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I giovani e la pandemia:
richieste di accesso ai servizi
psichiatrici e correlazione con
agiti autolesivi.

Uno studio condotto presso il CPS
Giovani di Milano

Tagliabue S., Malvini L., Barbera S., Percudani M.

INTRODUZIONE

Negli ultimi due anni il virus SARS-Cov-2 si ¢ progressi-
vamente diffuso alivello globale a partire dal suo focolaio
iniziale a Wuhan (in Cina) generando, ad oggi, un totale
di pitt di 250 milioni di casi accertati di contagio nel
mondo (dati del Ministero della Salute). Le conseguenze
del propagarsi della pandemia sono tuttavia andate oltre
I’agpetto prettamente sanitario, estendendosi ad implica-
zioni economiche e psicosociali. Uno studio retrospettivo
americano ha evidenziato come una diagnosi di Covid-19
fosse associata con I'aumento dell’incidenza di una prima
diagnosi psichiatrica nei 9o giorni successivi (Taquet et
al., 2020). Tuttavia, non ¢ stato solo |'impatto diretto
del virus ad avere conseguenze sulla salute mentale della
popolazione. Nel tentativo di ridurre le infezioni sono
state infatti introdotte dai governi drastiche misure di
contenimento e restrizione, che hanno significativamente
limitato i contatti interpersonali. Proprio I’isolamento
sociale ¢ stato un fattore rilevante intervenuto nella
compromissione della salute mentale della popolazione a
livello globale. Studi condotti sulla precedente epidemia
di SARS del 2003 avevano, in effetti, gia identificato le
conseguenze di misure come la quarantena sulla salute
mentale, registrando soprattutto un aumento di diagnosi
diansia, depressione, disturbo post traumatico da stress
(PTSD) e comportamenti evitanti (Brooks et al., 2020).
Su queste basi, molti clinici e ricercatori, con I’esplosione
della nuova pandemia, hanno annunciato '’emergenza

di una “crisi della salute mentale globale”. L'impatto
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psicopatologico della pandemia di Covid ¢ stato studiato
inizialmente soprattutto in Cina, riportando come la
maggioranza della popolazione cinese, dal 7% al 53.8%, a
seconda degli studi, abbia $perimentato distress psicologico
durante le prime fasi della pandemia (Talevi et al., 2020).
Alivello mondiale, nella popolazione non esposta arischio
lavorativo specifico, viene riportato un generale aumento
delle principali forme di disagio psicologico quali ansia,
depressione, disturbo da stress post-traumatico, disturbi
del sonno, abuso di sostanze o alcol e digturbi alimentari
(Ferrari et al., 2021). Ad esempio, in una ricerca irlandese
condotta tra marzo e aprile del 2020 su un campione di
pitdi 1000 soggetti, il 20% manifestava disturbo d’ansia
generalizzato e il 22.8% depressione (Hyland et al., 2020).
Inoltre, il sondaggio realizzato aluglio del 2020 dal KFF
Health Tracking Poll ha trovato che il 36% dei soggetti
aveva difficolta nel riposo notturno e il 32% presentava
iporessia; inoltre, vi era $tato un aumento del 12% dell 'u-
tilizzo di alcol e sostanze (Hamel et al., 2020). Infine, un
precedente studio italiano ha registrato un leggero ma
significativo aumento dei ricoveri per tentato suicidio nel
periodo post lockdown, se comparato agli stessi periodi
del 2018 e del 2019 (Boldrini et al., 2021).

Nonostante, come gia esposto, l’cmergenza sanitaria
abbia avuto un pesante impatto su tutta la popolazione,
sembrerebbe aver gravato in modo importante sulla sa-
lute mentale dei giovanissimi. Uadolescenza e la giovane
etd adulta sono periodi caratterizzati da un’accresciuta
sensibilita agli stimoli sociali ¢ da un maggior bisogno
di contatto con i pari. Molti studi hanno percio identi-
ficato I’interruzione della vita sociale e delle principali
attivitd come preminente fonte di stress percepito nei
giovani adulti durante il lockdown. Una ricerca condotta
in Svizzera su circa 1600 giovani ha concluso che circa
il 48% delle ragazze ¢ il 35% dei ragazzi ha percepito
stress elevato nel dover cambiare, cancellare o posporre
le proprie attivita; inoltre, circa il 41% delle ragazze e il
38% dei ragazzi inclusi nello studio hanno subito stress

psicologico a causa dell’ impossibilita di partecipare alle



attivitd sociali (Mohler-Kuo et al., 2021). Una ricerca
condotta in Cina su pit di 8ooo adolescenti minori di
18 anni ha riportato un’alta prevalenza di sintomi de-
pressivi (43%) e ansia (37%) durante le prime fasi della
pandemia. Il genere femminile era il maggiore fattore
di rischio per questa sintomatologia (Zhou et al., 2020).
Inoltre, diversi studi sulla salute mentale degli adolescenti
durante la pandemia hanno ipotizzato un aumento del
rischio di sviluppo di PTSD (Liu et al., 2020; Liang et
al., 2020). Secondo molte ricerche, la chiusura delle scuole
e I’isolamento sociale hanno effettivamente condotto
all’aumento di stress e preoccupazione negli adolescenti,
oltre che ad una pitt alta frequenza di comportamenti
a rischio (Meherali et al., 2021). In particolar modo,
alcuni studi hanno individuato un aumento del 7%, dal
2019 al 2020, di episodi di autolesionismo in bambini e
adolescenti, nonostante una generale diminuzione degli
accessi ospedalieri psichiatrici nella stessa fascia di popo-
lazione (Ougrin et al., 2021). Un’altra ricerca, condotta
nei mesi di giugno e luglio del 2020 su una popolazione
di circa 800 ragazzi canadesi, di eth media di 15.7 anni,
ha trovato come il 26% di essi dichiarasse sia ideazione
suicidaria recente che agiti deliberatamente autolesivi

(Turner et al., 2021).

METODI

Lobiettivo di questo studio ¢ stato quello di analizzare
e monitorare ’accesso ad un servizio specialistico per
giovani, sia quantitativamente, rispetto alla richiesta di
una prima valutazione, che qualitativamente, soprattutto
indagando la presenza di agiti autolesivi nel periodo della
richiesta, andando a verificare se ci fosse §tato un aumento
di questi comportamenti coincidente con la situazione
di emergenza sanitaria legata al Coronavirus. La ricerca
si ¢ svolta presso il C.P.S. (Centro Psico Sociale) Giovani
di via Livigno a Milano, che si occupa dell’identifica-
zione precoce, del trattamento e della presa in carco dei
disturbi psichici in etd giovanile. Gli utenti del servizio

sono giovani adulti (dai 18 ai 24 anni) del territorio di

competenza del Dipartimento di Salute Mentale e delle
Dipendenze (DSMD) dell’ASST Grande Ospedale
Metropolitano Niguarda.

Il campione di studio ¢ composto dai soggetti che
hanno effettuato un primo accesso al C.P.S. Giovani
nel periodo da maggio a ottobre del 2019 (N=77) ¢ dai
soggetti che hanno effettuato un primo accesso al C.P.S.
negli stessi sei mesi del 2021 (N=84), per un totale di 161
partecipanti. Sono state analizzate le cartelle cliniche di
tutti i soggetti e in particolare le raccolte anamnestiche
registrate al primo accesso in C.P.S. ¢ i diari clinici dei
primi colloqui. Tramite questa analisi ¢ stato possibile
fare un confronto sulla frequenza degli agiti autolesivi
nei giovani giunti al servizio in un periodo precedente
all’esplosione del Covid-19 ¢ in coloro che hanno avuto
invece accesso al C.P.S. successivamente al propagarsi
della pandemia.

Nell’analisi della presenza di comportamenti autolesivi
sono stati considerati solo quelli agiti nella §toria recente
(attuali o negli ultimi tre mesi) che, nel caso dei soggetti
del 2021, si fossero quindi sviluppati successivamente
all’emergere della pandemia. Sono stati inclusi tutti i
comportamenti deliberatamente autolesivi (cutting, morsi,
grafli, pizzicotti), 'assunzione incongrua di farmaci o
sostanze e i tentativi di suicidio, ma anche I’ideazione

suicidaria e i pensieri autolesivi.

RISULTATI
Il campione ¢ composto da 69 maschi ¢ 92 femmine, di
eta compresa trai 18 e i 24 anni.

Dall’analisi preliminare dei dati ¢ emerso innanzitutto
un aumento del 9.1% di richieste di accesso al C.P.S. dal
2019 al 2021. Questo daro risulta significativo nell’evi-
denziare come, durante I’emergenza sanitaria, ci sia stato
nella popolazione giovanile un incremento della sofferenza
percepita, tale da richiedere un intervento sanitario. In
particolar modo, le diagnosi registrate all’inizio della
valutazione dei pazienti giunti al servizio nell’anno 2021

sono state prevalentemente disturbo dell’adattamento,
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sindromi ansiose e depressive e disturbi della personalita.

Dei 77 pazientidel 2019, 16 (20.8%) hanno dichiarato
la presenza di agiti o pensieri autolesivi attualmente in
COrso 0 avvenuti negli ultimi tre mesi. Per quanto concerne
invece gli 84 soggetti del 2021, il numero di soggetti con

agiti o pensieri autolesivi sale a 30 (35.7%).

DISCUSSIONE

Nonostante i dati provenienti da altre strutture psi-
chiatriche italiane abbiano registrato una riduzione del
41% degli accessi durante il primo lockdown, i dati che
si riferiscono al periodo post lockdown riportano un
nuovo aumento degli accessi, sino ai livelli pre-Covid
(Porcellana et al., 2020). Studi su larga scala sugli effetti
a lungo termine della pandemia sono ancora in via di
sviluppo, ma ¢ ragionevole aspettarsi che, a causa del
considerevole aumento di disturbi mentali dovuti al
Coronavirus, vi sia anche un conseguente aumento delle
richieste di accesso a strutture di salute mentale, come
registrato presso il C.P.S. Giovani.

Siosservi come la pandemia abbia determinato lo svi-
lupparsi di diversi fattori esacerbanti per i comportamenti
autolesivi e come, per contro, nei periodi di forti restrizioni
vi sia $tata una ridotta ricerca di aiuto da parte di questo
gruppo vulnerabile, a causa della maggiore difficolta di
accesso alle cure dovuta al lockdown (Warne et al., 2021).
Tra i fattori scatenanti, alcune ricerche hanno elencato
la solitudine e I’isolamento, I’interruzione della normale
routine quotidiana, la preoccupazione generale riguardo
all’impatto del Covid, I’isolamento sociale ¢ la perdita
del lavoro. Tuttavia, uno dei principali fattori alla base
dello sviluppo di agiti autolesivi ¢ stata la presenza di
problemi di salute mentale, nati con la pandemia, oppure
gid preesistenti e peggiorati con la situazione di emergenza
sanitaria. In particolare, disregolazione emotiva, ansia
depressione sembrerebbero correlati ai comportamenti
autolesivi (Hawton et al., 2021; Nock, 2009). Il risultato
¢ in linea con la letteratura, che testimonia come vi sia

stato un generale aumento, connesso con lo sviluppo della
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pandemia, di episodi di comportamento autolesivo, sia
nella popolazione generale, che nella fascia di popolazione
di bambini e adolescenti. Uno studio condotto nel Regno
Unito su soggetti maggiorenni durante le prime s setti-
mane di lockdown mostra, per 'appunto, un aumento
dei casi di comportamenti autolesivi al 27%, dall’11%
del 2019 (Olding et al., 2020). Per quanto concerne la
popolazione piti giovane, una ricerca condotta in Svizzera
su 786 soggetti di etd media di 22 anni ha trovato che il
9% dei partecipanti riportava almeno un caso di ferita
autoinflitta registrata tra la primavera e 'autunno del

2020 (Steinhoff et al., 2021).

CONCLUSIONI
I risultati ottenuti hanno evidenziato quanto atteso,
mostrando come, ad un anno dalla fine del primo perio-
do di lockdown pit severo, vi sia $tato un significativo
aumento di richieste di aiuto nei giovani. La pandemia di
Covid-19 ¢ le conseguenze psicosociali ad essa correlate,
cosi come testimoniato dalla letteratura internazionale,
sembrerebbero quindi aver avuto un impatto rilevante
sulle vite degli adolescenti e dei giovani adulti, causando
malessere psicologico e sofferenza, che ¢ talvolta evoluta
in disturbi diagnosticabili. Un dato interessante emerge
analizzando le diagnosi di accesso dei ragazzi che hanno
messo in atto comportamenti autolesivi. Infatti, questi
ultimi non sono presenti solo in casi in cui la sintomato-
logia ¢ direttamente collegata all’autolesionismo (primo
tra tutti il DP borderline), ma talvolta anche in coloro
che portano come problematica principale altri sintomi
¢ che fanno emergere i comportamenti autolesivi succes-
sivamente, durante la raccolta anamnestica e testistica.
Trale diagnosi di accesso al C.P.S. dei soggetti che hanno
dichiarato agiti autolesivi troviamo, infatti, oltre al DBP,
digturbo da attacco di panico, DP NAS e psicosi.
Nonostante 'emergenza sanitaria, il C.P.S. Giovani
ha garantito, anche durante il periodo di lockdown, il
procedere di tutti i servizi di base ¢ il progredire dei

percorsi di cura, anche avvalendosi dell’implementa-



zione di tecniche di telemedicina (utilizzo di tablet per
videochiamate o colloqui telefonici), riuscendo in questo
modo a fronteggiare "aumento generale delle richieste e
’incremento della casistica di pazienti potenzialmente
“gravi”, dimostrati dai dati raccolti in questo studio.
Alcune ricerche condotte a partire dal diffondersi della
pandemia hanno dimostrato ['utilita della telepsichiatria
e l’efficacia dei trattamenti psichiatrici e psicoterapeutici
eseguiti telematicamente, seppur riconoscendone alcuni
limiti (E Reay et al., 2020; Guinart et al., 2020).

La crescita cosi significativa del numero di ragazzi
che hanno manifestato agiti autolesivi, ha condotto ad
una riflessione sulla riposta che il servizio puo offrire
a questa problematica. Gia prima dell’emergenza legata
al Coronavirus, era attivo presso il C.P.S. un gruppo di
Terapia Dialettico Comportamentale (DBT) che, come
comprovato da una foltissima letteratura, risulta essere
significativamente efficace per il trattamento del disturbo
borderline di personalita (Murphy et al., 2020; Pasieczny
ct al., 2011). Compresa la necessita della continuita di
questo servizio, $pecialmente in un momento di forte
esposizione ad eventi stressanti come ¢ stato quello della
pandemia, il gruppo DBT ha sempre proseguito, anche
durante i mesi di restrizioni, tramite degli incontri svolti
da remoto su piattaforme online. Ad oggi, ’accesso alla
terapia DBT ¢ stato reso possibile ad un numero maggiore
di pazienti; ['obiettivo per il prossimo futuro ¢ quello di
differenziare la proposta di trattamento DBT sulla base
dello stadio di malattia a cui si trova ciascun soggetto
e soprattutto di poter offrire questa terapia non solo
a ragazzi con diagnosi di DBP, ma anche a coloro che

presentano significativa disregolazione emotiva ed agiti

autolesivi, ma in un quadro diagnostico differente, come ~ AFFERENZA DEGLI AUTORI

alcuni dei soggetti partecipanti allo studio. * CPS Giovani via Livigno
Dipartimento di Salute Mentale ¢ delle Dipendenze - ASST
Grande O$pedale Metropolitano Niguarda
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