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La salute mentale oggi e domani: 
quali speranze per il futuro?

Mauro Percudani e Massimo Clerici 
Presidenti Siplo

Nell’ambito della sanità pubblica, la salute mentale è 
purtroppo una delle aree più trascurate. I disturbi mentali 
sono tra le principali cause di disabilità in tutto il mon-
do, il suicidio è la seconda causa di morte nei giovani, la 
maggior parte delle persone che soffre di una malattia 
mentale non riceve un trattamento appropriato e tem-
pestivo e anche chi accetta le cure necessarie continua a 
subire stigma e discriminazione nella società. Lo stigma e 
la discriminazione che colpiscono le persone che soffrono 
di problemi di salute mentale non riguardano solo questi 
ultimi, limitando anche le loro opportunità educative e 
le prospettive di lavoro, ma anche famiglie e congiunti, 
troppo spesso coinvolti in un disagio che si allarga a tutti 
e si declina nelle difficoltà derivanti da stress diffuso, 
burn-out e depressione.

La pandemia da COVID-19 ha ulteriormente eviden-
ziato le differenze che esistono oggi tra bisogni e risorse a 
disposizione per la tutela della salute mentale: ha colpito 
- e continuerà a colpire - persone di tutte le età, a generare 
lutti ed eventi stressanti, a impoverire chi è più fragile con 
perdita di lavoro e precarietà, a generare un incremento 
di disturbi emotivi e relazionali a seguito dell’isolamen-
to e delle ridotte possibilità di socializzazione. Molte 
evidenze documentano, in questa fase pandemica, un 
costante incremento di casi di depressione, di disturbi 
dell’adattamento e di comportamenti suicidari: tutto ciò 
particolarmente nella popolazione più giovane e nella 
popolazione più anziana. 

Nel 2021 la giornata mondiale della salute mentale 
è stata lanciata come “Mental Health in an Unequal 

World”, tematica che sottolinea la disparità di opportu-
nità di trattamento vissute dalle persone che soffrono di 
disturbo mentale, rispetto a chi manifesta altre patologie, 
e il terribile “gap” che esiste nella società tra bisogni di 
salute mentale e opportunità di cura. Per ridurre queste 
differenze è assolutamente necessario “investire” sulla 
salute mentale, in termini di risorse economiche e umane 
ed in termini di migliori opportunità che devono essere 
offerte ai cittadini. In questa fase storica, la promozione 
e la tutela della salute mentale dovrebbe infatti essere 
un obiettivo prioritario per i sistemi sanitari. Ma esiste 
questa consapevolezza nelle Istituzioni? Sono previsti 
investimenti “speciali” per affrontare l’emergenza di-
sturbi mentali in epoca di pandemia? Quali azioni sono 
programmate per contrastare il continuo impoverimento 
di risorse in cui versano i Servizi per la salute mentale?

La solidità di una rete di servizi che, per decenni, ha 
dimostrato di essere capace di evolvere e di affrontare 
anche i “nuovi” bisogni di salute mentale emergenti nella 
popolazione, mantenendo peraltro la presa in carico dei 
pazienti più gravi e - al contempo - avviando programmi 
innovativi per affrontare le problematiche meno note o 
impreviste, è oggi messa in crisi da carenze di personale 
che peggiorano progressivamente da anni e dalla dram-
matica difficoltà di reclutamento, in particolare fra gli 
altri, di medici psichiatri in diversi territori regionali e 
nazionali. In Lombardia, la chiusura di alcuni SPDC, la 
riduzione di posti letto ospedalieri e la progressiva ridu-
zione di offerta dei Servizi territoriali, rischia di essere 
l’avvio di un percorso di indebolimento di tutto il settore 
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difficile da contrastare se non con azioni tempestive e 
con “programmi speciali” di potenziamento dell’intera 
rete di offerta.

I documenti che la Società Italiana di Psichiatria Lom-
barda (SIPLo) e il Coordinamento dei Primari Psichiatri 
Lombardi (CPPL) hanno predisposto e inviato nei mesi 
passati alla DG Welfare di Regione Lombardia rappre-
sentano proposte operative concrete per avviare un chiaro 
progetto di potenziamento dei Servizi di salute mentale 
e di miglioramento dell’appropriatezza dei trattamenti 
offerti alla popolazione. Le problematiche relative alla 
riorganizzazione dei Servizi territoriali, all’implemen-
tazione di Servizi di salute mentale dedicati alla fascia 
giovanile, alla revisione del sistema della “residenzialità 
psichiatrica”, ai percorsi da dedicare ai pazienti autori di 
reato ed alla gestione dell’emergenza psichiatrica in Pron-
to Soccorso rappresentano criticità che devono trovare 
soluzioni normative e organizzative urgenti e adeguati 
finanziamenti per migliorare la qualità e l’appropriatezza 
dell’assistenza psichiatrica attuale.

Le proposte SIPLo si collocano pienamente nella 
prospettiva definita della Legge 15/2016 che ha ridefi-
nito il contesto organizzativo e gli obiettivi di lavoro 
dei Servizi di salute mentale in Lombardia. A distanza 
di alcuni anni dall’approvazione della Legge 15, la sua 
attuazione è tuttavia ancora poco omogenea e del tutto 
incompleta, sia dal punto di vista organizzativo che dal 
punto di vista della realizzazione dei percorsi assisten-
ziali e del finanziamento di nuovi servizi. Rispetto alla 
prospettiva di integrazione disciplinare e di innovazione 
clinica prevista dalla Legge, prevalgono infatti ancora 
logiche di settore e autoreferenzialità, spesso nocive per 
tutta la salute mentale. Tale situazione rende difficile 
affrontare i nuovi problemi e le nuove manifestazioni 
espressione di un livello di sofferenza emotiva diffusa in 
costante crescita a livello territoriale, particolarmente 
nella fascia di età giovanile.

La sfida della prevenzione è, invece, la sfida per la salute 
mentale del futuro. Affrontare presto e bene i problemi 
emotivi e psicologici dei più giovani evita di dover cura-
re, successivamente, persone con veri e propri disturbi 
mentali il cui esito, poi, si rivelerebbe incerto. Affrontare 
precocemente il problema di un giovane che incomincia 
ad utilizzare sostanze e sviluppare dipendenza significa 
anticipare la valutazione della gravità di tali problemi, 
evitarne l’incrocio con i fattori di rischio più rilevanti 
e, soprattutto, depotenziare il più possibile il progressivo 
incremento di gravità di un disturbo psichiatrico accerta-
to. Offrire terapie farmacologiche e psicoterapiche ad un 
giovane che interrompe la scuola e si chiude alle relazioni 
sociali è una scommessa sul futuro, ma anche un aiuto 
concreto a genitori e famiglie, spaventate ed impreparate 
ad affrontare una situazione di crisi che può sembrare 
non avere soluzioni. 

È poi necessario investire risorse per favorire una forte 
collaborazione tra Servizi sanitari pubblici e privati, terzo 
settore, privato sociale e realtà dell’associazionismo, con 
il pieno coinvolgimento di tutta la rete sociale e di chi ha 
presa sui giovani, riesce a parlare con loro e ad ottenere la 
necessaria attenzione su quanto può essere dannoso per 
il loro futuro a breve, medio e lungo termine. In questo 
senso é necessario sviluppare servizi dedicati ai giovani, 
centri di ascolto e di supporto facilmente accessibili e 
concepiti in modo tale da poter essere un punto di rife-
rimento per quella popolazione.

In questa dimensione dei problemi attuali ed emergenti, 
possiamo sperare che le proposte da tempo avanzate in 
ambito scientifico e clinico e da anni tradotte in docu-
menti operativi, trovino ascolto nelle Istituzioni e trovino 
finanziamento e realizzazione nella pratica quotidiana 
dei Servizi di Salute mentale? Le capacità, le competenze 
e lo spirito innovativo dei professionisti che operano nei 
servizi psichiatrici sono testimoniate - anche in questo 
numero di Psichiatria Oggi - coma da anni avviene nella 
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comunità scientifica che rappresentiamo. Questo spirito 
e queste competenze rappresentano il primo motivo per 
mantenere in vita una forte dose di speranza in un futu-
ro in cui la tutela della salute mentale divenga appunto 
obiettivo prioritario per le Istituzioni. Questo spirito e 
queste competenze rappresentano la principale garanzia 
che investimenti adeguati nei Servizi di salute mentale 
producano - a cascata - vantaggi per l’intero sistema 
sanitario e per la Società tutta. 

In questa fase così delicata in cui operiamo, nella quale 
è sempre più evidente la sproporzione drammatica tra 
le richieste che la popolazione esprime e le risorse che i 
Servizi di salute mentale possono mettere a disposizione, 
risulta ancora più importante la partecipazione di tutta 
la comunità dei professionisti nelle forme che li rappre-
sentano, scientificamente e organizzativamente: appare 
indispensabile poi che questa comunità si rappresenti agli 
interlocutori in modo unitario, autorevole ed efficace. Solo 
così le istanze, i bisogni e le priorità dei professionisti e 
degli utenti dei Servizi di salute mentale potranno essere 
riconosciute e permettere - almeno ce lo auguriamo - la 
costruzione di quelle fondamentali collaborazioni con 
le Istituzioni indispensabili al fine di ottenere quanto 
necessario in termini di finanziamenti adeguati al raf-
forzamento ed alla ricostruzione dei percorsi di cura atti 
a tutelare la salute mentale nella popolazione.
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