1983). 
American Psychiatric Association (1987). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 3 
rd edition, Revised (DSMIII-R). Washington, D.C.: APA. (trad. it.: DSM-III-R. Manuale diagnostico 

e statistico dei disturbi mentali, Terza edizione, riveduta. Milano: Masson, 1988). 
American Psychiatric Association (1994). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 

Fourth Edition (DSM-IV).Washington, D.C.: APA (trad. it. basata sulla “Versione internazionale con 
i codici dell’ICD-10” del 1995: DSM-IV.Manuale diagnostico e statistico dei disturbi mentali. 
Quarta edizione. Milano: Masson, 1995). 

American Psychiatric Association (2000). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 
Fourth Edition, Text Revision (DSM-IV-TR). Washington, D.C.: APA (trad. it.: DSM-IV-TR. 

Manuale diagnostico e statistico dei disturbi mentali, Text Revision. Milano: Masson, 2001). 
American Psychiatric Association (2013a). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 
Fifth Edition (DSM-5). Washington, D.C.: APA (trad. it.: DSM-5. Manuale diagnostico e statistico 

dei disturbi mentali. Quinta edizione. Milano: Raffaello Cortina, 2014). 
American Psychiatric Association (2013b). Desk Reference to the Diagnostic Criteria From DSM-5. 

Washington, D.C.: APA. American Psychiatric Association (2013c). DSM-5 Repositionable Page 
Markers. Washington, D.C.: APA. 
Angell M. (2011). The epidemic of mental illness: Why? The New York Review of Books, 58, 11 (23 

giugno): 20-22; The illusions of psychiatry. The New York Review of Books, 58, 12 (14 luglio): 20-22 
(trad. it. di entrambi gli articoli: L’epidemia di malattie mentali e le illusioni della psichiatria. 

Psicoterapia e Scienze Umane, 2012, XLVI, 2: 263-282. DOI: 10.3280/PU2012-002008). 
Barnhill J.W., editor (2013). DSM-5 Clinical Cases. Washington, D.C.: APA. 
Barron J.W., editor (1998). Making Diagnosis Meaningful: Enhancing Evaluation and Treatment of 

Psychological Disorders. Washington, D.C.: American Psychological Association (trad. it.: Dare un 
senso alla diagnosi. Milano: Raffaello Cortina, 2005). 

Battaggia P.G. & Furlan P.M. (1984). Considerazioni sull’“aggancio” tra psichiatria e psicoanalisi. 
Psicoterapia e Scienze Umane, XXVIII, 3: 106-121. 
Black D.W. & Grant J.E. (2014). DSM-5 Guidebook. The Essential Companion to the Diagnostic 

and Statistical Manual of Mental Disorders, Fifth Edition. Washington, D.C.: APA.  
Blatt S.J. (2006). Una polarità fondamentale in psicoanalisi: implicazioni per lo sviluppo della 

personalità, la psicopatologia e il processo terapeutico. Psicoterapia e Scienze Umane, XL, 4: 743-
764. 
Blatt S.J. (2008). Polarities of Experiences: Relatedness and Self-definition in Personality 

Development, Psychopathology and the Therapeutic Process. Foreword by Peter Fonagy. 
Washington, D.C.: American Psychological Association.  

Bolko M. (2002). La diagnosi di normalità. Psicoterapia e Scienze Umane, 2004, XXXVIII, 1: 45-
54. 
Bracken P., Thomas P., Timimi S., Asen E., Behr G., Beuster C., Bhunnoo S., Browne I., Chhina N., 

Double D., Downer S., Evans C., Fernando S., Garland M.R., Hopkins W., Huws R., Johnson B., 
Martindale B., Middleton H., Moldavsky D., Moncrieff J., Mullins S., Nelki J., Pizzo M., Rodger J., 

Smyth M., Summerfield D., Wallace J. & Yeomans D. (2012). Psychiatry beyond the current 
paradigm. British Journal of Psychiatry, 201, 6: 430-434. DOI: 10.1192/bjp.bp.112.109447 (trad. it.: 
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Una psichiatria al di là dell’attuale paradigma. Psicoterapia e Scienze Umane, 2013, XLVII, 1: 9-22. 
DOI: 10.3280/PU2013-001002). 

Carlat D. (2000). Unhinged: The Trouble with Psychiatry. A Doctor’s Revelations about a Profession 
in Crisis. New York: Free Press. 
Clark L.A. (1993). Manual for the Schedule for Adaptive and Nonadaptive Personality (SNAP). 

Minneapolis, MN: University of Minnesota Press. 
Colucci M., a cura di (2013). La diagnosi in psichiatria (Interventi e saggi di Roberto Beneduce, 

Mauro Bertani, Mario Colucci, Luciana Degano Kieser, Peppe Dell’Acqua, Pierangelo Di Vittorio, 
Allen Frances, Giovanna Gallio, François Gonon, Vittorio Lingiardi, Fulvio Marone, Paolo Migone, 
Michel Minard, Pier Aldo Rovatti, Benedetto Saraceno, Antonello Sciacchitano, Franceco Stoppa). 

aut aut, 357 (Milano: Il Saggiatore, 2013). 
Cosgrove L., Krimsky S., Vijayaraghavan M. & Schneider L. (2006). Financial ties between DSM-

IV panel members and the pharmaceutical industry. Psychotherapy & Psychosomatics, 75: 154-160. 
Internet edition: www.tufts.edu/~skrimsky/PDF/DSM%20COI.PDF. DOI: 10.1159/000091772.  
Costa P.T.Jr. & McCrae R.R. (1988). From catalog to Murray’s needs and the five-factor model. 

Journal of Personality and Social Psychology, 55: 258-265. 
Decker H.S. (2010). A moment of crisis in the history of American psychiatry. Internet: 

http://historypsychiatry.wordpress.com/2010/04/27/a-moment-of-crisis- in-the-history-of-american-
psychiatry. Vedi anche: Frances, 2010b. 
Defife J.A., Peart J., Bradley B., Ressler K., Drill R. & Westen D. (2013). Validity of Prototype 

Diagnosis for Mood and Anxiety Disorders. JAMA Psychiatry, 70, 2, 140-148. Internet: 
www.psychsystems.net/Publications/2013/2013_JAMA_Validity_Proto_MoodAnxiety.pdf. DOI: 

10.1001/jamapsychiatry.2013.270. 
de Girolamo G. & Migone P. (1995). Il DSM-IV e i problemi della diagnosi in psichiatria (con una 
intervista a Robert R. Spitzer). Psicoterapia e Scienze Umane, XXIX, 1: 41-85. 

Del Corno F. & Lingiardi V. (2012). The Psychodynamic Diagnostic Manual (PDM) in the USA and 
in Europe: Between commercial success and influence on professionals and researchers. Bollettino di 

Psicologia Applicata, 265: 5-10. 
Drescher J. (2010). Queer diagnoses: Parallels and contrasts in the history of homosexuality, gender 
variance, and the Diagnostic and Statistical Manual. Archives of Sexual Behavior, 39: 427-460. DOI: 

10.1007/s10508-009-9531-5. 
Engel G.L. (1977). The need for a new medical model: A challenge for biomedicine. Science, 196: 

129-136. DOI: 10.1126/science.847460. 
Eysenck H.J. (1947). Dimensions of Personality. London: Routledge & Kegan Paul.  
Eysenck H.J. (1991). Genetic and environmental contributions to individual differences: The three 

major dimensions of personality. Journal of Personality Disorders, 58: 245-261. 
Feinstein A.R. (1985). Clinical Epidemiology: The Architecture of Clincal Research. Philadelphia, 

PA: Saunders. 
First M.B. (2014). DSM-5 Handbook of Differential Diagnosis. Washington, D.C.: APA. 
Fissi S. (1994). I DSM tra iperkraepelinismo diagnostico ed ecumenismo linguistico in psichiatria. 

Psicoterapia e Scienze Umane, XXXVIII, 2: 67-84. 
Foresti G. & Rossi Monti M. (2002). La diagnosi e il progetto. Visioning clinico e organizzatori 

psicopatologici. Psicoterapia e Scienze Umane, XXXVI, 3: 65-81. 
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Foucault M. (1961). Folie et deraison: histoire de la folie a l'age classique. Paris: Plon, 1961 (trad. 
it.: Storia della follia nell'età classica. Milano: Rizzoli, 1963).  

Frances A. (2010a). Opening Pandora’s box: The 19 worst suggestions for DSM5. Psychiatric Times, 
February 11, 2010: http://www.psychiatrictimes.com/display/article/10168/1522341 (trad. it. 
aggiornata a maggio 2011: Si apre il vaso di Pandora: le 19 peggiori proposte del DSM-5. 

Psicoterapia e Scienze Umane, 2011, XLV, 2: 251-262. DOI: 10.3280/PU2011-002007). Vedi 
Spitzer & Frances, 2011. 

Frances A. (2010b). A history of the DSM-5 controversy. The influence of the internet. Internet: 
http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress/201006/history-the-dsm5-controversy. 
Frances A. (2010c). DSM-5: A Letter to the APA Board of Trustees (May 7, 2010). Internet: 

http://www.psychiatrictimes.com/articles/dsm5-letter-apa-board-trustees. 
Frances A. (2010d). The DSM5 field trial proposal: An expensive waste of time. Internet: 

http://www.psychiatrictimes.com/dsm-5/content/article/10168/1565512. 
Frances A. (2010e). DSM in philosophyland: Curiouser and curiouser. Bullettin of the Association 
for the Advancement of Philosophy and Psychiatry (AAPP), 17, 1: 21-25 (reprint: 17, 2: 3-7). 

Internet: http://alien.dowling.edu/~cperring/aapp/bulletin.htm (trad. it.: Il DSM nel paese della 
filosofia. aut aut, 2013, 357: 99-112). 

Frances A. (2010-13). DSM-5 in distress. The DSM’s impact on mental health practice and research. 
Psychology Today: http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress. 
Frances A. (2011). “Psichiatria tra diagnosi e diagnosticismo. Il dibattito critico sulla preparazione 

del DSM-5”. Seminario organizzato da Psicoterapia e Scienze Umane e dal DSM della AUSL di 
Bologna il 22 ottobre 2011. YouTube: http://youtu.be/bnYluMWN6dI. Vedi la pagina Internet: 

http://www.psicoterapiaescienzeumane.it/Frances_22-10-11.htm. 
Frances A. (2012a). Two who resigned from DSM-5 explain why. Psychology Today, Nov. 11, 2012: 
http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress/201207/two-who-resigned-dsm-5-explain-

why. 
Frances A. (2012b). Will the DSM-5 reduce rates of autism? Psychology Today, Nov. 2, 2012: 

http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress/201211/will- the-dsm-5-reduce-rates-autism. 
Frances A. (2012c). DSM 5 is guide not Bible – Ignore its ten worst changes. Psychology Today, 
Dec. 2, 2012: http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress/201212/dsm-5-is-guide-not-

bible- ignore- its-ten-worst-changes. 
Frances A. (2012d). Mislabeling medical illness as mental disorder. The eleventh DSM 5 mistake 

needs an eleventh hour correction. Psychology Today, Dec. 8, 2012: 
http://www.psychologytoday.com/blog/dsm5-in-distress/201212/mislabelingmedical- illness-mental-
disorder. 

Frances A. (2013a). Saving Normal: An Insider’s Revolt against Out-of-Control Psychiatric 
Diagnosis, DSM-5, Big Pharma, and the Medicalization of Ordinary Life. New York: William 

Morrow (trad. it.: Primo, non curare chi è normale. Contro l’invenzione delle malattie. Torino: 
Bollati Boringhieri, 2013).  
Frances A. (2013b). Essentials of Psychiatric Diagnosis. New York: Guilford (trad. it.: La diagnosi 

in psichiatria. Ripensare il DSM-5. Milano: Raffaello Cortina, 2014).  
Frances A., Pincus H.A., Widiger T.A., Davis W.W. & First M.B. (1990). DSM-IV: Work in 

progress. American Journal of Psychiatry, 147, 11: 1439-1448. 
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Frances A. & Schatzberg A. (2010). Psychiatrists propose revisions to diagnosis manual (Judy 
Woodruff, interviewer). Public Broadcasting System (PBS) Television, February 10, 2010. Internet: 

http://www.pbs.org/newshour/bb/health/janjune10/mentalillness_02-10.html. 
Galeazzi G.M. & Curci P. (2007). Una controversia di trent’anni: Rosenhan, la diagnosi psichiatrica 
e il rapporto utentioperatori. Psicoterapia e Scienze Umane, XLI, 1: 39-58. 

Galli P.F. (1984). Editoriale. Psicoterapia e Scienze Umane, XVIII, 4: 3-4. 
Harkness A.R. & McNulty J.L. (1994). The personality psychopathology five (PSY-5): Issue from 

the pages of a diagnostic manual instead of a dictionary. In: Strack S. & Lorr M., editors, 
Differentiating Normal and Abnormal Personality. New York: Springer, 1994, pp. 291-315. 
Holt R.R. (1962). Individuality and generalization in personality psychology. Journal of Personality, 

XXX, 3: 405-422. 
Versione riveduta in: Methods in Clinical Psychology: Assessment, Prediction and Research. New 

York: Plenum, 1978 (trad. it.: Individualità e generalizzazione nella psicologia della personalità. 
Bollettino di Psicologia Applicata, 1963, 57/58: 3-24. Edizione del 1978 su Internet con una 
introduzione di Paolo Migone e una premessa di Robert R. Holt del 1998: 

http://www.priory.com/ital/documig6.htm).  
Horwitz A.V. & Wakefield J.C. (2007). The Loss of Sadness. How Psychiatry Transformed Normal 

Sorrow into Depressive Disorders. Foreword by Robert L. Spitzer. New York: Oxford University 
Press (trad. it.: La perdita della tristezza. Come la psichiatria ha trasformato il normale dolore in un 
disturbo depressivo. Prefazione di Mario Maj. Roma: L’Asino d’Oro Edizioni, 2015, in stampa).  

Kernberg O.F. (1981). Structural interviewing. Psychiatric Clinics of North America, 4, 1: 169-195 
(trad. it.: La intervista strutturale. Psicoterapia e Scienze Umane, 1983, XVII, 4: 22-55). Anche in: 

Severe Personality Disorders. Psychotherapeutic Strategies. New Haven, CT: Yale University Press, 
1984, chapter 2 (trad. it.: Disturbi gravi della personalità. Torino: Bollati Boringhieri, 1988, cap. 2).  
Jung C.G. (1921). Tipi psicologici. In: Opere di Carl Jung, Vol. 6. Torino: Boringhieri, 1969. 

Kirsch I. (2009). The Emperor’s New Drugs: Exploding the Antidepressant Myth. London: The 
Bodley Head (trad. it.: I farmaci antidepressivi: il crollo di un mito. Dalle pillole della felicità alla 

cura integrata. Milano: Tecniche Nuove, 2012). Vedi la scheda a pp. 526-527 del n. 3/2013 di 
Psicoterapia e Scienze Umane. 
Krueger R.F. & Tackett J.L. (2003). Personality and psychopathology: Working to the bigger picture. 

Journal of Personality Disorders, 17, 2: 109-128. DOI: 10.1521/pedi.17.2.109.23986.  
Lai G. (1984a). Lambrusco e DSM-III. Psicoterapia e Scienze Umane, XXVIII, 2: 63-69. 

Lai G. (1984b). Diagnosi e riferimento. Psicoterapia e Scienze Umane, XXVIII, 3: 85-105. 
Lai G. (2004). A proposito dell’articolo di Marianna Bolko “La diagnosi di normalità”. Psicoterapia 
e Scienze Umane, XXXVIII, 4: 501-503. 

Lingiardi V. & Del Corno F. (2008). Presentazione dell’edizione italiana del PDM. In: PDM Task 
Force, 2006, pp. XVIIXXXV. 

Lingiardi V., Ammaniti M., Dazzi N., Del Corno F., Liotti G., Maffei C., Mancini F., Migone P., 
Rossi Monti M., Semerari A. & Zennaro A. (2011). Personality Disorders and DSM-5. Edizione su 
Internet in appendice alla pagina web: http://cognitivismo.wordpress. com/2011/04/22/i-disturbi-di-

personalita-dal-dsm-iv-al-dsm-v-che-cosa-succedera-aipazienti-narcisisti. 
Lingiardi V. & Gazzillo F. (2012). Nota introduttiva alla traduzione italiana dell’articolo di Westen et 

al., 2012. Psicoterapia e Scienze Umane, 2012, XLVI, 3: 327-332. 
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Melega V. & Neri G. (1984). Osservazioni sull’articolo di Kernberg “La intervista strutturale”. 
Psicoterapia e Scienze Umane, XXVIII, 4: 66-80. 

McGorry P.D. & Killackey E.J. (2002). Early intervention in psychosis: A new evidence based 
paradigm. Epidemiologia e Psichiatria Sociale, 11, 4: 237-247. DOI: 10.1017/S1121189X00005807.  
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