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uando in psicologia si ri-
lette sul concetto di sin-
tomo, se ne riconosce una 
natura ambivalente. Il 
sintomo, è la risposta 
elettiva e ricorrente che 
una certa personalità in 
diicoltà utilizza per 

fronteggiare una sida che viene dal mon-
do esterno, è il modo elettivo per gestire 
una serie di operazioni - il sentirsi in equi-
librio per esempio, oppure il rispondere a 
una novità che non si sa decodiicare. Una 
certa sintomatologia sarà allora tanto più 
grave tanto più sarà rigida e ricorrente, e 
tanto più curabile quanto più sarà aian-
cata da altre risorse psicologiche ma an-
che materiali. Infatti il livello di gravità 
dei sintomi ha molto a che fare con le ri-
sorse interiori e materiali di cui dispone 
una persona - ossia i rapporti che  ognuno 
è in grado di avere, gli interessi che sa col-
tivare, e le possibilità materiali di eserci-
tarsi ma anche essere contenuto.  Una per-
sona che ha molti interessi o molti amici, o 
un lavoro ha comunque delle vie in più su 
cui lavorare per ragionare sulla sua ansia, 
o sui suoi agiti compulsivi, oppure, una 
persona che ha interessi, relazioni, un la-
voro può avere delle esperienze gratiican-

ti che lo sostengono o che lo contengono 
mentre i suoi comportamenti reiterati 
magari aggrediscono invece i suoi rappor-
ti familiari.

Questa premessa tecnica ci serve a capi-
re come mai in questi giorni  psichiatri e 
psicologi si dichiarino preoccupati per la 
salute mentale dei cittadini. L’ineludibile 
necessità di chiudere tutti a casa per far 
abbassare il numero di contagi - ha però 
implicato per molte diagnosi e problema-
tiche una occasione per aggravarsi perché 
la reclusione ha tolto quelle risorse di ap-
poggio che mitigano il potere dei sintomi 
e li rimodulano. Per alcuni lo stare chiusi 
a casa è di per se uno stress e quindi il sin-
tomo viene sollecitato, ma la cosa più im-
portante  è che per molti è una situazione 
che impedisce di attingere a delle risorse 
per fronteggiare i consueti problemi. In 
questo senso la preoccupazione maggiore 
non la danno necessariamente le diagnosi 
più gravi, per esempio quelle riguardano 
le schizofrenie o i disturbi borderline di 
personalità - un po’ perché si tratta di si-
tuazioni esistenziali che hanno maggior 
intimità con le immagini traumatiche che 
l’esperienza della pandemia implica, una 
maggior dimestichezza con vissuti perse-
cutori del contagio che invece spaven-
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tano persone con un funzionamento 
migliore, in parte perché spesso questo 
tipo di pazienti si è visto costretto a inol-
trare un trattamento e spesso si trovano a 
vivere in comunità terapeutiche dove ci 
sono operatori preparati ad aiutare nelle 
situazione particolari - è relativamente 
meno frequente che queste persone viva-
no da sole.  Invece l’esperienza della reclu-
sione in solitudine oppure in convivenze 
connotate da un’alta conlittualità può 
facilmente peggiorare una sintomatolo-
gia psichiatrica anche in persone magari 
più adattate socialmente. La persona mol-
to ansiosa non solo si sentirà angosciata 
perché chiusa a casa, ma non potrà parla-
re con le persone che di solito la conforta-
no, o fare il lavoro manuale che ha scelto e 
che magari è la sua unica fonte di gratii-
cazione, persone che funzionano discre-
tamente e che sono poco abituate a con-
frontarsi con immagini di angoscia e di 
persecuzione come quelle che sollecitano 
la pandemia potrebbero trovarsi, specie 
se vivono in solitudine, a vivere per la pri-
ma volta stati di angoscia da cui prima si 
tenevano ben distanziate.  Dunque, la ca-
pacità delle condizioni materiali di far 
emergere problematiche psicologiche e 
psichiatriche latenti, è quello che mag-
giormente preoccupa psicoterapeuti e psi-
chiatri, con uno sguardo ancora più aller-
tato per le persone che non hanno mai at-
tivato un trattamento psicologico o psi-
chiatrico o che a causa di queste 
circostanze  - sta accadendo con una cer-
ta frequenza - si ritrovino a doverlo inter-
rompere. 

Bisogna comunque ammettere che an-
che la cosiddetta  fase due, quella di rein-
serimento graduale delle attività lavorati-
ve, riserva altrettanti interrogativi. Se in-
fatti nella fase uno le persone devono sop-
portare una reclusione forzata nelle loro 
pareti domestiche, è anche vero che alme-
no in quelle circostanze possono godersi 
una spontaneità del loro modo di fare, dei 
loro gesti, un essere insomma naturali. La 
fase due, per forza di cose, costringerà a 
una faticosa e stressante rinuncia alla 
spontaneità, a una sorveglianza sui propri 
gesti istintivi.  Come sappiamo già da ora: 
occorrerà non toccarsi il volto,  non viola-
re la distanza di sicurezza, probabilmente 
dovremo sempre indossare le mascherine, 

ed entrare in una organizzazione psichica 
tarata sulla diidenza che è decisamente 
poco connaturata al nostro modo di vive-
re, visto che siamo animali sociali.  Certa-
mente la commissione di Conte presiedu-
ta da Colao, studierà delle soluzioni nei 
posti di lavoro che ridurranno le occasioni 
di questo stress, ma di fatto saremo tutti 
costretti a entrare  - per quanto transito-
riamente - in un modo di gestire lo spazio 
interpersonale, che potrebbe essere molto 
faticoso, e che potrebbe incrociarsi in mo-
do ancora una volta complicato con even-
tuali problematiche pregresse specie per 
alcune diagnosi. 

C’è inine un’ulteriore questione che 
purtroppo bisogna prendere in considera-
zione dal punto di vista psichiatrico e psi-
cologico, e riguarderà la tenuta economi-
ca del paese. 

Più l’emergenza Covid durerà, più è pro-
babile che dovremmo confrontarci con 
una crisi economica in cui diverse attività 
commerciali potrebbero non riavviarsi, 
delle fabbriche potrebbero dover chiude-
re, degli imprenditori dover dichiarare 
fallimento. Molto dipenderà da quanto a 
lungo durerà il lockdown e quando gra-
duale sarà la riapertura, così come diri-
menti potrebbero essere gli interventi sta-

Roma, quartiere 

Ostiense, striscioni

e bandiere appesi fuori 

dalla inestra

56 19 aprile 2020

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

09/04/2020 L'ESPRESSO JESURUM



F
o

to
: 

D
. 

Z
e

n
d

ro
n

i 
p

e
r 

L
’E

s
p

re
s
s
o

 /
 V

is
io

n
a

ir
 S

tu
d

io
Prima Pagina

tali di sostegno alle imprese. La crisi eco-
nomica del 2008 però ci ha già fatto vedere 
la drammatica incisività del lastrico sulle 
persone - che allora comportò un’ondata 
di suicidi. Anche trovarsi con molti debiti 
senza avere una soluzione, o pensare di 
non avere più il modo per sfamare la pro-
pria famiglia, può rappresentare un’occa-
sione in cui precedenti organizzazioni de-
pressive, o psicopatologie comunque ino 
a quel momento gestibili potrebbero pren-
dere il sopravvento: per quanto infatti 
l’improvviso crollo economico sarebbe 
dovuto più che mai in questo caso a fattori 
che davvero prescindono dalle responsa-
bilità del soggetto, in quei gravi frangenti 
è diicile non percepire un forte senso di 
inadeguatezza, di tradimento del proprio 
ruolo e della propria identità, che poi si de-
clina a seconda della storia personale del 
soggetto o delle sue aree più vulnerabili. 

Sarebbe dunque opportuno pensare 
tempestivamente a una serie di interventi 
amministrativi che rinforzino i diparti-
menti di salute mentale, e immettano sul 
territorio a servizio pubblico, un numero 
importante di psicologi, psicoterapeuti e 
psichiatri - con assunzioni e concorsi.  
Così come ci siamo trovati da una parte 
ad apprezzare il sistema sanitario nazio-

nale a fronte di una pandemia che ha coin-
volto tutti, da un’altra a constatare il pro-
blema di una sanità distrutta da continui 
tagli alle regioni, riduzioni del personale, 
riduzioni dei fondi per la ricerca, riduzio-
ne della spesa pubblica, così dobbiamo 
considerare che allo stato attuale dell’arte 
la situazione dei centri di salute mentale è 
in generale ingravescente, in alcune regio-
ni più che in altre. Si fanno pochi concorsi 
per psicologi, in alcune regioni oramai i 
centri e i consultori si reggono per lo più 
su volontari e tirocinanti, e spesso la ri-
chiesta di trattamento è subordinata a 
lunghe liste di attesa. Se un domani si vor-
rà, a fase due inoltrata, avviare un qualsi-
asi progetto sul territorio destinato a 
fronteggiare un’emergenza psicologica e 
psichiatrica della cittadinanza, bisognerà 
avere soggetti competenti, che proponga-
no e attuino misure di intervento, aprire 
degli sportelli a cui gli utenti possano ri-
volgersi, attivare dei percorsi di cura sen-
za che - come spesso accade oggi, si debba 
attendere mesi.

D’altra parte è stato detto che questa 
era un’occasione per ripensare diversi 
aspetti della macchina pubblica. Forse è il 
caso di inserire in questa riformulazione 
anche la salute psicologica dei cittadini. Q
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