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Prefazione




 




 




 




Ho incontrato

Simone l’8 novembre 2011 al corso da lui tenuto al Conservatorio A. Vivaldi

di Alessandria e dal titolo Dar corpo alla musica, e dopo ho avuto

l’opportunità di conoscerlo e apprezzarlo non solo come specialista della mano

ma come persona creativa, attenta a ciò che lo circonda e a ciò che gli piace e

lo rende soddisfatto, curioso nell’accezione più positiva del termine.




 




Essendo io

stessa una persona creativa e poliedrica (Laurea in lingue e letterature

straniere a indirizzo musicale oltre che diploma in pianoforte principale),

credente, appassionata di musicoterapia e convinta fermamente che la musica

agisca sulla psiche e che contribuisca a migliorarci da un punto di vista

spirituale sollevando le nostre anime dal concreto al sublime o facendoci

sprofondare negli abissi dei nostri tormenti personali per poi farci riemergere

attraverso anche una presa di coscienza di noi stessi, ho trovato nel corso

tenuto da Simone sia alcune risposte che cercavo da un punto di vista

prettamente medico (essendo state analizzate delle patologie della mano), che

delle conferme (in quanto ho sempre pensato che accarezzando i tasti potevo

metaforicamente accarezzare l’anima degli ascoltatori) e spunti di riflessione:

il libro regala così felicità a se stessi e agli altri.




 




Questo non

vuole essere un libro a uso degli esperti, si rivolge a qualsiasi lettore lo

prenda in mano in quanto è sicuramente l’espressione di una serie di esperienze

di vita vissute che possono destare - alla fine dell’excursus medico psichico,

musicale - una serie di riflessioni spirituali, ed essere un invito a una nuova

partenza perché, sostanzialmente, la felicità è sulla punta delle dita.




 




Ivana Zincone




Pianista e

docente di pianoforte




Liceo Musicale

Saluzzo-Plana - Alessandria











Premessa




 




 




 




Sono una

persona particolare. Di quelle che non si accontentano, che cercano in

continuazione, che odiano adagiarsi, che vogliono sapere. Sono anche un medico,

chirurgo, e un musicista, pianista nello specifico ma polistrumentista per

necessità e soprattutto curiosità. Certo, quest’ultimo sostantivo, basilare

nella mia visione della vita, mi ha portato a essere anche fotografo, pittore e

scrittore, ma di questo parleremo un’altra volta.




Questo libro è

frutto del necessario sviluppo di alcuni seminari e docenze da me tenute al

Conservatorio A. Vivaldi di Alessandria ma è soprattutto il risultato

dell’impellente desiderio di fornire al lettore una visione globale dell’essere

musicista e contemporaneamente uomo, non dimenticando mai nessuno dei due

aspetti, di dare spunti di riflessione, di osservazione e quindi di azione, di

recuperare l’importanza dell’esistere e quindi di esprimersi senza rinchiudere

il proprio passaggio mondano negli ambiti dell’inutile routine imposta dalla

società.




Non è un

trattato di medicina, né un puntiglioso e insopportabile elenco di dettagliate

argomentazioni che servirebbe solo ad annoiare e a fare un inutile

e fastidioso sfoggio di leziosità, ma comprende

argomentazioni di necessità legate ad aspetti medici, dove per medico si

intende tutto ciò che fa riferimento all’essere vivente, sia esso di tipo puramente

fisico, psichico o spirituale, nella ricerca e nell’auspicio di un ampliamento

olistico della visione dell’uomo. Non vuole comunque esaurire ogni singolo aspetto

del fare e del rapportarsi alla musica sino alla descrizione del microscopico

dettaglio: sarebbe odioso anche per me. Punta invece a suscitare emozioni, a

far accendere lampadine nella mente del lettore, a spingere all’oltre, a

ripulire le menti dalla noia e dalla schematicità quotidiana, a far nascere la voglia di vedere, esaminare, elaborare e, finalmente, a prendere coscienza della caleidoscopica sfaccettatura dell’arte sonora. Di

necessità si rifà a esperienze e insegnamenti trasmessi da altri e ben più

edotti colleghi e studiosi o, semplicemente, da «persone» che nel loro percorso

di vita hanno annotato e preso coscienza esperienzialmente di aspetti collegati

a questo mondo. Sin da adesso desidero ringraziarli per quanto sono riusciti a

portare alla mia attenzione; cercherò di citarli lungo il percorso, rimandando

anche a quanto da loro più specificamente descritto.




È in parte un

libro di musica, quella strana percezione uditiva che ci accompagna in molti

momenti della nostra esistenza, quel concetto strano, poliedrico, più elaborato

nella razza umana ma frequentissimo anche in natura e nel mondo animale, anche

se pare dimostrato scientificamente come gli animali non mostrino preferenze

musicali, ma prediligano il silenzio. Anzi, i procioni (o orsetti lavatori, se

volete) sono elettivamente disturbati da due cose: la luce e la musica. Poveri

loro, che vita triste!




Il silenzio,

per alcuni (ma ne sono proprio sicuri?), non fa parte della musica. Per me sì.

Diceva R. Tagore (Il giardiniere, LXVIII): «...per tessere la perfezione/la

musica deve avere una pausa...»; Eric Lestage si spingeva ancora più in

profondità asserendo: «il silenzio mette in luce la musica. È quel luogo che

dà quello che tu cerchi: te stesso».




In ogni caso,

se il silenzio è considerabile come musica di seconda classe, tanto peggio per

il mondo animale. Noi non siamo solo akousmaticoi, coloro che nel mondo

Pitagorico avevano desiderio di ascoltare: noi siamo, al contrario, e molto

spesso, quelli che vogliono fare musica, produrla, gustarla mentre la mettono

in atto, quelli che assaporano il contatto delle dita con i tasti del

pianoforte o le corde del violino. Per questo abbiamo sete inestinguibile, che  si

trasforma in desiderio di conoscere per conoscerci.




Questo è

dunque senza dubbio, almeno nelle mie personali intenzioni, un libro di vita.

Di quella vita che chiede di essere riempita, di essere resa pregna di

significato, o perlomeno di una parte di quello che tentiamo di darle,

quotidianamente. Spero di riuscire a stimolare il lettore, a fargli concludere

questo breve excursus riempiendolo di spunti di idee o propositi che starà poi

alla sua volontà condurre con sé, lungo i sentieri della propria ricerca personale.




Sappiatelo,

non mi interessa, pur essendone cosciente, quanto scriveva più di trenta anni

fa (verso la fine del 1971) il menestrello-poeta Bob Dylan nel libro Tarantula:

«...tanto il mondo è gestito da coloro che non ascoltano mai musica...».

Costoro facciano pure la loro strada. Noi, che siamo viandanti assetati, continuiamo

a fare la nostra. E convinti, come asseriva invece J.S. Bach che «la musica

aiuta a non sentire dentro il silenzio che c’è fuori» continueremo a studiare,

creare e principalmente a condividere (con empatia se possibile,

ricordiamocelo), quello che troviamo lungo la strada mentre attraversiamo il

mondo su una sfera che sfreccia nell’universo. Riusciremo a dare una logica a

tutto ciò?











Parte I




Il corpo attore dell’evento musicale




 




 




 




Non saremmo

che puro pensiero senza un corpo che ci consenta di interagire con ciò che ci

circonda. Potremmo forse elaborare idee, progetti, dedurre e acquisire conoscenze,

ma il risultato di queste speculazioni risulterebbe alla fine incondivisibile e

quindi inutilizzabile se non per un soddisfacimento del tutto soggettivo e solipsistico

del desiderio di conoscenza. La corporeità, la fisicità, la presenza di

strutture materiali che fanno da involucro all’elaborazione mentale aprono

dunque i canali che conducono alla comunicazione interpersonale. La bocca, le

mani e gli arti nella loro complessità gestuale e posturale sono solo alcuni

degli strumenti di cui ci possiamo servire. Tale necessità e modalità di

interazione è già evidente nel bambino che usa le mani in modo volontario, ma

anche inconscio, seguendo schematicità motorie innate (famosa resta l’immagine

della mano del neonato che durante l’esecuzione di un parto cesareo afferra la

mano del ginecologo dopo l’apertura della cavità uterina: quasi un saluto al

nuovo mondo in cui il piccolo si trova catapultato; tale esperienza è assimilata

da molti a ciò che si presume possa essere sperimentato, nell’ottica di

«cambiamento di stato», all’atto del decesso di un essere umano, nel momento

del passaggio verso nuove presupposte modalità di esistenza in un mondo

sconosciuto che fa seguito alla fine di ciò che era stato sino ad allora e che

rende la nascita assimilabile per alcuni aspetti alla morte, suscitando la

stessa paura dell’ignoto e del nuovo) per contattare la realtà, conoscerla,

assorbirne bisogni, comunicare esigenze: ciò è facilmente sperimentabile da

ogni genitore nei primi mesi di vita del figlio, quando l’unione tra le due

mani stabilisce e facilita l’invio dei primi messaggi di scambio relazionale.

Così, la mano del nuovo arrivato, inizialmente spinta verso semplici riflessi

di prensione, stanti a significare una primitiva e innata volontà di possesso,

ricerca di sostegno e punti di appoggio o di semplice contatto protettivo,

carpisce gradualmente e con modalità via via più complesse la realtà per

conoscerla, farla propria, interiorizzarla, in un primo momento, e farne

oggetto di interscambio successivamente. Col passare degli anni il processo si

sposta verso livelli sempre maggiori di elaborazione e confronto con esperienze

già acquisite che consente di modificare la realtà in maniera del tutto

personale e irripetibile e di confrontarsi con altri.




Si stima che

circa il 70% delle persone sia cosciente di utilizzare le mani durante

l’attività dialogica per precisarne il contenuto comunicativo; la semplice

osservazione della fisicità linguistica di alcuni ne fa cogliere facilmente gli

aspetti; tale fenomeno è molto più evidente nei greci, negli spagnoli, negli

italiani e in generale nei popoli del bacino mediterraneo rispetto agli

scandinavi o a etnie del nord Europa. Ciò è causato da influenze culturali e

antropologiche secolari: potremmo anche pensare, semplicemente, che tra i

fattori che contribuiscono a queste caratteristiche gestuali vi sia, per

esempio, il clima che consente in luoghi più caldi di aumentare la libertà degli

arti, non costretti a trovare rifugio alle basse temperature nelle tasche degli

abiti, dove risultano inutilizzabili (o meno utilizzabili) come complementi

linguistici.




Non possiamo

pensare che questi aspetti siano rilevabili solo in ambito specialistico: l’80%

della popolazione ne è perfettamente cosciente, tanto da confermare come una

ristretta funzionalità degli arti e della mano più specificamente (dovuta a

esiti invalidanti traumatici, patologie croniche e acute o costrizione di

qualsiasi genere), diminuisca sensibilmente le capacità percepite di

comunicazione e interazione.




È estremamente

facile focalizzare primariamente l’attenzione sulla porzione distale degli

arti superiori come mezzo espressivo; le dita sono il più frequente punto di

primo contatto del corpo con tutto ciò che lo circonda, Ciò ha fatto sì che

queste appendici abbiano assunto nel tempo una pluralità di funzioni che ben si

addice alle loro molteplici possibilità, correlate, nella vita quotidiana, agli

innumerevoli sentieri, differenti e integrati, che essa stessa ci chiede di

percorrere; osservando le dinamiche espressive in un contesto interattivo non è

difficile notarne le sfaccettature passando da un comune gesto di approvazione,

disappunto o manifestazione emozionale (con milioni di varianti e modalità), al

lancio o alla gestione di una palla (di vario tipo, forma e dimensioni),

all’impugnatura di un volante o di una racchetta o altro attrezzo ginnico in attività

sportive, dal portare il cibo alla bocca, alla stretta di mano (con sub-differenziazioni

per forza, modalità di presa e rilascio o durata del contatto), dal tocco di

una superficie, al gesto di scrivere, suonare (con approcci estremamente

differenti come vedremo in relazione al singolo strumento adottato). Volendo

assumere nello specifico la stretta di mano come paradigma usuale e più

immediato del contatto interpersonale, che assurge talvolta alla dimensione di

vero e proprio rituale sociale, non possiamo non valutarla come chiave di

accesso che consente a ognuno dei due attori di avvicinarsi al mondo

dell’altro, in un primo ma sostanziale passo verso la scoperta di ciò che è

esterno ma, in quel momento, prossimo. Il gesto ha una lunga storia culturale,

nascendo nell’antica Grecia come segno di accoglienza e di pace proprio nella

sua espressività a palmo aperto che garantiva la sicurezza di non celare armi o

altri strumenti d’offesa. Nel Medioevo venne utilizzata anche come segno

fiduciario tra il sovrano e i suoi cavalieri. È ritenuta molto importante e

significativa nel mondo anglosassone ed è particolarmente efficace, anche dal

punto di vista puramente simbolico dove diviene significante di un processo di

giunzione e unione che chiude ogni spazio di conflittualità, come simbolo di

pace o di importante accordo, spesso economico. In quest’ultimo caso diventa

talora vero e proprio contratto preliminare e preambolo impegnativo e

vincolante di un futuro perfezionamento dell’accordo, diventando anche simbolo

e garante di eticità e correttezza. La mano è ben visibile agli occhi di chiunque

si trovi nei paraggi pur essendo esterno al contatto, potendolo chiamare a

eventuale testimone, non può celare segreti quando il suo palmo è aperto e può

dare, a occhi esperti, anche una parziale ma ben caratterizzata impressione sia

dell’immagine corporea in toto che, nelle sue modalità funzionali, di una parte

non secondaria di quella psichica, come significante dell’autostima del

soggetto. La caratterizzazione sessuale ha dimostrato infine che il maschio

stringe ovviamente e come facilmente intuibile con maggior vigore rispetto ala

femmina.




Tra gli

utilizzi curiosi delle estremità degli arti superiori non possiamo dimenticare,

in ambito più strettamente musicale, l’assimilazione del palmo della mano a una

sorta di tablet o guida portatile per lo studio e l’esecuzione sonora come avvenne

nella solmisazione di Guido d’Arezzo: gli arti assurgono a manuale onnipresente

e utilizzabile per la corretta espressione dell’impulso artistico. Vi è già

stata così, molti secoli orsono, una ulteriore (tra le tante immaginabili)

espansione del corpo verso un utilizzo più pratico e concreto delle sue possibilità.

A tal proposito come non citarne, parallelamente, l’utilizzo come

blocco-appunti (estremamente essenziale) che alcuni studenti ne hanno fatto e

ne fanno ancora in ambito concorsuale o di esame?




Il campo

d’azione gestuale è dunque veramente molto vasto (il che ne rende quasi

impossibile una dettagliata ed esaustiva esposizione), coincidendo praticamente

e grossolanamente con il singolo evento istantaneo della quotidianità, sempre

legato, come si diceva sopra alle modalità di fruizione della relazionalità in

quel preciso ambito sociale e antropologico. In quest’ottica, il popolo

italiano, vuoi per plurime e fattive influenze plurietniche, vuoi per una socialità

del tutto peculiare legata anche all’ambiente e agli stessi continui e storicamente

incessanti scambi culturali con innumerevoli popolazioni, ha un campionario del

tutto peculiare a integrazione della caratterizzazione linguistica. Che tale

ricchezza possa contribuire anche a una migliore espressività artistica?




 




 




1. Cenni di anatomia

funzionale




 




1.1. Arto superiore e parte superiore del corpo




 




Precisando sin

d’ora il rimando a testi specifici ,e sicuramente più esaustivi, di anatomia,

per i dettagli, che non sono obiettivo di questo libro, credo sia utile, per lo

scopo che mi sono prefissato, passarne in rassegna alcuni aspetti fondamentali

collegati all’arte della musica.




È propria

dell’arto superiore, particolarmente nell’uomo, una grande libertà di movimento,

caratterizzata essenzialmente dall’articolarsi di segmenti ossei tra loro

interconnessi e collegati da legamenti, fasce e muscoli con relativi tendini

(questi ultimi provvisti in alcuni distretti corporei, come nella mano, di

apposite guaine di scorrimento), ricoperti da uno strato cutaneo elastico,

ossigenati tramite vasi arteriosi, drenati da vasi linfatici e venosi e

stimolati al movimento da nervi periferici connessi al sistema nervoso centrale.




La mano, vero

e proprio terminale motorio, assume alti compiti specialistici seguendo un

processo di apprendimento continuo che dura tutta la vita ed è costituito da

input esperienziali integrati ed elaborati sino a fornire output efficienti.

Tutto ciò non si discosta molto da un concetto cibernetico inquadrabile in

ambito informatico: ricevo-apprendo-coordino-produco o, se vogliamo,

subisco-penso-agisco; l’uomo si rende efficiente sulla natura: in pratica,

vive. La fine motilità periferica è garantita anche dalla scomposizione verso

segmenti motori costituiti da ossa sempre più piccole e di maggior numero (14

falangi, 5 metacarpi e 8 ossa del carpo che si articolano a




l polso con le

due, radio e ulna, dell’avambraccio), concetto squisitamente ingegneristico

dove la pluri-articolazione contribuisce ad aumentare la precisione del gesto.




L’elaborazione

tramite una metodica di tomografia computerizzata a tre dimensioni di un polso

(figura 1 e 2) e di un avambraccio (figura 3) ci aiuta a comprendere la

perfetta complessità ossea di queste strutture e a intuirne la necessaria fine

e perfetta coordinazione che consente l’esecuzione motoria finale.
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Figura 1
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Figura 2
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Figura 3




 




I muscoli (la

cui singola direzionalità è codificata biomeccanicamente per ottenere il

massimo risultato funzionale) e i tendini estensori di polso e mano (che si

coordinano con ulteriori strutture muscolari deputate alla motilità in supinazione),

situati sul lato dorsale dell’arto superiore, formano un complesso sistema che,

partendo dalla parte distale del braccio, giunge sino alla punta delle dita. Il

sistema tendineo è particolarmente complesso a livello distale, sia in sede

dorsale, dove l’estensore si suddivide in fasci atti a garantire l’estensione

indipendente per ogni singola falange e presenta anche connessioni con i muscoli

lombricali che stabilizzano la cinetica flessoria che ventrale, dove lo stesso

meccanismo fornisce la prensione. Il primo, secondo e quinto dito sono provvisti

di due strutture estensorie, risultando di fatto i tre segmenti della mano più

utilizzati e indipendenti.




Il quarto dito

risulta invece caratterizzato, in relazione all’attività estensoria, da un vero

problema motorio, molto limitante per il musicista, essendo più debole e meno

indipendente e richiedendo di conseguenza un peculiare studio tecnico che

permetta di ottenere risultati abbinabili a quanto raggiungibile più facilmente

a livello delle altre dita. Basta chiudere il pugno e provare a estendere

singolarmente ogni dito per accorgersi delle sue notevoli limitazioni. Le

connessioni anatomiche che presenta infatti col quinto dito ne limitano

l’estensione completa: ciò è causa di problematiche laddove l’artista non ne

accetti l’evidenza e tenti, causando sindromi patologiche locali 8che possono

anche significare la fine di una carriera), di forzarne l’attività, come

vedremo più avanti in relazione alla figura di Robert Schumann (ma anche Franz

Liszt ne aveva colto gli aspetti limitanti). Tale caratteristica clinica è

peraltro rilevabile, in minor misura, anche a livello del quinto dito, i cui

tendini estensori presentano connessioni importanti con gli estensori vicini in

circa un terzo della popolazione.




Il sistema

flessore è molto più potente dell’estensore, in particolare a livello

dell’articolazione interfalangea distale rispetto alla prossimale: ce ne

accorgiamo facilmente provando movimenti di presa di forza o di presa fine

localizzata. Non è una casualità (e probabilmente nulla lo è in natura): si

tratta di una necessità funzionale dovuta alla netta prevalenza delle attività

umane che avvengono in chiusura della mano piuttosto che in apertura. Anche a

livello flessorio non esiste totale indipendenza delle dita; le cause sono

anatomiche e molteplici: presenza di interconnessioni tra tendini flessori

delle dita e del pollice, dinamiche di blocco cinetico dei lombricali, blocchi

a carattere sinoviale o residui di connessioni embrionarie, come vedremo più

avanti.




Le strutture

tendinee della mano sono a rischio lesivo piuttosto alto: la loro guarigione

però non è mai completa e lascia reliquati di maggiore o minore entità che

inficiano notevolmente le attività quotidiane. Il musicista dovrà quindi aver

massima cura di evitarle, per quanto possibile, perché il danno che ne

deriverebbe limiterebbe sicuramente la gestione della sua espressività.




I tendini sono

associati al sistema osseo in modo stabile ma dinamico tramite pulegge, cioè

strutture a carattere di guaina (anulare o crociata) che si localizzano a

livello ventrale nelle dita, e connessioni dorsali per gli estensori sia a

livello del dorso della mano che del polso, atte a garantire stabilità durante

il movimento, ma che ne limitano in parte il range articolare. Le pulegge

crociate, in particolare, si serrano durante la prensione stabilizzando il

tendine. La loro struttura a fascio garantisce una forza maggiore di quella

ottenibile da una singola struttura fasciale (anche in questo caso l’ingegneria

della natura ha provveduto a una perfetta esecuzione progettuale).




Guaine

sinoviali tubuliformi che a mo’ di calza ricoprono le strutture tendinee sono presenti

nella mano sia a livello dei tendini flessori (più canali) che di quelli

estensori (sei canali indipendenti sono definibili in tal caso): il loro

significato principale è quello di migliorare lo scorrimento del tendine

durante il movimento (nella persona sana); sono causa di sintomi dolorosi

quando siano interessate da fenomeni infiammatori o infettivi, che possono

complicare il decorso clinico progredendo lungo il loro decorso sino a estendere

il processo patologico a distanza dal sito iniziale.




I tendini

delimitano strutture anatomiche precise e importanti: tra queste vale la pena

di ricordare la cosiddetta tabacchiera anatomica (così denominata per la

somiglianza con l’ottocentesca pochette da tabacco) che, descritta dalla divergenza

di estensore lungo del pollice da una parte e abduttore lungo ed estensore

breve del pollice dall’altra, delimita profondamente la posizione nel polso

dello scafoide carpale (si veda la localizzazione del punto bianco in figura

4), piccolo osso della filiera carpale prossimale dalle ben note difficoltà di

guarigione in caso di frattura, dovute alla particolare modalità di

vascolarizzazione che rende spesso precario l’apporto sanguigno ai frammenti

ossei, causando ritardi di guarigione.
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Figura 4




 




I muscoli

correlati alla motilità manuale sono in parte localizzati nel distretto

corporeo comprendente mano e polso (19 muscoli, cosiddetti «intrinseci», che

comprendono anche 4 interossei dorsali e 3 ventrali, posti tra le ossa

metacarpali e fondamentali per la propriocezione, cioè la percezione soggettiva

del movimento, e 4 lombricali, che integrano come ho già ricordato il sistema

flessorio e quello estensorio), e in parte provengono da strutture più prossimali

come avambraccio e braccio (20 muscoli, denominati «estrinseci«). Gli archivi

della cinematografia ci forniscono (figura 5) un simpatico esempio mnemonico

riconducibile agli effetti motori dell’attivazione dei muscoli interossei: ricordate

il «saluto alieno» dell’attore Robin Williams nel telefilm «Mork e Mindy» degli

anni ‘70?




 




[image: Figura 5]
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I ventri

muscolari dei tendini flessori ed estensori sono anatomicamente parzialmente

fusi; ciò implica il fatto che ogni movimento ne coinvolga e obblighi altri,

concomitanti, in minore o maggior misura. Ampi coinvolgimenti strutturali in

questo senso possono limitare la motilità divenendo così patologici. In ogni

caso il controllo degli aspetti cinetici prevede meccanismi di sincronizzazione

e coordinamento che sono programmati a livello del sistema nervoso centrale e

che producono, di per sé, movimenti congiunti; ciò è tipico, per esempio dei

distretti anatomici muscolari adiacenti del quarto e del quinto dito della

mano: nel musicista, che ne sente il bisogno, è frequente la ricerca di una

maggiore indipendenza, che risulta raggiungibile (in parte) con l’esercizio

(indipendenza acquisita tramite studio, tecnica ed esperienza). Anche in tal

caso è importante stare in guardia da eccessi che, come dimostrato in famosi

episodi della storiografia musicale, possono portare a eventi lesivi che hanno

come risultato finale effetti disastrosi e controproducenti sulla attività

artistica.




Strutture

minori ma non di minore importanza dal punto di vista biomeccanico (come per

esempio la placca volare, le strutture capsulari o i legamenti collaterali

interfalangei) contribuiscono ulteriormente, in singola o

pluri-stratificazione, in ogni segmento articolabile, alla congruenza e

all’ottimizzazione del movimento, limitando la motilità ove necessario e regolandone

gli aspetti motori in stretta collaborazione con i circuiti del sistema

nervoso.




La tensione

ottimale dei legamenti, che garantisce tenuta e stabilità, riducendo la

frequenza di lesioni traumatiche o degenerative, può essere alterata in

pazienti con patologie dei tessuti connettivi (malattie del collagene, sindrome

di Marfan): in tali casi è frequentemente osservabile una motilità paradossa o

praternaturale di grado variabile, spesso origine di patologia dolorosa o

lesiva, ma talora causa di fortuna artistica (anche se a prezzo di spiacevoli

sintomi collaterali) per una facilitazione della motilità esecutiva: Paganini

ne fu probabilmente un famoso esempio, come vedremo più avanti.




Vasi e nervi

completano le strutture implicate nel movimento e nella nutrizione tissutale. I

secondi in particolare sono spesso coinvolti, come ricorderemo più oltre, in sindromi

e processi patologici fortemente correlati al gesto artistico (ciò vale in

ambito musicale, ma anche pittorico o coreico).




Struttura ben

evidente ma troppo spesso trascurata è invece l’unghia, la cui cura, a detta di

molti insegnanti, sarebbe in grado di contribuire a migliorare in modo

significativo le prestazioni degli allievi; purtroppo, per rendersi conto di

tale componente, è spesso necessario un buon spirito di osservazione, uno stile

di docenza empatico e una buona dose di esperienza, così che la cura della

stessa risulta quasi sempre non immediata. L’impatto sull’esecuzione, correlato

allo strumento, è importante e se il chitarrista dovrà curarne il taglio o la

lunghezza per ottimizzare il tocco sulla corda o per gestire artifizi (tecniche

di bending, hammer-on o pull-off nel chitarrista elettrico), il pianista ne

sentirà l’importanza nella percezione soggettiva del supporto della falange

distale che va a contatto del tasto, che lo afferra e ne fa leva istantanea del

movimento (traendone anche , in un processo di feedback quasi innato ma

perfettibile con lo studio, sicurezza e agilità), laddove il suonatore di

strumenti ad arco ne manterrà la brevità sia per migliorare il contatto del polpastrello

con la tastiera che per agevolare tutto ciò che potrà servire a modificare,

produrre e gestire la sonorità (vibrato, tremolo).




Anatomia e

movimento di mano, polso, avambraccio e braccio sono strettamente interconnesse

alle strutture prossimali, in un equilibrio mobile e indecifrabile che percorre

un continuum nel quale spesso compaiono variazioni individuali; ciò ha

consentito, nell’ambito della produzione artistica, il pianismo (a tratti)

leggero e di superficie (come ci dicono alcuni testimoni dell’epoca) di Chopin,

ma anche la potenza di Beethoven o di Liszt. Corpi diversi per una

consequenziale diversa espressione di sé.




In tutto ciò

la gestione continua e il controllo perseverante del gesto e dell’agilità sono

imperative per l’artista che aspiri a risultati di rilievo; in questo ambito

artistico non servono programmazioni culturistiche (foriere spesso di lesioni

tendinee, dato che l’ipertrofia del ventre muscolare non è mai seguita dallo

stesso processo a livello tendineo, producendo quindi sovraccarico, patologia e

successiva rottura, con implicazioni importanti sul recupero funzionale che non

è quasi mai completo) ma coordinamento tra mente (aspetti psichici che influiscono

a livello funzionale) e corpo (acquisizione di schemi motori riproducibili con

facilità).




 




1.2. Integrazione corporea




 




Il corpo umano

è una unità funzionale inscindibile. Il concetto, pur apparendo non

immediatamente intuibile, è di fondamentale importanza per ridare completezza

alla percezione dello stesso e per fornire spiegazioni alla complementarietà di

sintomi (nell’evidenza clinica) e di approcci (nel trattamento terapeutico).




Ciò è

particolarmente percepibile se consideriamo le strutture destinate al

movimento: tendini, fasce e ventri muscolari sono intimamente collegati sia

anatomicamente che funzionalmente. Da ciò la centralità dell’idea di corpo e

non solo di articolazione in movimento. Tutto partecipa: è l’uomo che si muove

nello spazio (e nel tempo) con i suoi propositi e le sue idee.




Difetti di

allineamento o di appoggio a livello degli arti inferiori potranno evocare

sintomi lombari, dorsali, gonalgie o coxalgie, così come malposture o

instabilità della colonna vertebrale condizioneranno, a valle, l’approccio

della mano allo strumento e di conseguenza il risultato sonoro. L’effetto di

una scorretta trasmissione del movimento durante l’atto musicale è spesso una

patologia invalidante che può giungere a limitare l’attività artistica,

cronicamente o, nei casi più sfortunati, in modo progressivamente ingravescente.

L’assetto biomeccanico statico e cinetico delle strutture ossee è definito

secondo parametri che si adattano alla gravità e alla stazione eretta; la

colonna vertebrale presenta curvature che ne agevolano la motilità (soprattutto

a livello lombare e cervicale) ma anche, nel sano, la stabilità, riducendo in

maniera ottimale l’impatto degli stress condizionati necessariamente da ogni

singolo movimento. Fisica e anatomia interagiscono: l’essere umano si muove

nell’ambiente subendone effetti a cui si adatta in base alle caratteristiche

proprie della specie a cui appartiene.
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A livello del

rachide (in figura 6 su modello anatomico e in figura 7 in una visione del

tratto prossimale in risonanza magnetica) la colonna cervicale e quella lombare

si atteggiano in lordosi (curvatura a concavità posteriore sul piano sagittale)

e la dorsale in cifosi (con concavità anteriore): il sacro ha un preciso

orientamento consequenziale che completa il raggiungimento della stabilità.

Tale continuum strutturale interagisce in modo fluido e vincolato: i punti di

passaggio tra un tratto vertebrale e l’altro, nei quali anche la vertebra

cambia conformazione, sono i più stressati e quindi soggetti a sovraccarico o

anomala motilità. L’inscindibilità funzionale si rende evidente anche in caso

di patologie che cambino o influenzino l’assetto della colonna, nelle quali

ogni segmento reagisce al movimento di quello congiunto nella ricerca di

stabilità o nel tentativo di minimizzare la possibile insorgenza di sintomi

(più spesso a carattere algico): tipica è la formazione, sempre più frequente

con l’avanzare dell’età, di ponti ossei (osteofiti) o sindromi contratturali

secondarie tramite le quali il corpo che «scricchiola» puntella i passaggi

critici. Dato che tali interventi sono una sorta di puntello temporaneo che col

tempo può condurre a una spiacevole cronicizzazione dolorosa, l’intervento

riabilitativo è in questi casi basilare per bloccare appena possibile il

processo in atto e ristabilire parametri motori di normalità. Di ciò dovrà

tener conto il musicista ma, soprattutto agli inizi dello studio di uno

strumento, l’insegnante e, dato che «si vede ciò che si conosce», una

formazione in tal senso sarebbe auspicabile in ogni caso.




Se il

distretto vertebrale è comunemente coinvolto nella patologia del musicista,

quello appendicolare (che fa riferimento agli arti, e in particolare a quelli

superiori) è altrettanto interessato. L’approccio della mano al tasto al

pistone o alla corda chiude una catena cinetica che provoca ripercussioni a

monte: il contatto digitale pulpare, all’apice del dito, condizionato

dall’attività sinergica di muscoli flessori ed estensori, trasmette percezioni

e impulsi alle strutture più prossimali (avambraccio, braccio, cingolo

scapolo-omerale) nella ricerca di una fine stabilizzazione istantanea del

movimento. Tale meccanismo non si blocca a livello della spalla, ma prosegue,

per continuità, contiguità o sincinesia sino alle strutture vertebrali

(cervicali, dorsali e lombari). Ancora una volta l’unità funzionale dell’uomo

in moto è imprescindibile: la mano è effettrice di una catena strutturale

poliarticolare che interagisce con essa attivamente e passivamente e che è

strettamente legata al tipo di strumento. Il recupero di un approccio globale,

proprio in tempi in cui la parcellizzazione dello studio (non solo in ambito

medico) allontana dalla percezione della realtà d’insieme, deve essere uno

degli obiettivi fondanti dell’approccio allo studio dell’uomo.




È interessante

notare peraltro come la continuità pluristrutturale sia un concetto da

recuperare nell’ambito di tutto ciò che attiene alle discipline mediche del

mondo occidentale, ma sia ben nota e descritta in medicina tradizionale cinese

dal decorso di quelli che sono considerati come i canali deputati alla unione e

integrazione delle attività vitali del corpo umano: i famosi «meridiani», la

cui rete copre l’intera estensione corporea. Tale visione non più parcellare,

in cui ogni meridiano è non solo struttura di superficie ma anche collegato a organi

e distretti corporei interni, consente di delineare precisamente, per esempio,

patologie codificate in occidente con altri parametri, ma che hanno

caratterizzazione clinica similare (pur essendo interpretate e approcciate in

modo estremamente differente): è il caso per esempio delle sindromi sciatalgiche

o cervicobrachialgiche.




Il

bilanciamento delle esigenze anatomiche con quelle strumentali è il cardine

dell’impostazione tecnica dell’esecutore: l’attività musicale, anche in base

al tipo di strumento, non è naturale, non è insita nel patrimonio congenito,

non è trasmessa cromosomicamente nella sua completezza, non serve

(apparentemente?) alla sopravvivenza, ma serve all’uomo per produrre arte (e

quindi sopravvivere?), un processo che di primo acchito può sembrare

sostanzialmente artificioso, proprio perché necessitante (nell’arte musicale in

particolare) di apprendimento adeguato. Strumenti diversi richiedono l’utilizzo

di muscoli diversi con maggiore o minore intensità e maggiore o minore impegno

fisico in posture ben definite. Da qui la singolarità dell’ atto musicale e la

sua conseguente significatività alla luce dell’espressività esecutoria:

simboli, suoni, carattere, genere e modalità interattive si confondono nel

messaggio unico e irripetibile diretto in quel preciso momento all’ascoltatore.




Il tutto non

può chiaramente prescindere dall’importanza delle singole e strettamente

personali caratteristiche anatomiche geneticamente determinate: la lunghezza

del collo influenza, per esempio, la lunghezza delle corde vocali e quindi il

timbro del cantante, un artista che usa il proprio corpo come strumento,

identificando nel proprio intimo e nella propria fisicità l’oggetto stesso che

gli permette di ottenere emissione sonora. Se il collo è corto, la voce ha maggior

potenza, potendo giovarsi di una laringe che risulta maggiormente stabilizzata;

se è lungo vi è una maggior agilità e, solitamente, un timbro più gradevole

all’orecchio della gran parte degli ascoltatori.




Tipico esempio

di necessità di adattamento corpo-strumento si ha nei giovani fagottisti.

Spesso trovano difficoltà a adattarsi allo strumento, in relazione al peso

dello stesso e alla loro conformazione fisica non ancora strutturata. Inoltre,

se usano il «fagottino», si trovano successivamente a dover reimpostare tutto

quando passano allo strumento definitivo. Aggiungendo la necessità di acquisire

capacità di gestione del fiato adeguate, di non avere difetti palato-labiali

che rendano impossibile l’adattamento all’ancia e di consolidare abitudini di

vita adatte (come il non mangiare prima di suonare), ci si può rendere conto di

come l’utilizzo di uno strumento richieda spesso una serie di accorgimenti a

più livelli.




Il musicista,

considerato nella sua intera corporeità, deve dunque giungere a sentirsi lo strumento

addosso, dentro il suo intimo, percependone e utilizzandone anche le caratteristiche

derivanti dal materiale di cui è costituito (dotato di specificità e tipica

sonorità), e giungendo così a creare un unicum nel quale il fisicità e materia

si prolungano compenetrandosi e condividendo funzionalità e significanza. Il sé

più intimo può così esprimersi in modo dialogico con l’ascoltatore, in una

comunicazione quasi trinitaria dove l’evento sonoro fluisce circolarmente nello

scorrere del tempo, proprio come l’amore di Dio, amante, fluisce all’amato e a

lui ritorna. L’uomo-corpo utilizza la materia-strumento, la interiorizza e ne

trae espressione trascendendola: questa è l’arte della musica.




 




1.3. Varianti




 




Vi sono molte

varianti nelle strutture anatomiche implicate nella produzione di un evento

sonoro. In realtà possiamo descrivere tale varietà di forme e strutture come un

continuum sfumato, dove spesso è difficile cogliere e definire aspetti di

normalità ma in cui si percepisce in ogni caso un limite oltre il quale

l’insieme non potrebbe funzionare.




Teorie di tipo

evoluzionistico hanno tentato di fornire spiegazioni filogenetiche (per esempio

in relazione a strutture sovrannumerarie o ridondanti a carattere muscolare o

fibroso a livello dei tendini della mano, presenti nei lèmuri o in scimmie

antropomorfe così come in sindromi disfunzionali rilevate nell’uomo). In realtà

tali presupposti appaiono oggi sempre più in crisi e frutto di ipotesi

artificiose e arbitrarie dati gli innumerevoli punti oscuri se non addirittura

del tutto inverosimili e stante, tra l’altro, la mancanza di evidenze stratigrafiche,

genetiche, biologiche, paleontologiche e anche filosofiche che ne supportino in

modo definitivo la consistenza (S. Muller-Wille, 2009; M. Blondet, 2012). Possiamo

dunque semplicemente e logicamente pensare che si tratti di semplici varianti

all’interno della specie umana.




Le differenze

rilevate anatomicamente implicano una diversa abilità motoria: è questo uno dei

motivi per cui non tutti i musicisti sanno fare le stesse cose con la stessa

facilità. Diversità di elasticità e apertura della prima commissura, tra pollice

e indice, per esempio, pongono i presupposti per differenti risultati tecnici

nei pianisti e per difficoltà esecutive quando ci si trovi di fronte a spartiti

(come nel caso di alcune opere di Rachmaninov) che richiedono non solo tecnica

ma anche caratteristiche anatomiche speciali.




La mano, in

particolare, mostra un notevole campo di variabilità.




A livello dei

tendini flessori delle dita (superficiali e profondi) sono stati rilevati, per

esempio, casi di assenza di una parte di alcuni ventri muscolari o presenza di

connessioni inter-tendinee (di non raro riscontro a livello dei flessori di

quarto e quinto dito, con effetti limitanti sulla funzionalità) e

muscolo-tendinee, che sono in grado di condizionare processi tendinitici o

compressione del nervo mediano, che decorre al suo interno, con conseguente

sindrome del tunnel carpale, qualora si vengano a trovare all’interno del

cosiddetto canale del carpo. In tale distretto anatomico le varianti sono

caratteristicamente piuttosto frequenti, soprattutto se i sintomi insorgono in

pazienti giovani.




Richard

Duchamp nel 2002 ricordava a tal proposito la possibile difficoltà esecutiva in

alcune opere di Bach (preludio in re maggiore del Clavicembalo ben temperato)

connesse a limitazioni funzionali digitali; parallelamente, l’assenza (o

l’ipovalidità, non rara) del flessore superficiale del quinto dito (che flette

la seconda falange sulla prima) può causare problemi in passaggi del dito

interessato sotto il quarto nel legato, come in alcune opere di F. Chopin

(Scherzo n2).




Il flessore

lungo del pollice può avere connessioni con il flessore profondo dell’indice,

nella cosiddetta sindrome di Linburg-Comstock (S. Cigni, Giornale Italiano di

Ortopedia e Traumatologia, 2010), presente in circa una persona su 200, che

impedisce la flessione indipendente delle due dita a livello distale e che può

associarsi ad altre anomalie (nelle figure 8 e 9, relative alla mano di colui

che scrive, si associa anche camptodattilia in flessione palmare parziale del

quinto dito).




Anche in tal

caso alcuni passaggi pianistici possono essere musicalmente difficoltosi (per

esempio nella riduzione pianistica del concerto per violoncello di Dvorak);

sono descritti anche pazienti con assenza completa di tutto il muscolo flessore

lungo del pollice.
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Figura 8
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Figura 9




 




Gli estensori

dita mostrano talora duplicità o triplicità, connessioni intertendinee, assenza

o fusione di ventri muscolari (più spesso a livello del secondo o del quinto

dito). Il terzo dito in particolare è poco indipendente per la frequentissima

presenza di connessioni dorsali (tra tendini) o ventrali (più spesso tra masse

muscolari come il terzo lombricale). L’estensione completa si avvale spesso

dell’aiuto del secondo e del quarto dito (per esempio nell’esecuzione del

trillo); la piena estensione del terzo può, d’altra parte, limitare la

flessione del profondo del quarto e del quinto. Evidenze similari si hanno per

il quarto dito (connessioni tra tendini flessori, estensori e muscoli terzo e

quarto lombricale). La collaborazione tra dita vicine può d’altro canto

risultare utile in alcuni passaggi tecnici, soprattutto in pazienti che

presentino sindromi da instabilità o problematiche connesse all’interdipendenza

digitale (il trillo di secondo e terzo dito può essere in parte stabilizzato

dal quinto che si pone in posizione arcuata elevandosi sopra il piano delle

teste metacarpali).




Anomalie

muscolari sono state descritte in molti lavori scientifici: fusione con

strutture vicine o assenza del ventre muscolare è stata descritta con una certa

frequenza a livello dell’abduttore del quinto dito o del flessore superficiale

omodigitale. Anche gli interossei dorsali e ventrali sono a volte interconnessi

o duplicati; così è anche per i lombricali (variabilissimi, con anomalie di

vario tipo che giungono a coinvolgere il 50% dei soggetti) che con pennazioni,

agenesie, biforcazioni o sovrannumero influenzano la destrezza esecutiva.




Uno dei

muscoli più variabili è il palmare breve, che si trova alla radice della mano

in posizione mediana, appena dopo il polso: talora assente, mostra in altri

pazienti capi accessori o rudimentali, connessioni o separazioni, o ventri

anomali.




Tra le innumerevoli

alterazioni che non è possibile in questa sede elencare in modo esaustivo, in

quanto non fondamentali ai fini di un approccio musicale al problema, è curioso

segnalare la possibile presenza di instabilità congenite che, provocando una

alterata cinetica a livello tendineo, possono essere foriere di patologia. Tra

queste, l’instabilità dell’estensore al passaggio sulla testa del metacarpo,

che ne provoca lo «snapping» (scivolamento laterale per sublussazione) alla motilità

in presa forzata e che col tempo può provocare sindromi dolorose croniche

(figura 10, freccia bianca).
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Figura 10




 




Vorrei

ricordare infine come alterazioni della cinetica articolare, che sono in grado

di causare sindromi dolorose da sovraccarico, possano essere condizionate dalla

presenza di anomalie ossee, come può accadere in presenza di scafoide carpale

congenitamente bipartito (figura 11, freccia bianca) o sinostosi (fusione)

congenita di due o più corpi vertebrali (nella figura 12 a livello della terza

e quarta vertebra lombare, indicate dalla freccia).
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Figura 11
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Figura 12




 




 




2. Il corpo macchina




 





2.1. Aspetti di neurofisiologia e percezione

musicale





 




Il gesto

musicale richiede una perfetta integrazione di singoli movimenti, associati e

in successione, in una catena cinetica estremamente complessa, con

caratteristiche specifiche che cambiano a seconda dello strumento utilizzato.

L’organizzazione e l’elaborazione dell’input musicale sono diverse se

confrontiamo il professionista con l’amatore o il profano: è dimostrato, per esempio

(ed è del tutto intuitivo), come nei pianisti esperti il controllo motorio

prossimo-distale dell’arto sia maggiormente bilanciato e permetta così di diminuire

lo sforzo esecutivo consentendo un’espressività maggiormente significativa.




La mano, in particolare

nei pianisti e in chi suona strumenti ad arco, è estesamente e dettagliatamente

rappresentata, sia dal punto di vista sensitivo che motorio, a livello del

sistema nervoso centrale (più precisamente nella corteccia primaria),

costituendo, in una rappresentazione grafica in cui ogni organo assume una

grandezza proporzionale all’importanza che lo contraddistingue (il cosiddetto homunculus

sensitivo e motorio descritto da Rasmussen), una parte preponderante dell’intero

corpo (unitamente alla parte cefalica e facciale dello stesso). Ciò è da

rapportare alla enorme quantità di corteccia cerebrale che è preposta ad

attività che influiscono e agiscono su questi distretti corporei. Mano e testa,

rispetto al resto del corpo, deformano l’homunculus quasi a creare una mostruosità

displasica ma costituiscono il binomio che consente principalmente

l’interazione col mondo; il musicista pensa, riceve, elabora e crea in un

circuito percettivo e attivo circonferenziale, continuamente alimentato dallo

scambio di informazioni. Non è da escludere, date anche le risultanze di alcuni

studi recentissimi, che queste evidenze non siano così strettamente veritiere;

forse l’homunculus non è così orribile, forse la preponderanza di mano e volto

non è così schiacciante. La neurologia è una scienza in cammino e probabilmente

ha ancora moltissima strada da fare, tuttavia il concetto di base non è affatto

privo di fondamenti e dunque non è da rifiutare in blocco: ciò che interessa è

acquisire la percezione dell’importanza comunicativa, artistica e relazionale

di questi due distretti corporei. La strada è aperta e chiede solo di essere

esplorata. È interessante notare come le aree di sviluppo corticale siano

comunque differenti in strumentisti in cui le due mani eseguono movimenti specifici

e caratteristici, come accade nel violinista; esiste dunque un adattamento

relativo al tipo di strumento (e quindi alla tecnica esecutiva). Il training

musicale è in grado di influenzare tali rappresentazioni, aumentandone

l’estensione: ciò avviene sia per le aree cerebrali deputate alle funzioni

motorie che auditive e visuo-spaziali (C. Gaser, 2003): da qui la necessità e

l’utilità dello studio continuo, ben nota ai professionisti e ai maestri

dell’arte musicale (sappiamo, per esempio, che F. Chopin si esercitava quotidianamente

sugli spartiti di J.S. Bach).




Dal punto di

vista strettamente fisio-neurologico sono state rilevate estese connessioni tra

le aree che azionano il singolo muscolo o gruppi di muscoli, come più spesso avviene;

questa cooperazione precisa e coordinata tra gruppi di attivazione neuronale fa

sì che sia estremamente difficile isolare e valutare il singolo circuito

motorio. La rete comunicativa è molto intricata e destreggiarsi in una giungla

di tale complessità è un compito non certo facile.




Impulsi

efficaci sono inviati perifericamente verso il midollo spinale, dove si

localizzano i veri e propri neuroni motori e dove avviene il controllo dei

riflessi, dai neuroni cortico-spinali: questi si coordinano su più terminali di

motricità, talora anche in segmenti spinali differenti, agendo in modo diverso,

diversamente associato e con maggiore o minor controllo secondo le precise e

specifiche esigenze del momento.




La corteccia

motoria pre-supplementare contribuisce alla realizzazione dei meccanismi sopra

citati acquisendo ed elaborando nuove caratteristiche cinetiche che provvede a

comunicare alla corteccia motoria supplementare (che attiva il movimento

stesso) e, da qui, al midollo spinale nonché alla corteccia motoria primaria

(A.H.D. Watson, J Anat, 2006) alla quale afferiscono anche aspetti collegati a

compiti motori derivanti dall’esperienza e alla gestione dei sistemi efferenti

la cui efficacia è modulata dall’architettura neuronale (R Gentner, Curr Biol,

2010).




Dal punto di

vista strettamente anatomico il cervello, come sappiamo, risulta costituito da

due emisferi, uno destro e l’altro sinistro. Tradizionalmente la funzione musicale

è stata associata al primo (sede anche delle funzioni di calcolo e che presiede

all’apprendimento di schemi motori automatici, così frequenti nell’espressione

artistica), in particolare a livello temporale posteriore, mentre quella

linguistica al secondo; tale assioma non è attualmente più ritenuto del tutto

valido, stante l’accertata presenza di interconnessioni che contribuiscono a

scambi informativi e che regolano l’attivazione neuronica simultanea:

solitamente, se un emisfero è attivo, l’altro viene in parte inibito. Questo è

meno evidente nei musicisti, in cui vi si è più volte messa in evidenza una ridotta

inibizione corticale motoria interemisferica (M. A. Nordstrom, Exp Brain Res,

2002); ciò è spesso associato a una ridotta influenza di attivazione corticale

sui circuiti corticospinali (da correlare in genere a adattamento da training,

mal-adattamento da overuse o ipercontrollo del gesto) e a una ridotta

lateralizzazione.




Entrambi gli

emisferi processano sicuramente aspetti relativi a tempo e melodia, pur

restando una certa prevalenza del destro nella visione globale del testo

musicale. La prevalenza di lateralizzazione destra è comune in particolare nelle

donne e negli ascoltatori passivi. Nei casi in cui il lavoro risulti più

analitico (cioè concentrato sulla singola nota e non tanto sulle relazioni tra

questa e quelle precedenti o seguenti) entra in gioco però anche il sinistro,

soprattutto quando tali caratteristiche siano favorite e sviluppate

dall’esercizio musicale.




È nozione

intuitiva e ormai acquisita che, generalmente, i musicisti (L.L. Patston,

Laterality, 2006) reagiscano agli stimoli afferenti all’emisfero cerebrale

destro meglio dei non musicisti, e che mostrino una miglior reattività anche a

livello dell’emisfero controlaterale; a tutto ciò si associa una capacità di

attenzione più bilanciata, una preferenzialità uditiva (l’orecchio preferito

è, nella maggior parte dei casi, il destro), e una miglior abilità

visuo-motoria, favorite dal training musicale continuo. Il sistema nervoso

centrale agisce dunque come una enorme centrale operativa che fa tesoro dei

frutti dell’apprendimento e dell’esercizio.




La

lateralizzazione è sempre influenzata dalle afferenze antropologiche e

culturali: i giapponesi, per esempio, elaborano stimoli musicali a sinistra,

mentre gli occidentali a destra.




I due

emisferi, come ho sopra accennato, colloquiano tramite fibre che attraversano

quella struttura mediana denominata corpo calloso, che li unisce centralmente e

contribuisce al loro coordinamento. A questo livello l’azione informativa è

manipolabile: il corpo calloso subisce processi di maturazione progressiva sino

a oltre 20 anni di età ed è quindi modulabile negli anni (ciò fa parte di un

meccanismo evolutivo a cui è sottoposto il sistema nervoso, che segue una curva

di crescita nel corso degli anni; una delle evidenze di questo continuum

maturativo è facilmente verificabile dall’assenza dei riflessi motori innati,

come quello di Moro, nell’adulto, nel quale risultano assenti, e quindi non più

evocabili, o comunque restano mascherati). Questo processo evolutivo è

ovviamente molto attivo nei bambini: su tale aspetto potrà agevolmente fare

presa e agire l’insegnante.




L’atto

musicale non implica semplicemente atti motori, ma coinvolge, per esempio

tramite il tocco, aspetti di propriocezione che, associati a input visivi, sono

percepiti e integrati a livello della corteccia sensoriale e sono associati

(per esempio a livello parietale superiore) e utilizzati per la produzione di

impulsi motori effettori attraverso la corteccia motoria primaria. La

propriocezione, come integrazione percettiva di movimento, stabilità e posizione,

attiva infatti meccanismi di feed-forward (dal muscolo) e di feed-back (dal

sistema nervoso centrale alla periferia) a cui si associano anche aspetti

inconsci coinvolgenti il cervelletto e alcune zone corticali e la necessaria e

parallela inibizione dei muscoli antagonisti che consente a fluidità motoria.

Contestualmente l’azione della corteccia sensitiva, provvista di canali che

passano attraverso la corteccia pre-motoria, migliora il planning del movimento

tramite informazioni visuali e spaziali che precedono l’accesso alla corteccia

motoria principale (regioni laterali, dorsali e ventrali). È stato dimostrato

come i musicisti siano in grado di sopprimere a livello centrale gli impulsi

non desiderati, aumentando contemporaneamente a livello della mano le

possibilità di interdipendenza digitale che permettono di raggiungere aspetti

squisitamente artistici durante la performance (Y.C. Chen, 2011).




Nei pianisti

(come rilevato anche da W. Goebl e collaboratori in un articolo pubblicato nel

2008 su Exp Brain Res), le informazioni sensoriali del contatto dito-tasto

aumentano l’accuratezza del timing del movimento digitale (distribuito in

questo caso su dieci canali paralleli corrispondenti al singolo raggio della

mano, che lavorano contemporaneamente con aspetti sia dinamici che

statico-posturali): studi clinici sperimentali hanno confermato recentemente

una miglior accuratezza e riproducibilità relativa a differenti pattern di

presa palmare unitamente a un miglior coordinamento motorio tra le dita, anche

in compiti differenziati, (LF Fernandes, J Electromiogr Kinesiol, 2012).




La percezione

stessa del suono prodotto (aspetti uditivi del processo esecutivo) interagisce

coi meccanismi già descritti: il giro frontale inferiore destro partecipa al

processamento del tono e si connette con la corteccia uditiva primaria (area di

Brodman a destra) e secondaria del lobo temporale (fasci frontotemporali).

L’ascolto produce una elaborazione centrale che avviene in base all’esperienza

musicale e che produce una integrazione su due vie differenti: una per la

melodia (giro temporale superiore destro e connessioni frontali), l’altra per

il processo ritmico/temporale (R. G. Zatorre, 1984). Rappresentazioni mentali

consce e subconsce interagiscono tra di loro e con tutto ciò che contribuisce

alla espressività sonora; così, quando la corteccia cerebrale percepisce un

suono, lo integra con ciò che aveva già memorizzato in passato creando una

sorta di nuova immagine che produce azioni efficaci volte a rendere palese un

risultato sonoro. Questo procedimento è spesso addirittura del tutto autonomo:

la memoria musicale può essere infatti conservata anche in pazienti con demenza

da atrofia temporale (J. Weinstein, Arch Neurol, 2011), consentendo loro di

mantenere conoscenze creative ed espressive a dispetto del grave deterioramento

della rappresentazione sia di parole che di oggetti.




Memoria e

organizzazione neuronale intervengono nel riconoscimento specifico dell’altezza

del singolo suono: è il cosiddetto «orecchio assoluto», caratteristica molto

rara, presente nello 0,01% della popolazione, che, se non connaturato, può

essere acquisito solo entro i 6 anni di età; significativamente i nativi di

zone geografiche in cui si utilizzano lingue tonali (come il cinese mandarino o

il vietnamita) hanno una maggior possibilità di essere dotati in tale senso. Il

processo mnemonico ha una significativa e ovvia importanza anche nel problema

della conservazione della memoria di movimento, cioè il richiamo e il

riutilizzo di procedimenti cinetici già acquisiti; fisiologicamente, le

caratteristiche di innervazione delle aree distali della mano e di isolamento

dei singoli movimenti tende a facilitare la dimenticanza degli schemi studiati

in precedenza: da qui la necessità del training e dello studio continuo, similmente

a quanto accade nello sportivo (per esempio nel tennista o, in minor misura,

nello sciatore) per far sì che la ripetizione possa attivare e rinnovare gli

schemi di memoria motoria.




La percezione

sonora permette anche di distinguere ritmo (rappresentato in gruppi selettivi

neuronali cerebrali senza aspetti di lateralizzazione) con specifiche vie

cortico-cerebellari che presiedono alla elaborazione di differenti aspetti

della sincronizzazione ritmica e timbro (riconoscimento di strumenti musicali,

che avviene nella corteccia uditiva primaria). Corteccia uditiva e motoria

condividono lo stesso substrato neurale. Le modalità di acquisizione di stimoli

acustico-neurali sono state sfruttate (pur in assenza di nozioni neurofisiologiche)

dai grandi musicisti per ottenere effetti particolari: F. Liszt aveva capito

che la diversa interazione delle strutture anatomicamente mobili dell’arto

superiore poteva produrre una enorme varietà di timbri e che, per esempio,

producendo suoni brevissimi e rapidi il nervo acustico, che risultava eccitato

per un tempo superiore alla loro durata, creava nell’ascoltatore la sensazione

di un lungo e fluido suono: tale artifizio è sfruttato, per citarne un esempio,

nella grande faintaisie de bravoure sur la Clochette de Paganini.




Aree frontali

collaborano alla programmazione del moto intervenendo nell’esecuzione dei

compiti più impegnativi così come il cervelletto, più sviluppato nei musicisti,

che stabilizza alcuni aspetti cinetici e ha una funzione precipua nell’accuratezza

del gesto artistico.




È stata

recentemente enfatizzata l’importanza dei cosiddetti neuroni «a specchio», che

si attivano nei casi in cui il soggetto debba riprodurre una determinata azione

dopo averla osservata: ciò avviene sia durante il processo visivo che permette

l’acquisizione, l’interiorizzazione e l’elaborazione del tutto mentale del

gesto, che durante la ripetizione del medesimo. Sento ciò che provi e lo provo

anche io: questo è il meccanismo descritto con brevità di termini. Tali strutture

si trovano molto vicine all’area di Broca nel piede della terza circonvoluzione

frontale. In tale sede anatomica, viene elaborato il linguaggio (da qui ha

origine il cosiddetto «fascicolo arcuato» che giunge sino all’area di Wernicke deputata

alla comprensione linguistica) e vi sono distretti neuronali estremamente

importanti per i processi di apprendimento. Vi è anche una stretta correlazione

con tutti gli aspetti dell’espressione musicale: musica e linguaggio sono

processati separatamente ma risultano localizzati in regioni omologhe di

emisferi opposti (L. Tudor, 2008). Il neurologo Oliver Sacks ha addirittura

asserito, nel 2007, che i centri neuronali correlati alla musica (che nel

musicista dimostrano uno sviluppo e una competenza decodificativa nettamente maggiore

rispetto al profano) sono in numero maggiore rispetto a quelli del linguaggio.




D’altronde, osservando la scansione in risonanza magnetica

di un cervello che sta ascoltando musica lo si vede «in fiamme». Molte regioni

sono contemporaneamente stimolate: quelle relative alla memoria, alle emozioni,

agli aspetti percettivi più generali, al moto o al linguaggio, la cui influenza

contribuisce ad attivare il cervello più di ogni altro stimolo. È noto anche (e

questo contribuisce a spiegare determinati atteggiamenti del famoso pianista

canadese Glenn Gould, tra i quali resta famosa l’associazione all’atto sonoro

di vocalizzazioni) come, laddove il ricordo degli aspetti di un brano musicale

che venga sottoposto all’ascolto si aggiri normalmente attorno al 30% del

totale, tale percentuale venga enormemente incrementata se all’atto uditivo ed

esecutivo si unisce quello vocale.




La musica

aumenta la memoria e migliora le capacità spazio-temporali e motorie; la

comunicazione sonora attiva anche i centri del piacere e, particolarmente se

tali sollecitazioni vengono somministrate fin dalla prima infanzia,

contribuisce alla formazione di numerose nuove connessioni neuronali. Aiuta

inoltre a filtrare meglio le esperienze della senescenza, compensa il declino

cognitivo e favorisce l’espressività linguistica.




L’integrazione

periferia/centro contribuisce allo sviluppo di schemi relazionali in un

meccanismo di esplorazione e coordinamento che si inquadra in un ambito di

reciprocità sensoriale (la mano tocca ma è a sua volta e nello stesso tempo toccata)

e motoria (la mano acquisisce e ripete i movimenti richiesti). Tutto ciò

procede con fine precisione, mantenendo stupefacenti aspetti di coordinazione

ed equilibrio sino a livelli di perfezione che, come disse Mendelssohn a proposito

di Chopin «...(sono)... l’espressione del cervello sulla punta delle dita.»

Complesse reti neurali differenziate sono coinvolte nell’arte del suono,

risultando significativamente e curiosamente indipendenti (pur se poste in

relazione, in una visione globale della fisiologia del corpo umano) da circuiti

utilizzati in altri peculiari processi cognitivi. In tale giungla d’interconnessione

cellulare anomalie e specificità di vario tipo possono influenzare i risultati

espressivi e l’abilità musicale, in maniera apparentemente talora inspiegabile.

Alcuni soggetti sono così in grado di suonare una tastiera sia quando si presenti

nella sua normale estensione dal grave all’acuto (da sinistra a destra) che

quando questa caratteristica sia invertita (L. Jancke, Neuroreport, 2006): si

vedano in proposito alcuni passaggi eseguiti dal tastierista austriaco Joe

Zawinul (con il gruppo Weather Report, nel brano Black market).

Pazienti affetti da lesioni patologiche, con danni ai singoli livelli del

sistema nervoso, provocanti lesioni specifiche e ben differenziate, pagheranno

dazio in relazione a quel singolo blocco funzionale. Lesioni estese, come

l’atrofia della sostanza bianca, riducono parallelamente e consensualmente le

capacità musicali (N. Garcia-Casares et al, Neurologìa, 2011). Anche in tal caso,

però, vi sono evidenze cliniche che sembrano sconcertare: la memoria musicale è

spesso conservata in malattie degenerative, come il morbo di Alzheimer e un

noto caso, pubblicato da H.A. Crystal nel 1989 (J Neurol Neurosurg Psych),

mostrava come un paziente sapesse suonare al pianoforte, a memoria, brani

imparati in precedenza senza tuttavia riuscire a ricordarne l’Autore.




Ha fatto

storia medica il caso (descritto nel 1989 dallo psicologo Leon Miller) di

Eddie, ragazzino americano, che, pur affetto da grave ritardo mentale e

psichico, poteva suonare alla perfezione e si mostrava in grado di variare

agilmente e facilmente su qualunque tema propostogli.




Dal punto di

vista del soggetto sano (ne parlerò ancora più avanti nel capitolo relativo

alla musicoterapia) è noto, da numerosi studi scientifici, come i fenomeni di

percezione collegati al suono riescano ad attivare una serie di eventi

secondari riflessi (coscienti e subcoscienti); la musica, agendo come un

fattore attivante simil-stressogeno e stimolando il sistema nervoso autonomo,

incrementa la produzione di ormoni (in particolare del testosterone) nei soggetti

di sesso femminile (mentre nei maschi tende a decrescerlo), di melatonina (ormone

della pineale che stimola il sistema immunitario e regola il ritmo

sonno-veglia) e ACTH (in grado di provocare reazioni di «attivazione» da

stress): ciò avviene soprattutto negli artisti più talentuosi, nei quali tali

sostanza possono raggiungere concentrazioni molto elevate. Nello specifico,

l’attivazione di ormoni a effetto immunoprotettivo è stata recentemente

riportata all’attenzione dei medici enfatizzata da M.L. Chanda in un lavoro

(pubblicato in Trends Cogn Sci nel 2013) che attribuisce all’evento sonoro

anche importanti e concomitanti effetti pratici di affiliazione e

socializzazione comunitaria.




Il fenomeno

della percezione e produzione musicale è dunque molto complesso:

sostanzialmente si tratta di un processo di

ricezione-eleborazione-produzione-monitoraggio in cui parecchie regioni

cerebrali sono coinvolte e in cui i processi di attivazione, già del tutto

particolari, sono soggetti col tempo e con lo studio a modifiche. Il sistema

nervoso è assimilabile a un elaboratore strutturalmente pluriattivato e attivabile,

che agisce con processi cibernetici guidati da una intelligenza. Tutto ciò

esiste solo nell’essere umano e non è riproducibile; nonostante tutto qualcuno

è giunto ad affermare che le banane a cui sia stata fatta «ascoltare» musica di

W.A. Mozart reagiscano tramite qualche misterioso percorso risultando

maggiormente profumate. Non resta che provare.




In ogni caso,

come spesso si conclude nella letteratura scientifica, più studi sono necessari

per avere una visione più definita. La scienza è al lavoro. L’arte anche, come sempre,

da millenni.




 




2.2. Il mancinismo




 




I musicisti

sono, stranamente, più frequentemente mancini rispetto alla popolazione

generale (M. Hassler, Neuro Endocrinol Lett, 2000). Secondo alcuni ricercatori

dell’Università di Oxford, responsabile del mancinismo è un gene, denominato

LRRTM1, il quale agirebbe selezionando e predisponendo per un utilizzo

specifico e settoriale e finalmente controllando, a livello dell’emisfero

cerebrale, alcune attività ben definite, come la motricità e il linguaggio. La

tendenza a usare la mano sinistra è collegata a un utilizzo preponderante

dell’emisfero destro, in quelle aree dove si localizzano gli schemi programmatici

sia delle attività visuali, spaziali e percettive che di quelle musicali. Anche

il pensiero intuitivo mostra aspetti relazionali con queste zone. I mancini

sono quindi dotati di ottime qualità motorie ma anche espressive, fattore che

favorisce indubbiamente la creazione artistica.




Inutile dire

che tale caratteristica funzionale è una variante, meno frequente, rispetto

all’uso della mano destra e non costituisce affatto un fattore problematico

come spesso, nel passato si è incautamente affermato.




Inutile dunque

ricordare come numerosi artisti abbiano mostrato questa prerogativa; tra questi:

Leonardo da Vinci, Albert Einstein, Pablo Picasso e, musicalmente parlando, Ringo

Starr, Ludwig van Beethoven, Paul McCartney, Carl Philipp Emanuel Bach, Jimi

Hendrix, Bob Dylan, Paul Simon, W.A. Mozart, Erroll Garner e Sergei Rachmaninov

(M. Pinto, 2012).




 




2.3. Cenni di biomeccanica applicata all’arte

della musica




 




Fare musica

(bene) richiede un alto controllo motorio. Come abbiamo visto il corpo umano

lavora in modalità integrata, sia per quanto riguarda il sistema nervoso

centrale e periferico che le strutture finali effettrici del movimento, cioè

muscoli e tendini. È curioso notare come muscolo e nervo abbiano una struttura

similare, formata da numerosi fascicoli uniti a formare macrostrutture. La

parcellizzazione coordinata permette infatti una migliore specificità del risultato

finale e un miglior coordinamento funzionale.




La mano,

terminale di contatto con lo strumento, agisce sempre congiuntamente a gomito,

spalla, rachide (e oltre, sino agli arti inferiori che sostengono e

stabilizzano il corpo con l’appoggio al terreno) in una unità biomeccanica funzionale

pluriarticolare dove successivi punti di snodo sono indirizzati a sinergie

cinetiche e congiuntamente stabilizzati. La articolazione scapolo toracica, in

particolare, ha funzionalità portanti degne di nota: i suoi movimenti di sospensione,

beccheggio e basculamento sostengono una parte importante della stabilità

durante il gesto artistico: ciò è particolarmente evidente in alcuni strumenti,

come il violino. Si tratta di un vero e proprio timone direzionale vincolato: giunti

articolari e bande di tensione muscolo-tendinee e fasciali si confrontano in un

mirabile progetto di ingegneria meccanica.




La

concatenazione di momenti cinetici assume senso vincolante e strutturale anche

se considerata con direzionalità inversa: gli arti inferiori, pur lavorando

quasi (ma non) sempre (si vedano le dinamiche motorie di alcuni strumentisti

che suonano spostandosi sul palco di esibizione e se ne intuiranno le

necessarie caratteristiche di equilibrio) in catena cinetica chiusa, con appoggio

al terreno, devono necessariamente fare riferimento a quanto avviene più a

monte: il piede al ginocchio, il ginocchio all’anca e questa al bacino e alla

colonna. Da qui è facile coinvolgere i fasci muscolari cervicobrachiali e ritornare,

discendendo lungo l’arto superiore, sino alla mano, che avevamo considerato

poc’anzi come punto di partenza. Nel violinista di cui sopra, per esempio,

anche la porzione mentoniera del volto, in alcuni passaggi, entra a far parte

di questa polidistrettualità motoria: i rapporti di forza con le strutture

circostanti si modificano istantaneamente e la mandibola forza con piccoli e

frequenti movimenti laterali gli aspetti gestuali e tecnici dell’esecuzione,

giungendo sino al blocco obbligato, provocato dai molari, che ottiene la necessaria

stabilità.




Nell’organizzazione

ottimale di tale sequenza cinetica (specifica per ogni strumento e per ogni

strumentista) sta il segreto, così evidente eppure così misconosciuto, per non

affaticare il gesto. La tecnica riduce la fatica, esattamente come accade nel

caso dello sportivo (possiamo per esempio considerare, dopo avere emendato la

valutazione dagli aspetti puramente collegati al sovraccarico, l’ insorgenza di

dolore quadricipitale nello sciatore come momento in cui la tecnica utilizzata

sta divenendo non ottimale). Di questo l’allievo dovrà informare il maestro e

prendere coscienza per evitare processi patologici cronici che risultano poi difficoltosi

da eliminare se non con paziente e lento recupero.




Chiaramente

l’anatomia soggettiva precede e influenza il tutto. Dovremmo probabilmente

chiederci se taglia e forma della mano, per esempio, si possano adattare a ogni

strumento, o se determinate tipologie fisiche possano sviluppare la stessa

resistenza e forza muscolare. Una mano media completamente aperta copre uno

spazio di circa 21-22 cm (due ottave sul pianoforte corrispondono a 35 cm);

terzo e quarto dito si muovono agevolmente in circa 6 cm; tecnicamente il

ribattuto su un tasto risulta agevole nello spazio di circa un centimetro. Di

conseguenza, nel pianista, una mano corta è costretta a cercare l’estensione

massimale (sollecitando abnormemente le strutture tendinee, muscolari,

capsulari e fasciali), mentre una affusolata deve arcuare le dita per avere un

contatto pulpare ottimale (favorendo l’insorgenza di sindromi contratturali).




C. Wagner, nel

2012, ha proposto l’adozione del cosiddetto hand profile tentando di

caratterizzare le peculiarità anatomiche (in questo caso relativamente alla

sola mano). È un punto di vista interessante, ma che trova solo parziale

riscontro nella pratica. Sicuramente molti di noi pianisti hanno sognato di ottenere

il tocco e la sensibilità di Michel Petrucciani: in questo caso l’anatomia, pur

così alterata nella sua globalità, è stata costretta a costituire solo un

aspetto sfumato e secondario del suonare, dominata completamente dalla volontà

e dall’esercizio. È comunque di comune riscontro come mani piccole, nei

pianisti, provochino maggiori problemi tendinei derivanti dalla ricerca di

posizioni allargate conseguenti all’iper-abduzione del pollice e del quinto

dito; in tali casi, oltretutto, i muscoli sono frequentemente anche più deboli

(N Sakai, J Hand Surg, 2010).




Lo strumento

utilizzato influenza, in base a caratteristiche costruttive ed ergonomia, aspetti

cinetici e biomeccanici del gesto; così è per il repertorio prescelto: gruppi e

distretti muscolari specifici (in particolare a livello degli arti superiori) risultano

più o meno a rischio di sovraccarico in base alle difficoltà tecniche. La corretta

gestione dell’approccio allo spartito opera a monte, in modo da ridurre

significativamente il rischio sintomatologico.




La mano,

terminale strumentale dell’ideazione, punto di contatto con gli attrezzi del

mestiere a cui cerca di imporre volontà, ideazione ed espressione del sé serve «alla

grazia dell’arte, così come l’ingegno serve alla dignità», come scriveva

Leon Battista Alberti: in ciò si rende efficace e garante delle caratteristiche

più intime del creatore di suoni.




L’uomo,

tramite di essa, esegue ciò che ha pensato e lungamente elaborato:

semplicemente si esprime. Il contatto e la presa, come ho già fatto notare,

sono caratteristici e singolarmente specifici: diversa è quella del bassista

elettrico rispetto al contrabbassista, del cornista rispetto all’oboista e via

dicendo. Le dita sono in grado di eseguire sia la presa di potenza,

generalmente su un oggetto simil-cilindrico, sferico o con approccio a uncino o

laterale, che permette di afferrare serrando e stabilizzando digitalmente sia

quella di tipo fine, tipicamente a piatto come quando si afferra una chiave per

aprire una porta o un foglio per trattenerlo, o di punta, apicale, come

nell’utilizzo di un ago da cucire o di piccoli oggetti. La gestualità associata

al parlare nell’area mediterranea (la Sicilia ne è una zona del tutto

peculiare: si veda il gesto simbolico del prendere un caffè, o quello

che si associa al consiglio di cucirsi la bocca, o all’espressione «’ncucchiàti»

collegata all’unione di due persone) è ricolma di questi (o simili) tipi di

presa, in atteggiamenti simbolici che precisano il parlato e che in alcuni

ambiti sono comprensibili solo all’interno di una comunità antropologicamente

omogenea in grado di decodificarne i significati.




La chiusura

del pugno, nella persona sana, avviene sempre in modo tale che il prolungamento

prossimale delle singole dita converga verso un punto che si localizza a

livello dello scafoide, cioè approssimativamente alla base del pollice. Tale

allineamento è funzionale all’ottimizzazione della prensione; alterazioni

conseguenti a fratture, intervento chirurgici imperfetti o altri eventi lesivi

condizionano motilità, cinetica ed efficacia gestuale producendo danni

importanti sia dal punto di vista funzionale che psicologico.




Sono descritti

tre archi biomeccanicamente necessari a conformare e ottimizzare il movimento

della mano: due sono trasversali e si localizzano a livello del polso e delle

articolazioni metacarpo-falangee, uno è longitudinale e si situa approssimativamente

tra il secondo e il terzo metacarpo. Quest’ultimo, in particolare, è

importante in musica: stabilizza la prensione e contribuisce, come struttura

mediana, a orientare la posizione cosiddetta «acamatica» della mano, in cui la

stessa assume la condizione di naturale riposo, le dita risultano mediamente

flesse e il polso leggermente esteso. In tale postura la quarta e soprattutto

la quinta testa del metacarpo risultano più basse rispetto alla prima e alla

seconda costituendo, insieme agli altri raggi, una sorta di struttura arcuata, continua

e armonica che atteggia la mano «a coppa», come se accogliesse una pallina da

tennis. Alla prensione forzata, mentre il pugno si stringe, le due teste

metacarpali menzionate si serrano ulteriormente a chiudere la presa in un crescendo

di forza e stabilità.




La naturale

posizione acamatica (figura 13) era notoriamente utilizzata da F. Chopin nel

primissimo approccio dei propri allievi alla tastiera del pianoforte.




 




[image: Figura 13]




 




Figura 13




 




La scala di si

maggiore ben si prestava alla quieta caduta dell’arto sui tasti quando il

pollice fosse posizionato sul mi, appoggiando le dita successive

rispettivamente su i tasti relativi al fa diesis, sol diesis, la diesis e si.

Ciò contrasta col comune e sciocco pensiero che la scala sui tasti bianchi (di

do maggiore) sia la prima e la più semplice da apprendere. È necessario

liberare la mente da ciò che cozza contro l’evidenza e la semplicità ed è

sufficiente sedersi al pianoforte provando l’esecuzione delle due scale per

percepirne la differente naturalezza: non sarà difficile notare come la

percorrenza sui tasti bianchi costringa ad alcuni piccoli aggiustamenti che si

discostano da ciò che risulterebbe più immediato nell’appoggio dell’arto alla

tastiera.




Nel movimento

di prensione meccanismi di stabilità e integrazione intervengono sotto il

controllo del sistema nervoso centrale: l’apparato estensore, anatomicamente

più complesso di quello flessore, posiziona la mano graduando l’effetto motorio

che fa leva sulla forza dei flessori; i muscoli lombricali e gli interossei graduano

il punto di partenza della presa stessa tramite la flessione delle

articolazioni metacarpo-falangee. In altre parole, i flessori usano la forza,

gli estensori la controllano: l’uno è il braccio, l’altro la mente. Col polso

in estensione massimale è impossibile infatti estendere completamente le dita.

Questo, nel pianismo specificamente, è un forte punto a favore della tecnica di

Mozzati che, spingendo le dita a lavorare in flesso-prensione-trazione, fa leva

proprio sul meccanismo di presa distale, portando la forza e la stabilità il

più possibile verso la parte terminale della mano e lasciando rilassato tutto

ciò che sta più a monte; ciò preserva peraltro da fastidiose sindromi

disfunzionali e dolorose provocate da atteggiamenti innaturali. Anche questa regola,

come tutte le regole, ha le sue (famose) eccezioni; Arturo Benedetti

Michelangeli ebbe infatti a dichiarare: «nessun metodo vale quanto l’iniziativa

personale. Io posso dire che eseguo la maggior parte del pezzo con le dita in

posizione molto orizzontale. Ne risulta un suono più dolce e cantabile. La

posizione perpendicolare delle dita rende il suono più duro; tuttavia è utile

per ottenere certi effetti brillanti. Devo aggiungere che le mie mani assumono

molte altre posizioni, a seconda delle esigenze tecniche ed espressive che si

presentano». Cristallino.




D’altro canto

un originale e forse poco credibile Chick Corea, pianista jazz, asseriva: «per

alcuni passaggi, usate la tecnica del ragno: alzate il polso e passeggiate con le dita sulla tastiera come un ragno».

Molto meno cristallino al primo acchito.




Forzando un

poco un concetto (generalmente errato) di priorità, potremmo comunque dire che

vi sia una sorta di gerarchia delle cinque dita: pollice (funzioni di pinza e

presa, forza, opposizione), indice (interazione sociale, pinza, prensione,

esecuzione di compiti più specifici) e mignolo (stabilizzazione della presa)

hanno una evidente preponderanza. Che sia un caso il fatto che sono dotati di

più strutture tendinee (due estensori ciascuno) rispetto al terzo e al quarto

raggio?




Possiamo

concludere queste brevissime considerazioni (ho preso in considerazione ciò che

mi sembrava più degno di nota ai fini e nell’ottica del discorso che stiamo

affrontando) osservando come il movimento avvenga tramite strutture articolari

che si ripetono similmente in più parti del corpo e che sono assimilabili (ma

infinitamente più cibernetiche e funzionali) a macrostrutture ingegneristiche e

meccaniche. Così è, per esempio, per il polso (il cui centro di rotazione

potrebbe essere riferibile all’osso capitato ma in cui la

presenza di molte piccole ossa, pur con mobilità minima,

garantisce plasticità d’uso) o per l’anca e il piede che presentano una

struttura grossolanamente emisferica, che ruota in una sorta di cupola; così è

per l’articolazione del pollice, che con le ossa del carpo, garantisce una

meccanica tale da permettere l’opposizione e la circumduzione, così da poter

sbandierare come una gru esplorando con accuratezza (e con qualche necessaria limitazione)

lo spazio circostante o per l’avambraccio, che grazie a meccanismi di

coordinamento e stabilità articolare può vibrare in prono-supinazione sino a

8-9 movimenti al secondo (come accade nell’esecuzione del tremolo e del trillo

nel pianista esperto); così è anche per l’articolazione scapolo-omerale, una

tra le più mobili del corpo e che permette l’interazione spaziale nel campo

d’azione prossimo all’individuo. È necessario continuare per rendersi conto che

siamo portatori e gestori di una macchina vivente segno e conclusione di un

perfetto progetto esistenziale?




 




 




3. Patologia




 




3.1. Concetti generali applicati al musicista




 




Il musicista

ha spesso davanti a sé una lunga carriera che inizia presto, talora anche

all’età di 4-5 anni, in presenza di un corpo che si sta adattando agli input

che riceve, fornendo al tempo stesso output del tutto specifici e irripetibili,

e finisce tardi, talvolta in un’età che miracolosamente non influisce più di

tanto sull’attività artistica, pur in presenza di alterazioni anatomiche

(spesso di tipo artrosico) molto invalidanti in altri campi (attività manuali

fini e di precisione). Viene così a essere coperto un periodo di vita in cui,

dal punto di vista strettamente anatomico, si passa dalla presenza di

cartilagini di accrescimento, con una notevole e continua attività biologica,

sino all’artrosi pluridistrettuale che favorisce e implica la riduzione della

motilità e dell’agilità. Il percorso su cui si snoda tutto ciò che risulta in

una attività di comunicazione artistica è dunque evolutivo e richiede un

training costante per ottenere e soprattutto conservare rapidità e precisione

(è noto come alcuni soggetti siano in grado di riprodurre anche 25 note al

secondo) ed evitare tutte le complicanze correlate alla tecnica, e che spesso

sfociano in patologia cronica, che inficiano i risultati. Ciò presuppone, come

è intuitivo, che si mettano in conto difficoltà fisiche crescenti che

comportano anche, in casi commercialmente particolarmente redditizi, problematiche

assicurative: così i Rolling Stones, un esempio tra i tanti, devono sottoporsi,

all’inizio di ogni tour, a un accurato controllo clinico che consente loro,

correlandosi a determinati parametri, di ottenere specifici contratti assicurativi.
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