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* Datempo i sistemi di salute mentale sono sollecitati dalla
crescente complessita delle societa umane e il loro
funzionamento routinario e fortemente disturbato

Il contesto entro
cui lavorano oggi
| Servizi di Salute

M entale * A contribuire a questa complessita e la presenza nei nostri
territori e quindi nei nostri Servizi di persone provenienti
da altri Paesi e culture, in fuga da guerre, persecuzioni o
disastri ambientali, presenza che non e piu un fenomeno
emergenziale, ma strutturale




Le migrazioni, forzate o meno, sono sempre e comunque traumatiche. Esse producono una discontinuita
strutturale profonda nella psicologia individuale e collettiva delle societa attraversate dalle migrazioni.
Queste lacerazioni interessano chi parte, resta o nasce all’interno di questi contesti. Il sapere clinico deve
rintracciare il nucleo traumatico nei singolo casi e rivalutarne 'azione psicopatogena sulle societa adottive
e d’origine.

Il trauma va puntualmente dimostrato e trattato, ispirando politiche di salute mentale finalizzate a
prevenirlo e ripararlo. Lo sradicamento geografico viene complicato dagli atti violenti piu diversi inflitti
attraverso maltrattamenti crudeli e degradanti subiti nelle varie fasi del percorso migratorio, ma anche
negli ambienti istituzionali (prigioni, ospedali, tribunali, scuole).

Il trapianto di migranti nel territorio di accoglienza quindi riguarda una popolazione a rischio (vulnerabile)
e meritevole di cure

Il potenziamento dell’attitudine all’accoglienza psicologica rappresenta il primo dovere delle societa
ospitanti che intendono sanare la ferita storica soggiacente il salto migratorio



Rischio di sviluppare un Disturbo
Psichiatrico

I controlli alla frontiera

e Circa il 25-30 % dei rifugiati hanno subito e

un’esperienza di tortura, sequestro o altre
esperienze traumatiche

* Circa il 33-75% delle persone sopravvisute
ad un trauma sviluppa un disturbo
psichiatrico

(Linee Guida del Ministero della Salute, Marzo 2017)
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”Risulta strategico mettere in atto un
efficace programma per
'individuazione precoce dei
richiedenti asilo che presentano
un’alta probabilita di avere vissuto
esperienze di tortura, stupro o altre
violenze estreme.” (Linee Guida Ministero

della Salute, 2017)



Vulnerabilita non come
evento determinante

* Llincidenza di patologia post-traumatica che segue un’esperienza
potenzialmente traumatica non supera il 50% in molte rilevazioni(Copeland
et al. 2007, Kessler et al. 1995)

* Le stime differiscono molto nell’intervallo delle rilevazioni e non coprono
mai il 100% delle vittime di violenza intenzionale.

* Anche nel caso della tortura (in sé evento maggiormente determinante per
una patologia post-traumatica) il risultato psicologico non & uguale per tutti
(Schubert, Punamaki 2016) e le stime di prevalenza di patologie post-
traumatiche si aggirano tra il 31% (Steel et al. 2007) e il 45% (Johnson &
Thompson 2007) delle vittime di tortura.

* Fondamentale e I'individuazione precoce ai fini sanitari, che deve essere
non solo tempestiva ma anche selettiva, e non puo basarsi solo sulle
narrazioni delle violenze subite




* Lavera sfida e consolidare e, aggiungerei
io, qualificare I'aiuto psichiatrico-medico da
un lato ed evitare la medicalizzazione dei
fenomeni sociali (guerre, conflitti armati,
persecuzioni, poverta connessi ad eventi
climatici e sfruttamento globale) dall’altro

Levent Kitiey (APA, 2018)




Evitare esplicitamente le categorie di
«vittima» e «sopravvissuto» a
riconoscimento del fatto che
I'esperienza della violenza organizzata
connessa al percorso migratorio non
viene necessariamente codificata in
questi termini da coloro che I’"hanno
subita

Uscire dal predominio degli approcci
centrati sul trauma rafforzando quello
che tiene conto dell’agentivita e della
forza dei rifugiati in quanto persone,
famiglie, comunita




Attenzionelll

* Una vittima di violenza intenzionale anche estrema puo soffrire di altre
patologie non correlate agli eventi traumatici cui & stata sottoposta

* Le patologie fisiche non devono essere trascurate e facilmente classificate
sotto la categoria “somatizzazione per violenze subite”
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complessa relazione tra i fattori di stress post-migratori
sulla capacita di adattamento emotivo e psicologico e il
funzionamento nella quotidianita delle persone con un
background da rifugiato

Il tipo di fattori stressanti fronteggiati dai rifugiati e
associato in modo differente con l'esposizione ai
precedenti traumi, la disconnessione sociale e I'insicurezza
rispetto all’ottenimento del visto e costituiscono un fattore
chiave nel contribuire alla diminuzione di funzionamento e
all'adattamento psicologico

Importanza dell’inclusione sociale e del trattamento
psicologico anche dopo l'iniziale periodo di arrivo

e Psychiatry Research
. Volume 311, May 2022, 114494
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Abstract
Background. Psychosis rates are higher among some migrant groups. We hypothesized that

Social disadvantage, linguistic distance, ethnic
minority status and first-episode psychosis:
results from the EU-GEI case-control study
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Our findings provide support for the hypothesis that social disadvantages and
adversities during different phases of migration are associated with increased odds
of psychosis in first-generation migrants, even when other risk factors are
controlled for

Mutual adjustment for different phases suggested that social disadvantages
during pre- and post-migration phases were associated with two times increased
odds of psychosis

our results support the hypothesis that the subjective evaluation of a mismatch
between expectations and achievements is associated with increased odds of
psychosis in first-generation migrants, even when adjusted for disadvantages and
adversities and other exposures

Pre-migration and post-migration social disadvantages seem to be more strongly
associated with the odds of psychosis than adversities during the migration
journey

length of stay in the country of arrival did not change the associations found
between social disadvantages and psychosis odds

social disadvantages and stress during the entire migration history, more than
adversities and trauma during the migration travel (e.g. migration phase), put
migrants at higher risk of psychosis following a dose—response mechanism

studies showing that both striatal stress-induced dopamine release and dopamine
synthesis capacity are elevated in migrants compared with non-migrants,
independent of clinical status (Egerton et al., 2017) This is in accordance with the
social defeat hypothesis of psychosis, which posits that long-term experience of
outsider status or inferior position leads to a sensitization of the mesolimbic
dopamine system and thereby increases the risk for psychosis (Gevonden et al.,
2014)

In conclusion, social vulnerability through the whole migration process and the
negative post-migration experiences was associated with double the odds of
psychosis in first-generation migrants
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La cultura ha un ruolo rilevante nell’'occorrenza di sindromi che sfidano il sapere clinico istituzionale

La cultura configura I'esperienza della malattia ed e un aspetto
fondamentale

e Sulla modalita espressiva sintomatologica della sofferenza, non solo
psichica

e Sulla lettura e spiegazione della malattia

* Nella relazione e uso dei Servizi Sanitari



Cultura

1.  Matrice sociale di ogni dimensione della
biologia e dell’esperienza umana

2.  Modalita per cui le comunita o i gruppi
umani, con una storia e un’identita
condivise, sono distinguibili dagli altri

3.  Educazione delle nostre capacita creative
collettive, espresse attraverso la lingua,
ma anche mediante la musica, l'arte e i
media

Eagleton, 2000




Aree critiche

Distinguere la psicosi da PTSD con sintomi
dissociativi
Sapere leggere i fenomeni allucinatori

Molte psicosi schizofreniche si sono rivelate
depressioni gravi con disturbi del contenuto del
pensiero non congruo

Il corpo entra nell’espressivita della malattia in
molte culture e non e sempre un disturbo da
somatizzazione

| disturbi del comportamento non sempre sono
leggibili all’interno di una psicopatologia, ma
reattivi e culturalmente determinati rispetto a
rabbia, delusione, paura, discriminazione e non
sempre chiarezza di risposte da parte del contesto
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Culture and Hallucinations: Overview and Future Directions
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| clinici non dovrebbero
mai assumere che la
semplice descrizione di
guella che sembra
essere una allucinazione
€ necessariamente un
sintomo di patologia e
dovrebbero tenere in
seria considerazione il
background culturale del
paziente quando
valutano e trattano le
allucinazioni



Competenza culturale

* Etnocentrismo critico (Ernesto De Martino)

* Si pud muovere un passo in direzione
dell’altro solo se chi azzarda il primo moto
relazionale e consapevole della relativita,
contingenza e caducita del proprio mondo.
Tale coscienza del limite deve invitare ogni
professionista ad agire come singolarita
fabbricata per mezzo di strumenti
socioculturali, sperimentati e selezionati,
usati in e da un determinato gruppo umano
immerso nel proprio ambiente storico-
antropologico

* Psichiatria culturale (Scuola canadese)

* Ogni essere umano €& espressione e
soggetto agente all'interno del proprio
mondo culturale. La cultura e lo sfondo,
I'ambiente o la matrice con cui si plasmano
gli esseri umani che rischiano di non
esistere come tali senza una dimensione
culturale propria dove vivere la loro
modalita di esser-ci nel mondo (E. de
Martino)




Competenza culturale

e Mediatori interculturali

* Figure ponte tra le culture e in
grado di contestualizzare Ia
sintomatologia psicopatologica
espressa, il suo orizzonte di
senso, di decifrare aspettative
rispetto alla cura e aiutare ad
entrare dentro sistemi sanitari
complessi




Competenza culturale

Tollerare l'incertezza
e non avere fretta di
arrivare ad una
diagnosi

Tempo




Ma i nostri Servizi di Salute Mentale hanno
al loro interno competenze specialistiche?

Mancanza di organizzazione sistematica e di formazione per Servizi di Salute Mentale
che esprimano competenza e sicurezza culturali

A volte troviamo operatori che hanno una competenza specifica sviluppata per
interesse personale che non viene inscritta in un percorso strutturato

Ci sono ambulatori dedicati collegati con I'Universita, ma non coprono tutti i territori

Crescente richiesta di interventi specialistici nell’ambito delle emergenze/urgenze per
situazioni complesse di difficile gestione, a causa delle molteplici necessita sanitarie €
sociali



Setting della consultazione

Ospedale Reparto di

Pronto Soccorso ) )
generale Diagnosi e Cura
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Appropriatezza diagnostica

Attenzione all’'esperienza di malattia della
persona e al suo contesto sociale

Parole chiave Centralita della persona

Servizi culturalmente competenti

Formazione



Il futuro:organizzazione
di servizi culturalmente
competenti

* Servizi dedicati

* Servizi che prevedono
professionisti dedicati che fanno
parte di una rete (équipe
multidisciplinare) e che
orientano, supportano,
supervisionano le situazioni

* Servizi generalisti
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Tahar Ben Jelloun
«ll razzismo spiegato a
mia figlia»

* “Non incontrerai mai due
volti assolutamente identici.
Non importa la bellezza o la
bruttezza: queste cose sono
relative. Ciascun volto e |l
simbolo della vita. E tutta la
vita merita rispetto. E
trattando gli altri con dignita
che si guadagna il rispetto
per se stessi”.




