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Effetto crisi

Almenodiecimila
suicidiverificatisiin
Europa, Canada e Stati
Unititrail 2008 eil
2010sarebberoda
attribulrealle
conseguenze della
crisieconomica.
Lincremento della
disoccupazione
sembracolpire, dal
punto divista
psicalogico,
soprattutto iquaranta-
cinquantenni:
un’indagine
coordinatada Caroline
Coope,infermiera
ricercatrice pressola
Scuola dimedicina
sociale dellUniversita
diBristol (Regno
Unito), ha dimostrato
cherimanerealungo
senzalavoroéun
fattore dirischio
particolarmente
incisivo per le persone
appartenentialla
fasciad'etacompresa
traitrentacinqueei
quarantacingueanni,
mentre sui pil giovani
peserebbero
maggiormente i debiti
eledifficolta abitative.
Glieffettinegativi sulla
salutementale sono
pilievidenti nei primi
cinque annidi
disoccupazione, ma
persistono anche a
lungo termine. Anche
nel nostro Paese lacrisi
ha colpito duramente:
secondoidati diffusi
dallaLink Campus
University diRoma
suicidi per motivi
economicisono
cresciuti, dal2012al
2013,del67%
soprattuttotragli
imprenditorie
disoccupati.
lIsociologo Aaron
Reeveseisuoi
collaboratori (Oxford)
hanno registrato
notevolidifferenze nel
tassodisuiciditrai
diversi Paesi colpiti
dalla crisigiungendo
allaconclusione che le
decisionioperatein
materiadi politiche
sociali dai singoli Stati
possono risultare
cruciali.InSveziaein
Finlandiaisuicidi
sonoaumentati
Austriail tasso di
svicidié addirittura
sceso.
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Depresmone. Tragli adolescenti &la patologia pit diffusa per'Oms

Undisturbo che colpisce 2,6 milioni diitaliani. La psicoterapia anche nei casi

autolesivi. Intreccio con'alcol e nuovi farmaci. Ricerca su biomarcatori nel sangue

La speranza che cura

il “male oscuro’’

Sos teen-ager

FRANCESCOCRO™

oms hastimatocheladepres-

sione & la prima causa di ma-

lattia tra gli adolescenti e sti-

machenel 2020diventerala

secondacausadimalattianel
mondo. Nel nostro Paese (2,6 milioni di ma-
lati,p nzedoppietraled indagine
Istat) il rischio di ammalarsi di depressione
nel corso della vita & del 10%; i maschi sono
piainclini all'abuso di alcol, spesso associato
aidisturbi dell'umore.

Ma come prevenire I'effetto piu tragico di
una forte depressione, cioé il suicidio (circa
4000in Italia, unodei tassi pit1 bassi nel mon-
do)? «Grazie all’uso di strategie mirate, con
letecniche psicoterapeutiche cognitivo-com-
portamentali»: & 1'opinione della psicologa
Marjan Ghahramanlou-Holloway, direttrice
del Laboratorio per il trattamento dei com-
portamenti suicidi di Bethesda, che ha mes-
s0a puntounintervento breve { 10sedutein
ambulatorio, 6-8 in ricovero) partendo dalla
convinzione che la sindrome suicida debba
essere affrontata direttamente, non solo co-
me sintomo di altre patologie psichiatriche.
Il terapeuta costruisce un‘alleanza con il pa-
ziente, invitandolo a raccontare il suo tenta-
tivodi suicidiocomeunastoriacompiuta (ini-
zio, svulgimerm). fine) sottelineanda circo-
stanze pensieri, sentimenti e azioni che lo
p -dmaz:ernarem li la\nta co-

iutataa

sila
conoscere i processi mentali al]abasedel suo
comportamento. Siidentificanoi problemie
le possibili risorse da mettere in campo; pos-
sono essere utili le “scatole della speranza”,
daaprire in casc di necessita, contenentima-
teriale affettivamente significativo come fo-
to, poesie, immagini o preghiere, o le “carte
diresistenza”, nellequaliriportaredaunlato
ipensieri o le convinzioni che si associano al-
la perdita di speranza e dall’altro le possibili
strategie nei momenti di sconforto. Infine
vannopotenziateleabilitaacquisitealfinedi
prevenire le ricadute: il paziente dovra rac-

LA DEPRESSIONE, IN CIFRE

LE VIE NERVOSE
DEI MEDIATORI
CHIMICI

La dopamina e la serotonina
sono due mediatori chimici
sui quali intervengono

gli psicofarmaci. Ecco

le zone del cervello dove
hanno arigine e agiscono

le loro funzioni specifiche (4]
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contare di nuovolastoriadelsuo tentativo di
suicidio, ma questa volta con un finale diver-
s0. Secondo lo studio dell Ufficio di Statistica
Cnesps-IssilsuicidioinItaliariguarda, alcon-
trariodelladepressione, soprattutteimaschi
(85u 10, unosutreover 70) erappresentala
seconda causa di morte pit frequente tra gli
uomini di 15-29 anni, simile ai dati dei tumo-
ri (13% del totale di morti) e inferiore solo
agli incidentistradali (35% del totale). Sulla
depressione in generale il sistema di sorve-
glianza Passi segnala per il 2013 «un anda-
mento in diminuziene dei sintomi di depres-

PRESSToday (ufficiostampa@agenziaintercom.it)

Tipologie

| disturbidepressivifanno parte
deidisturbi dellumoreeincludono
ildisturbo depressivo maggiore
(episodiosingolo odisturbo depressivo
maggiorericorrente), ladistimia eilNAS.
(disturbo depressivo Non Altrimenti
Specificato).
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DOPAMINA

« Gratificazione (ricompensa)
- Piacere, euforia

- Impulsi motori di precisione

- Memaria
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sione...pitsignificativosesiconfrontail2008
conil 2013». Mail recente convegnodelle So-
cietadiPsichiatriasubisogniepraticaclinica
parla dicasiin aumento, 6 su 10 evidenti gia
in adolescenza, cronicitd, curein ritardo ein-
terruzionineitrattamenticontroppericadu-
te. La psicoterapia (divarioorientamente) &
unodegli strumenti da utilizzare anche in si-
tuazioni cliniche complesse.

Sul fronte farmaci un recente filone di ri-
cerca riguarda sia depressione che impulsi-
vita e tendenza al bere: &il caso dell’amitifa-
dina, che potenzia l'attivita nel cervello dei
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Prevalenza d'uso per fascia d'eta.
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LA PREVALENZA

4,7 milioni
7,8%

degli italiani .
hanno sofferto
di depressione
almeno 1volta
nella vita

2,6 milioni
4,3%
soffrono di
depressione

tre neurotrasmettitori chiave coinvolti: no-
radrenalina, serctonina e dopamina. La cari-
prazina agirebbe invece selettivamente sul-
la dopamina (mancanza di piacere e iniziati-
va), mentreil brexpiprazolo sembra riuscire
amodularel'attivit deineurotrasmettitori,
inibendola o stimolandola. Infine sono allo
studiofarmaciregolatoridelrecettoreperl’a-
minoacido eccitatorio glutammato, come la
ketamina, anestetico noto come sostanza
d'abuso perle sue proprietadissociative, ma
con effetto antidepressivorapido e potente.
Siagliinterventipsicoterapeuticichequel-
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COME AGISCONO
QUESTIFARMACI

La sinapsi cansente
la comunicazione

traineuroni.
Gli psicafarmaci
intervengono
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IL CONSUMO
DI ANTIDEPRESSIVI
Dosi di antidepressivi

consumati al giorno
agni 1000 abitanti ~
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1i farmacelogici potranne giovarsi dei pro-
gressinell. yscenza deir ismineu-
rofisiologici della depressione: negli Usa la
neurcbicloga Alla Karpova ha dimostrato
che & possibile ripristinare i processi decisio-
nalibloccandoilrilasciodinoradrenalinanel-
la corteccia cingolata anteriore, mentre la
biochimica Eva Redei ha evidenziato 9 mole-
coledi RNA presentinel sanguedei depressi,
“marcatori biologici® della malattia e possi-
bili predittoridellarispostaallapsicoterapia.

*Psichiatra, Dip. Salute Mentale, Viterbo
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@ Limpulso

nervoso
giunge

nel bottone
pre-sinaptico

© Attiva
laliberazione
del mediatore
chimico nello
spazio sinaptico

€ Il mediatore
chimico raggiunge
eattiva dei
recettori specifici,
madificando la loro
carica elettrica

@ Questa modifica
innesca lmpulso
nervoso

del neurone B

NELLA SINAPSI
NORMALE

© Il mediatare
chimico viene
riassorbito

nel bottone
pre-sinaptico
edistrutto

da parte diun
enzima specifico

NELLA SINAPSI
MODIFICATA

O La permanenza
alungo del
mediatore chimico
genera pil Impulsi.
Questo si ottiene
con farmaci che
bloccano

Fenzima distruttore
ol riassorbimento
del mediatore
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POST PARTUM.
“Rebeccablues’
rete protettiva
per le mamme
senza alcun aiuto

EFRESSIONE prima e do-

poilpartormoltedonne

nonsannecosa fare, al-
trehanno problemiad ammet-
terloelaretedell’assistenzaso-
ciale non hasempre maglie co-
si ramificate da contenere il
problema. Eidati, fanotare An-
tonio Picano, psichiatra dell’o-
spedale “San Camillo” di Roma
parlano chiaro: «In Italia una
mamma su sette si ammala di
depressioneeingeneresoloun
quarto chiede aiuto perché la
vergogna € parte strutturale
della patologia ma le strategie
piti semplici per affrontare il
problema si sono rivelate falli-

mentari in tuttoil mendo».

PerquestoPicano, conlasua
associazione “Stradeonlus” ha
creato il social network “Re-
beccaBlues”, il primo progetto
chesiavvalediun’appediuna
piattaforma «pensata per aiu-
tare le donne rispettandone
I'intimita e valorizzando il loro
rapporto con il medico di fidu-
cia». E se da un lato I'applica-
zione - pensata per gli
smartphone - permetteral’au-
todiagnosi attraverso la com-
pilazione online di un test, dal-
I'altro fornira I'aiuto di un me-
dicoin casodibisogno.Inpiila
piattaformaavraunachatefil-
mati informativi. In molti casi
I'intervento del medico difidu-
cia sara sufficiente altrimenti
la paziente sard indirizzata
VETS0 un trattamento speciali-
stico.

«Il progetto parte da Roma
dove verra attivato al San Ca-
millo anche uno spertello di
consulenza sulla maternita»,
dicePicano. Mal‘idea ¢ diallar-
gare i confini e di esportare il
tutto oltre la Capitale. «Siamo
gia stati contattati da dieci

| strutture tra cui I'ospedale pe-

diatrico Bambino Gesl», ag-
giunge lo psichiatra «ovvia-
mente il nostro intento & di ar-
rivare in pit citta possibili per-
ché questo disagio colpisce
moltepersonee producedanni
strutturali anche ai figli delle
mamme depresse». A riprova
¢'¢ anche la teoria della psi-
chiatraTriciaBowering, esper-
tadi disturbi d'ansia nel peric-
do perinatale eistruttrice clini-
ca al Dipartimento di psichia-
tria dell'Universita della Briti-
shColumbiaaVancouverperla
qualelagravidanzail partoeil
Ppuerperio rappresentano mo-
menti di vulnerabilita psicolo-
gica della donna, anche per
I'ansia: ad esempio, il rischiodi
sviluppare un disturbo ossessi-
vo-compulsivo, con timeori ri-
correnti, intrusivi e irrazionali
di poter fare male al bambino,
raddoppia nel primo anno do-
po il parto. Un punto quello
d'ansia sul quale c'é ancora
moltolavorodafareinItaliaco-
me nel restodel mondo.
(annaritacillise f. cro}
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Sintomi
Tristezza, perdita
diinteresse,
stanchezza, senso
di colpa, disturbi
disonno, poco
appetito, scarsa
concentrazione.

Malati
Secondol'Oms
sarebbero
350milioni
lepersonediognieta
asoffrire
didepressione
nelmonde.




