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tre altre si trovano in una posizione intermedia. La combinazione
della vostra posizione in ciascuna dimensione determina il vostro
Stile Emozionale complessivo.

1] vostro stile di Resilienza: in genere riuscite a scrollarvi di
dosso i rovesci della vita, oppure vi lasciate travolgere? Quando
vi trovate di fronte a una sfida emozionale o d’altro genere, siete
in grado di mobilitare la tenacia e la determinazione necessarie
per resistere, oppure vi sentite impotenti e vi arrendete? Se liti-
gate con il vostro partner, questo oscura il resto della giornata,
oppure riuscite a riprendervi in fretta e a lasciarvi 'episodio alle
spalle? Quando subite un trauma, vi rialzate oppure sprofondate
nella depressione e nella rassegnazione? Reagite ai contrattempi
con energia e determinazione, oppure rinunciate a combattere?
Le persone che si trovano a uno degli estremi di questa dimen-
sione sono Rapidi a riprendersi dalle avversita; le persone che si
trovano all’estremo opposto sono Lenti a riprendersi e le avversita
li paralizzano.

11 vostro stile di Prospettiva: riuscite a conservare un livello ele-
vato di energia e di impegno anche quando le cose non vanno
per il verso giusto? Oppure tendete al cinismo e al pessimismo,
e fate fatica a vedere le cose in una luce positiva? Le persone che
si trovano a un estremo dello spettro della prospettiva si possono
definire di tipo Positivo; quelle all’altro estremo, di tipo Negativo.

1] vostro stile di Intuito sociale: riuscite a leggere il linguaggio
del corpo e il tono di voce delle persone come un libro aperto,
deducendone se desiderano parlare con voi o preferiscono essere
lasciate in pace, se sono in una condizione di stress o se invece si
sentono rilassate? Oppure rimanete sconcertati — addirittura cie-
chi — di fronte agli indizi esteriori che rivelano gli stati mentali ed
emotivi delle persone? Chi si trova a un estremo di questo spet-
tro appartiene alla categoria dei socialmente Intuitivi; chi si trova
all’altra estremita, a quella dei socialmente Perplessi.

1] vostro stile di Autoconsapevolezza: siete consapevoli dei vo-
stri pensieri e delle vostre sensazioni e sensibili ai messaggi che il
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vostro corpo vi invia? Oppure agite e reagite senza sapere perché
fate cid che fate, e il vostro To interiore risulta invisibile alla vostra
mente conscia? Le persone che vi sono piti vicine vi chiedono per-
ché non vi dedicate mai all’introspezione e si meravigliano quan-
do notano che sembrate non rendervi conto del fatto di essere
ansiosi, gelosi, impazienti o minacciati? A un estremo di questo
spettro ci sono le persone Consapevoli di sé; all’estremo opposto
le persone Oscure a se stesse.

11 vostro stile di Sensibilita al contesto: siete capaci di cogliere le
regole convenzionali dell’'interazione sociale? Oppure vi meravi-
gliate quando qualcuno vi fa notare che il vostro comportamento
¢ inappropriato? Se vi trovate a un estremo dello stile di sensibili-
ta al contesto, siete Sintonizzati; se vi trovate all’estremo opposto,
siete Fuori sintonia.

1l vostro stile d’Attenzione: riuscite a ignorare le distrazioni emo-
tive o di altro genere e a rimanere concentrati? Il videogioco che
state facendo vi avvince al punto da non notare i mugolii del vostro
cane che vuole uscire finché non si mette a grattare freneticamente
sulla porta? Oppure i vostri pensieri volano dal compito che state
svolgendo al litigio che avete avuto con vostro marito stamattina o
all’'ansia per I'imminente appuntamento di lavoro? A un estremo
dello spettro dell’Attenzione ci sono coloro che hanno uno stile
localizzato; all’estremo opposto, coloro che sono Non focalizzati.

Tutti possiedono alcuni elementi di ciascuna dimensione. Pote-
(¢ pensare alle sei dimensioni come agli ingredienti della ricetta
del vostro corredo emotivo. Ad esempio, potreste avere una forte
dose di Attenzione, un pizzico di stile Sintonizzato nella dimensio-
he Sensibilita al contesto e meno Autoconsapevolezza di quanta
ie vorreste avere. Potreste avere una dose di Prospettiva positiva
cosl elevata da oscurare ogni altra caratteristica del vostro corredo
pmotivo, anche se spesso emergono una carenza di Resilienza e
lu Perplessita che vi caratterizza nelle situazioni sociali. La vostra
ilentita emozionale & il prodotto di quantita differenti di ciascuno
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insufficiente sul primo numero, il quale quindi passera inosserva-
to. Pois_e_c_lg‘_ejnag)nsapgglezza aperta, non giudicante, richiede
un equilibrio che ci permetta non tanto di non rimanere bloccati
su uﬁ'é's'tme ha catturato la nostra attenzione ma, al contra '
rio, di essere aperti a tutti gli stimoli. :
Riassumendo, all’estremo Focalizzato della dimensione Attens
Jione la corteccia prefrontale mostra una forte sincronia di fase ifi
risposta agli stimoli € amoderata attivazione del segns
P300. All'estremo Non focalizzato, la corteccia prefrontale me -
stra una sincronia di Fase tidotta e un segnale P300 estremamenty
debole oppure estremamente foE L o
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In questo capitolo vi ho bombardato con un gran numero di sco
perte sul cervello, ma spero che ne abbiate tratto due messag
chiari. Il primo & che esiste un pattern evidente di attivita net
ronale alla base di ciascuna delle sei dimensioni dello Stile Eme
sionale. 11 secondo & che spesso tale attivits ha Tuogo in aree d
ervello di cui i ricercatori degli anni Settanta e Ottanta del secol
scorso non avrebbero minimamente sospettato. Come ho spiega
nel capitolo 2, all’epoca gli psicologi non si interessavano del
emozioni: le consideravano poco piu che fastidiosi disturbi del
attivita cerebrali pit elevate, e cioe la cognizione, il ragionament |
la pianificazione e la capacita di giudizio. A

In realta, i circuiti del cervello emozionale si sovrappongor:

spesso a quelli del cervello razionale, e a mio avviso da qui emer

pm——

un messaggio importante: le emozioni operano insieme alla
gn%iione in_.modo 'orggnico cohseilt_e_t_ldoci .di mantenere Ia rot
fiei rapporti umant, nel lavoro ¢ nella crescita spirituale. Quanc
le emozioni positive ci danno energia, riusciamo a concen
meglio, a comprendere le reti di rapporti sociali di un nuovo p
sto di lavoro o una nuova scuola, ad ampliare i nostri pensier
a integrare in modo creativo informazioni diverse e a manten
vivo l'interesse per un compito, permettendoci di portarlo a t
mine. In questi casi le emozioni non costituiscono un elemento
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disturbo, come si riteneva negli anni Settanta; al contrario, favo-
riscono le attivita cognitive. Quasi tutto cio che facciamo ha a che
fare col sentire. Non c’¢ da meravigliarsi, dunque, se i circuiti ce-
rebrali che controllano e regolano le emozioni si sovrappongono a
quelli coinvolti in funzioni mentali ritenute puramente cognitive.
Non esiste una linea di demarcazione netta tra le emozioni e altri
processi mentali; le une e gli altri si mescolano e si confondono.
Di conseguenza, praticamente tutte le aree del cervello, persino la
corteccia visiva e quella uditiva, hanno un ruolo nelle emozioni o
ne sono influenzate.

Questi aspetti dell’organizzazione neurale delle emozioni han-
no risvolti importanti nella comprensione dei motivi per cui le
emozioni alterano percezioni e pensieri. Inoltre, permettono di
Apiegare come possiamo usare I'apparato cognitivo per regolare e
trasformare volontariamente le emozioni, come vedremo tra poco.
Ma sollevano anche un’ulteriore questione. Vista la loro impor-
lanza, € naturale ipotizzare che le «impronte cerebrali» delle sei
dimensioni siano innate, che siano caratteristiche fondamentali di
un individuo quanto le sue impronte digitali o il colore degli occhi,
¢ altrettanto impossibili da modificare. O almeno, & questa I'ipote-
sl che formulai anch’io, come vi raccontero nel prossimo capitolo.
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Permettetemi ora di ricapitolare i risultati degli studi che abbia-
mo condotto su chi pratica la meditazione a lungo termine e sugli
effetti prodotti da un corso relativamente breve di meditazione:

la riduzione dello stress basata sulla mindfulness incrementa

I’attivazione prefrontale sinistra, che ¢ un indicatore dell’e-

stremo Rapldo a rlprenders1 della dimensione Resilienza ed
esilienza a seguito di un evento
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Gl Aneosoee. I entrambi m.nmmr la S.N.\W&\QN.: ess aumenty g
consrollio prefrontale delle reti nmmmvg.__ :.:vrnmﬁa nellareap.
: sinforzando le connessioni tra corteccia pye.
morcEe &SI AR r,ﬁdva—m :.:wonwbc .ﬁﬁ. _,m:mswmosmw
s medismione sulla compassione puo spingere verso Iestrem,,
Pz delis imensione Prospettiva e rafforza le connession
s pectrontale e altre aree associate all'empatia;

o QOIRC

— orchebiimense la meditazione sulla compassione favorisce an-

mome. I PR

che |
anche s= o s potrebbe aspettare che la maggior parte delle for.
e & medinssione alimentino la Consapevolezza di sé - pe],.

meno guelle che ¢ rendono pill attenti a sensazioni corporee
come 3 bammo cardiaco — abbiamo scoperto che né le forme .
Secsme dells meditazione di consapevolezza, né la meditazione
Kamdaln Yoge erano associate a risultati migliori in un compi-
0 che sususs ks consapevolezza del proprio battito cardiaco;
~ mfme son samo ancora in grado di affermare se varie forme
& mednamone agiscono sulla dimensione Sensibilita al conte-
S0, posche mon sono state condotte ricerche sistematiche sy

guanto sia possidile modulare le proprie risposte emozionali
basete sl comtesto sociale.

Nellslimo capitele presenterd alcune tecniche specifiche che

M“”l“ﬂ‘ spostarci lungo una delle sei dimen-
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Int J Law Psychiatry. 2015 Aug 24. pii: S0160-2527(15)00134-X. doi: 10.1016/j.ijlp.2015.08.024. [Epub ahead of print]

Trait psychopathy, emotional intelligence, and criminal thinking: Predicting illegal behavior among college students.
Fix RL1, Fix ST2.

Author information

Abstract

Research focusing on individuals high on trait psychopathy remains limited. Higher trait psychopathy is associated with lower levels of emotional intelligence and
increased participation in illegal behavior. Additionally, research has confirmed significantly higher levels of criminal thinking and lower levels of empathy in the
incarcerated psychopathic population. However, the relationships between trait psychopathy and criminal thinking have not been researched in the community or
college population. To test for such differences, questionnaires containing relevant measures were administered to 111 college students. Results indicated that higher
levels of trait psychopathy were significantly related to less caring for others, intrapersonal understanding, and general mood, and greater interpersonal functioning and
stress management. Furthermore, trait psychopathy was a strong predictor of violent, property, drug, and status offenses. Power-oriented criminal thinking was also
predictive of violent behaviors, and entitlement predicted property offending. Results suggest emotional intelligence is important for predicting psychopathy, and trait
psychopathy is a strong predictor of all types of illegal behaviors among the non-incarcerated population.

Published by Elsevier Ltd.
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The role of emotional intelligence in vocational rehabilitation with special respect to physically and cognitively disabled

persons.
Séllei B1.
Author information

Abstract

In the past several years we have done a research about the processes and the actors of workforce rehabilitation in Hungary. We have discovered some
strengths and flaws of that processes, and based on that research we would like to see a turning point in the near future. We think that one of the keys of the
success in the processes of the rehabilitation of workforce is the attitude of the positive psychology. Based on our researches the emotional competences and
psychological immunity have been found to have very important and special roles in the personal side of the rehabilitation process. The attitude of the employers

and the society to the rehabilitation is also important based also on the emotional awareness.
PMID: 26294537 [PubMed - in process]
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dorsolateral sectors ot the prefrontal cortex were Intact.

Amygdala lesions. Three subjects had lesions involving the amygdala. Patients with bilateral amygdala damage are extremely rare. Therefore, we decide
patients with unilateral amygdala damage. Because the somatic marker hypothesis emphasizes the role of the right hemisphere as opposed to the left in
state activation and in light of recent support of this view in relation to patients with prefrontal cortex damage (Tranel et al., 2000; Manes et al., 2002), we
patients with unilateral damage to the right amygdala.

In all three subjects, the aetiology was a right temporal lobectomy in order to treat an intractable seizure disorder. In all three subjects, the amygdala was
completely removed. The entorhinal cortex overlaying the amygdaloid nucleus was damaged. However, there was minimal damage to the surrounding ar
sector of the hippocampal formation.

Insular/somatosensory (Sl, Sll) lesions. Three subjects had unilateral lesions involving the right insular/somatosensory (SlI, Sll) cortices. In all subjects, tt
aetiology was a right middle cerebral artery stroke. And in all three subjects, the insular cortex was damaged. There was also extensive damage to the st
inferior parietal lobules, which include the somatosensory (Sl, Sll) cortices.

In two of the subjects, the damage extended to the right dorsolateral prefrontal cortex and included the right precentral gyrus, but the cortex anterior to it
spared. There was also damage to the superior temporal gyrus. In one subject, the lesion included the right insular cortex and inferior parietal lobule, but
extend into the prefrontal cortex or the temporal lobe.

The control group

This group included patients with lesions outside the neural circuitry thought to mediate somatic state activation and decision-making. In all 11 subjects, t
aetiology of the lesion was a stroke. In four subjects, the damage included any of the following regions: the superior and/or middle frontal gyri in the right
cortex, the right precentral gyrus, the right paracentral lobule without damage below the body of the corpus callosum or extension to the frontal pole. In tv
subjects, the lesion involved similar territories in the left hemisphere. In three subjects, the lesions involved the posterior sector of the superior and/or mic
temporal gyrus on the right. In one subject, the lesion involved the posterior sector of the middle temporal gyrus on the left. In one subject, the damage ir
right occipital cortex but spared the somatosensory and insular cortices.

Measures

The vagary of subject availability, being neurologically ill, not easily accessible, etc. produced some limitations on data collection but without interfering s
with the outcome. Every subject completed the EQ-i and the Gambling Task (see below) in the present study. Almost all the subjects in the experimental «
completed the social functioning, cognitive intelligence and executive functioning tests. However, a small number of subjects in the control group did not
all these tests. Quite often, this was because the clinician could not justify administering these specific tests for these particular subjects. This was due to
of each subject’s lesion, in which there was no suspicion that the subject would have problems in the domains measured by the clinical tests involved. Al
everyone was available to be tested with all of the measures described below, data collection for the critical group, the experimental group, was nearly cc
The missing data from some subjects, who were mostly those in the control group, do not systematically affect the outcome of the results because nonpe
statistics were applied which are designed specifically for examining small samples (Siegal, 1956).

Emotional intelligence

The Bar-On EQ-i was used to assess emotional intelligence (Bar-On, 1997a). The EQ-i is a self-report measure of emotionally and socially intelligent bel
which provides an estimate of one’s underlying emotional and social intelligence. A more detailed discussion of the psychometric properties of this instrur
how it was developed is found in the EQ-i technical manual (Bar-On, 1997b) and elsewhere (Plake and Impara, 1999). In brief, the EQ-i comprises 133
employs a five-point Likert scale with a textual response format ranging from ‘very seldom or not true of me’ to ‘very often true of me or true of me’. Alist
inventory’s items is included in the EQ-i technical manual (Bar-On, 1997b). The subject’s responses render a total emotional quotient (EQ) score and the
five composite scale scores give 15 subscale scores in all:

() Intrapersonal EQ (comprising self-regard, emotional self-awareness, assertiveness, independence and self-actualization);

(i) Interpersonal EQ (comprising empathy, social responsibility and interpersonal relationship);

(i) Stress management EQ (comprising stress tolerance and impulse control);

(iv) Adaptability EQ (comprising reality-testing, flexibility and problem-solving); and

(v) General mood EQ (comprising optimism and happiness).

A brief de<scrintion of the emotional and <ocial intellidence competenciecs meac<tired bhv the 15 <iitbhecale< i< aiven in the Annendix The FO-i has a htiilt-in ¢






