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La salute mentale in Italia oggi: non “solo” un

problema di finanziamenti.

Paola Calo
DIRETTORE UOC CENTRO SALUTE MENTALE, DSM ASL LECCE
MEMBRO CONSIGLIO ESECUTIVO SOCIETA ITALIANA DI PSICHIATRIA

ultimo Rapporto Annuale per la Salute
Mentale, relativo all’anno 2022, del Mini-
$tero della Salute evidenzia che, a fronte di
un numero di persone che hanno usufruito
dei servizi dei centri psichiatrici territoriali, sostanzial-
mente $tabile (776.829 contro i 778.737 del 2021), ¢ invece
calato il numero dei servizi territoriali (1090 nel 2022,
verso i 1245 nel 2021) (Rapporto Annuale per la Salute
Mentale 2022 € 2021).

Sono aumentati gli accessi in Pronto Soccorso (547.477
nel 2022 rispetto ai 479.276 del 2021) ¢ i ricoveri ospe-
dalieri (137.233 dimissioni contro le 129.891 dell’anno
precedente), con una ridotta offerta per i posti letto in
degenza ordinaria, che ¢ di 9,3 ogni 100.000 abitanti
maggiorenni rispetto al 9,6 del 202.1.

Nel 2022 i pazienti che sono entrati in contatto per la
prima volta durante I’anno (utenti al primo contatto) con
i Dipartimenti di Salute Mentale ammontano a 285.101
unita, di cui il 94,4% ha avuto un contatto con i servizi
per la prima volta nella vita (/777 ever paria 269.273 uni-
ta). Se ¢ vero che ¢ lievemente aumentata la dotazione di
personale, che tocca quota 30.101 unita contro le 29.78s
del 2021, tuttavia, si assiste a un calo, all’interno delle
équipe, delle figure mediche (5187 nel 2022 ripetto a
5321 nel 2021), ma soprattutto degli specialisti psichiatri
(3128 verso 3647 nel 2021).

Nel 2022 si ¢ ridimensionato anche il numero dei
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servizi territoriali per la salute mentale (riducendosi da
1245 nel 2021, a 1090 nel 2022). Parallelamente, nell’ul-
timo anno, sono aumentati i posti letto residenziali; gli
utenti psichiatrici in cura presso tali strutture, nell'anno
2022, sono pari a 28.738 unita (s,7 per 10.000 abitanti),
in aumento rispetto ai dati 2021(27.813 unitd).

E in atto uno smantellamento graduale ma inarresta-
bile dei servizi specialistici di psichiatria del SSN, e di
una organizzazione, quella del Dipartimento di Salute
Mentale, che dovrebbe rappresentare il cardine della cura
delle persone che soffrono di un disturbo psichico, in
quanto costituito da una rete di servizi in grado di fornire
interventi integrati, per una gestione multidisciplinare
del paziente attraverso la dimensione del lavoro in équipe.
E che, se adeguatamente finanziato, ¢ in grado di assicurare
interventi dalla prevenzione, all’esordio e alla recovery,
erogando trattamenti efficaci dalla crisi alla riabilitazione,
dagli aspetti clinici a quelli socio — assistenziali.

Rispetto all’analisi della domanda, una survey effet-
tuata su 1.281 psichiatri italiani esperti, e recentemente
pubblicata su Annals of General Psychiatry (Cuomo et
al., 2022), riporta che [’81% ha registrato, nel corso della
pandemia da COVID-19, un aumento del numero delle
persone che hanno chiesto aiuto per problemi di salute
mentale, in particolare agitazione, ansia, depressione.
Confermando cosi un impatto negativo sulla salute

mentale della pandemia, avvertito in maniera particolare
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dai giovani; I'ultimo rapporto rilasciato il 5 ottobre 2021
dall’Unicef ha sottolineato che almeno 1 su 5 ragazzi
di etd compresa trais e I 24 anni si ¢ sentito depresso,
spaventato, incerto sul futuro (Rapporto Unicef, 2022).

E cosi potente ¢ diffusa questa consapevolezza
dell’aumento del disagio psichico, in particolare delle
fasce deboli, che non solo esperti del settore, ma anche
influencer e politici reclamano investimenti §pecifici per
il disagio mentale e [’accesso ai servizi psicologici. Anche
se la maggior parte degli interventi invocati si rivelano
spesso frammentari, basati su fondi speciali e iniziative
regionali puntiformi, limitati nel tempo oppure dedicati
a specifiche aree o fragilita, senza che vi sia un piano per
un reale rafforzamento del sistema di cura per la salute
mentale, ¢ una rivalutazione di questo sensibile settore
della sanita pubblica.

In Italia infatti, la spesa per la salute mentale si ¢
attestata su valori fra i pitt bassi in Europa, ovvero intorno
al 3,4% del Fondo Sanitario Nazionale, ben lontano dalla
allocazione prevista per i Paesi a basso-medio reddito
(almeno il 5% del bilancio sanitario totale) e i Paesi ad
alto reddito (almeno il 10%).

Anche dal punto di vista qualitativo, si assiste allo
sgretolamento delle politiche che hanno validato, da
oltre vent’anni, i percorsi per I’intervento precoce,
capaci di attrarre giovani con disturbi sottosoglia o allo
stadio iniziale, molti dei quali sono gia soggetti a una
compromissione funzionale sostanziale, in termini di
interruzione del percorso accademico o di mancato in-
gresso nel mondo del lavoro, comorbidita e suicidalita.
E all’accantonamento delle evidenze che suggeriscono
servizi accoglienti e flessibili, in grado di erogare un
programma di cura al dila dei limiti di eta e di organiz-
zazione, con una valorizzazione del supporto sociale,
della crescita dell’autonomia, della riservatezza. Anche
le nuove conoscenze sulle dipendenze patologiche da

sostanze ¢ le psicopatologie correlate, che presentano una
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intrinseca complessita, richiedono un cambiamento ¢ una
ridefinizione anche culturale dei servizi di salute mentale,
che sono invece rimasgti sostanzialmente invariati della L.
180/78.1 Millennials ¢ la Generazione Z sono piti propensi
a prendersi cura della propria salute mentale, grazie alla
riduzione dello tigma sull’argomento, ma sentono di
portare sulle loro $palle il peso di sfide globali come la crisi
climatica e la guerra. Gli adolescenti di oggi soffrono di
ansia che sembra non essere piti solo ansia da prestazione,
ma anche un sentimento generalizzato e riferito al ruolo
divita e alla visione del futuro, di disregolazione emotiva,
disturbi dell’alimentazione, disturbi borderline di
personalita, depressione e autolesionismo, che non
trovano risposta in un sistema sanitario gia incapace da
tempo di rispondere al fabbisogno assistenziale, sia per
la dotazione esigua di personale nei servizi per la salute
mentale che per gli investimenti destinati.

Il ridimensionamento dei servizi ha raggiunto livelli
non piu sostenibili per la tenuta del sistema e impatta
in maniera significativa sul benessere delle persone,
delle famiglie, della comunita, con un risparmio solo
apparente, che prevedibilmente si riflettera nei prossimi
anni in maggiori épese sia dirette (farmaci, psicoterapie,
ricoveri) che indirette (perdita di chance lavorative, as-
senze per malattia).

Con il sottofinanziamento del sistema psichiatrico pub-
blico, si assiste a una riduzione delle risposte specialistiche
ordinarie da parte dei servizi psichiatrici del SSN, con un
aumento di richieste in regime di emergenza/urgenza,
come dimostrato dai dati SISM relativi all’aumento degli
accessi in PS e dei ricoveri o$pedalieri, e, dall’altra parte,
un maggiore ricorso alla residenzialita in riabilitazione.

Ci troviamo di fronte alla crisi del servizio psichia-
trico pubblico, ospedaliero e territoriale, che la riforma
aveva immaginato come vicino alle persone e fortemente
connesso con il territorio. Alla semplificazione di una

disciplina, quella della psichiatria, che ha sempre fatto
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proprie le parole chiave della sanita del futuro: prossimita,
comunita, domiciliarita, multiprofessionalita, multidi-
sciplinarieta, presa in carico globale della persona.

Cio implical’impossibilita di garantire un SSN finan-
ziato pubblicamente e per tutti, e capace di dare risposte
achine ha pit bisogno. I tagli lineari alla sanita pubblica
correlano con un prevedibile aumento della $pesa sanitaria
out of pocket, ovvero sostenuta direttamente dal privato
cittadino, e gravano pertanto proprio su coloro che pit
necessitano di cure e terapie, e che trovano, dall’altra
parte, servizi che funzionano a regime ridotto e sempre
pit inadeguati a reggere I'urto.

La tenuta del sistema di salute mentale pubblico non
puo essere garantita da finanziamenti #na tantum o da
scelte effettuate sulla scorta dell’ondata di emergenza
psicoemotiva; ma deve passare attraverso una program-
mazione di finanziamenti stabili, la governance della
domanda, la scelta del trattamento appropriato erogato
da piu professionisti, I'obiettivo della recovery.

Solo intenti e azioni di tale portata possono favorire il
pieno superamento dello stigma nei confronti dei disturbi
mentali, facendo prevalere la cultura della comunita e
arginando la crisi delle vocazioni, da parte dei medici del
futuro, per la psichiatria. Che dovrebbero appassionarsi di
neuroscienze, ¢ degli affascinanti e promettenti risultati
della ricerca in campo psichiatrico, anziché inseguire solo
'urgenza e gestire 'aggressivita e la pericolosita. Immagi-
nando un ammodernamento dei Dipartimenti di Salute
Mentale, anche grazie anche alla Intelligenza Artificiale ¢
alla telepsichiatria, cuila pandemia da Covid-19 ha dato
un notevole impulso, e che potrebbero sostenere le attivita
dei servizi soprattutto rivolte ai giovani, rappresentando

’occasione per un cambio di passo.
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