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8 AREE PRIORITARIE PER LA PROMOZIONE DELLA SALUTE MENTALE

Promuovere la salute mentale materno-infantile attraverso un‘integrazione finalizzata sia allo
sviluppo socio-emotivo sia ad unaccezione positiva di salute mentale allinterno dei servizi di sostegno
alla prima infanzia, che comprendono anche le cure prenatali, le visite domiciliari (home visiting) € i
programmi per la genitorialit.

Sviluppare la salute mentale e il benessere dei bambini e degli adolescenti tramite
iniziative educative scolastiche orientate a un approccio sistemico (whole-school approach), inclusi i
programmi di apprendimento sociale ed emotivo nelle scuole di ogni ordine e grado, a partire dalle
scuole dellinfanzia.

Realizzare programmi di sviluppo e rinforzo delle competenze genitoriali e familiari per la
promozione del buon funzionamento mentale, emotivo e comportamentale dei bambini in eta scolare e
dei loro genitori.

Sostenere luoghi di lavoro che favoriscano il benessere mentale integrando la promozione
della salute mentale nelle politiche e nelle pratiche di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di
lavoro, che prevedano anche cambiamenti a livello organizzativo.

Avviare programmi per ’empowerment della comunita locale (ad esempio la partecipazione
( dei cittadini alla vita della propria comunita, il volontariato, le azioni promosse dai giovani, la micro-
H %\\ finanza e la gestione del debito a livello comunitario, abbinate ad iniziative di formazione sulle
competenze psicosociali (life skills), di prevenzione della violenza e promozione di relazioni sane) per
rafforzare il capitale sociale e migliorare gli ambienti di vita affinché promuovano la salute mentale e il
benessere nelle diverse fasi della vita (approccio /ife course).

' Inserire la promozione della salute mentale all’interno dei servizi sanitari ponendo
attenzione alla salute mentale e al benessere degli utenti, affinché diventi una pratica ordinaria nei
servizi di cure primarie e di salute mentale.

salute mentale positiva' e di riduzione dello stigma associato alla malattia mentale,
tramite programmi di alfabetizzazione (/iteracy) sulla salute mentale, campagne e azioni a livello della
/l i comunita locale.

€ ‘s Aumentare la consapevolezza della popolazione sulle modalita di promozione di una
7

. ﬁff »  Adottare I'approccio della “Salute mentale in tutte le politiche” per promuovere politiche e
% = azioni multi e intersettoriali che creino ambienti favorevoli per la salute mentale e rafforzino lequita e la
“ giustizia sociale.

T[N.d.T.]: La psicologia positiva & un movimento ideato a fine anni 70 da Martin Seligman. Quando parla di salute positiva, che ha come para-
digma fondante la salute mentale dellindividuo, Seligman si riferisce ad una condizione caratterizzata dal provare emozioni positive, dallavere
degli impegni finalizzati al raggiungimento di obiettivi positivi, dallessere in grado di relazionarsi positivamente con lalterita, che producono
uno stato di benessere psicofisico soggettivo sostenuto dallattivazione delle risorse e potenzialita individuali (https://www.stateofmind.it/tag/
psicologia-positiva/ ultima visita 31.08.2021)
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INTRODUZIONE

La pandemia da COVID-19 ha generato impatti profondi sulla salute mentale della popolazione in tutto il
mondo (1-4), che comprendono tassi crescenti di depressione, ansia, sintomi da stress post-traumatico e
un aumento di pensieri e comportamenti suicidari (5-7). Mentre il virus stesso del COVID-19 & associato
ad una serie di conseguenze sulla salute mentale, inclusi i disturbi dansia (8, 9), il peggioramento della
salute mentale della popolazione é principalmente un prodotto degli “effetti secondari” della
pandemia. Questi effetti secondari operano in gran parte tramite i determinanti sociali e
strutturali della salute mentale, portando allampliamento delle disuguaglianze per i gruppi € i sotto-
gruppi di popolazione che gia sperimentavano - prima della pandemia - disuguaglianze sociali e di salute
dovute al razzismo, all'esclusione, alla discriminazione e allo stigma (1, 10).

Questi effetti secondari comprendono:

Conseguenze economiche di vasta portata a causa dei tassi crescenti di disoccupazione, bassi salari,
chiusura di attivita lavorative, che hanno contribuito a livelli crescenti di stress, depressione e suicidio
(11, 12).

lisolamento, fattore di rischio gia noto di una scarsa salute mentale, & diventato pervasivo. Infatti, la
maggior parte delle Nazioni hanno utilizzato misure di sanita pubblica, ad esempio il distanziamento
fisico, la quarantena e limposizione del /ockdown, che sono state fondamentali per mitigare la diffusione
del virus, ma che hanno anche causato sentimenti di solitudine, distacco sociale e un minor senso di
appartenenza, oltre a depressione e pensieri suicidari (13, 14).

Chiusure diffuse e sospensioni generalizzate delle attivita nei contesti educativi e scolastici hanno
causato perdita di posti di lavoro, aumento del debito formativo per gli studenti e ritardi significativi
nellapprendimento (15, 16). La previsione & che questi disagi ridurranno i risultati scolastici ed educativi
durante e dopo la pandemia e che impatteranno in modo eccessivo sui bambini provenienti da famiglie
che vivono in situazioni di deprivazione socio-economica, incluso il divario digitale (digital divide) (17,
18).

Difficolta di accesso ai servizi di salute mentale e ai servizi sociali (19), ad un sistema alimentare garantito
ed equo (20, 21) e perdita di risorse chiave per la promozione della salute mentale, come le opportunita
ricreative e sportive, i parchi e altri spazi pubblici, comprese le sedi di attivita artistiche (22).

Crescenti violenze famigliari e di genere (23-25).
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Anche prima della pandemia da COVID-19, la salute mentale della popolazione era gia stata riconosciuta
come un problema rilevante di sanita pubblica di questo secolo: una delle prime cause di disabilita nel
mondo, che rappresentava il 35% del carico economico globale delle malattie non trasmissibili — un carico
maggiore delle malattie cardiovascolari, del cancro o del diabete (26, 27). Con il manifestarsi di una crisi
di salute mentale mondiale durante la pandemia, le Nazioni Unite e i vari Uffici, compresi 'Organizzazione
Mondiale della Salute e FUfficio per il Coordinamento degli Affari Umanitari, hanno risposto pubblicando
documenti quali policy brief, guide operative e infografiche per fornire informazioni per le azioni necessarie
a sostenere la salute mentale (28-30).

Questo importante lavoro ha offerto un'impalcatura fondamentale affinché la salute mentale diventi “/elemento
centrale e prioritario della risposta e del piano di ripresa dalla pandemia da COVID-19 di ogni Nazione” (29)
(p.2). Inoltre, la pandemia ha anche creato le condizioni per affrontare la salute mentale con
nuove modalita e per realizzare il bisogno tanto atteso di un approccio sistemico alla salute
mentale per la popolazione. Tuttavia, raggiungere questo cambio di paradigma richiedera investimenti
urgenti nellattuazione delle strategie piu efficaci che traggono informazioni dalle evidenze. Lobiettivo di questo
Position Statement & sottolineare le azioni pitl importanti e necessarie.
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UN APPROCCIO DI POPOLAZIONE PER LA SALUTE MENTALE

Un approccio di popolazione per la salute mentale (vedere figura 1) va oltre i servizi di cura orientati alla
singola persona — che sono necessari, ma non sufficienti o sostenibili nellaffrontare i bisogni di salute mentale
delle popolazioni (31) — e contiene lntero spettro degli interventi di salute mentale: dalla promozione fino alla
prevenzione, al trattamento e al recupero (recovery)? (32). In particolare, un approccio di popolazione per la
salute mentale consente di affrontare i fattori chiave degli effetti secondari della pandemia. Inoltre, un simile
approccio € ben allineato con gli Obiettivi di Sviluppo Sostenibile delle Nazioni Unite?* (33), che indicano —
per la prima volta — la salute mentale come una componente esplicita e integrativa dellagenda per lo sviluppo
globale (Target 3.4). Attraverso limpegno di assicurare una vita salutare e promuovere il benessere di tutte le
persone nelle diverse fasi della vita, gli Obiettivi di Sviluppo Sostenibile mettono la salute mentale al centro
dellagenda per lo sviluppo globale e in primo piano la consapevolezza che migliorare la salute mentale &
alla base di unampia serie di risultati sanitari e di salute, educativi, socio-economici e di sviluppo. Tuttavia,
nonostante questi progressi promettenti, ad oggi le risposte globali sulla salute mentale rimangono per la
maggior parte concentrate solamente sul trattamento, mentre la promozione e la prevenzione ricevono ancora
poca attenzione e scarso investimento (31, 34).

Figura 1. Lapproccio di popolazione per la salute mentale

Trattamento
Trattamento della salute
mentale e recupero
Prevenzione

Prevenzione dei disturbi e dei
problemi di salute mentale

Promozione della salute menta

Promozione di una salute menta
positiva e del benessereé

2[N.d.T.] Con “recovery” (recupero, ripresa) si intende un approccio riabilitativo psicosociale che utilizza programmi e prassi di documentata
efficacia in ambiti basilari quali il lavoro, lalloggio, listruzione, la socialita, ecc. Si riferisce alla capacita/possibilita di “vivere una vita soddi-
sfacente, caratterizzata da speranza e partecipazione, nonostante i limiti rappresentati da problemi mentali” (Guidelines for Recovery-oriented
practice, 2016. Mental Health Commission of Canada. https://www.dors.it/documentazione/testo/201603/MHCC_RecoveryGuidelines_ENG.
pdf ultima visita 31.08.2021). Inoltre, riguarda lintero sistema dei servizi socio-sanitari — in particolare di salute mentale - che devono essere
centrati sulla persona per poterne orientare e sostenere lo sviluppo delle risorse individuali (https://www.stateofmind.it/2016/07/recovery-siste-
mi-salute-mentale/ ultima visita 31.08.2021)

$[N.d.T.] Obiettivi di Sviluppo Sostenibile (Sustainable Development Goals - SGDs) della Agenda 2030 delle Nazioni Unite sono dispo-
nibili in italiano sul sito dell'ASviS - Associazione Italiana per lo Sviluppo Sostenibile (link https://asvis.it/goal-e-target-obiettivi-e-traguar-
di-per-il-2030/ ultima visita 31.08.2021), che monitora il loro raggiungimento a livello italiano.
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LA PROMOZIONE DELLA SALUTE MENTALE

Probabilmente la promozione della salute mentale & il fattore meno utilizzato e meno compreso di un
approccio di popolazione per la salute mentale. La promozione della salute mentale si basa sulla premessa
che una buona salute mentale & una componente integrale della salute e del benessere della popolazione
e contribuisce al buon funzionamento* degli individui, delle famiglie, delle comunita e della societa (35).
La promozione della salute mentale si occupa di rafforzare i fattori protettivi di una buona salute mentale e
di creare le condizioni per facilitare laccesso a competenze, risorse e ambienti supportivi che migliorano
lequita e mantengono le persone e le popolazioni nel benessere mentale (32). La promozione della salute
mentale si focalizza sui determinanti della salute mentale, in particolare i determinanti sociali e strutturali,
e sullimportanza delle condizioni di vita quotidiana e, piu in generale, dei sistemi sociali e politici che la
influenzano. Sebbene alcuni determinanti siano rilevanti, la promozione della salute mentale riconosce in
maniera specifica limportanza di facilitare linclusione sociale, eliminando la discriminazione e la violenza
interpersonale e promuovendo l'accesso alle risorse economiche (36).

Ci sono ormai evidenze internazionali consistenti sullefficacia e la fattibilita degli interventi di promozione
della salute mentale (32, 37-42). Se applicati in modo appropriato, questi interventi possono rafforzare i
fattori protettivi di una buona salute mentale, ridurre i fattori di rischio di malattie mentali e produrre effetti
positivi duraturi su una serie di risultati di salute e sanitari, sociali ed economici nel corso della vita (32).
Questi interventi di promozione della salute mentale basati sullevidenza possono essere classificati in 8
grandi aree prioritarie.

Otto aree prioritarie della promozione della salute mentale:

1. Promuovere la salute mentale materno-infantile attraverso un'integrazione
finalizzata sia allo sviluppo socio-emotivo sia ad unaccezione positiva di salute mentale
allinterno dei servizi di sostegno alla prima infanzia, che comprendono anche le cure
prenatali, le visite domiciliari (home visiting) e i programmi per la genitorialita.

2. Sviluppare la salute mentale e il benessere dei bambini e degli adolescenti
tramite iniziative educative scolastiche orientate a un approccio sistemico (whole-school
approach), inclusi i programmi di apprendimento sociale ed emotivo nelle scuole di tutti gli
ordini e gradi, a partire dalle scuole dellinfanzia.

4[N.d.T.J: Il funzionalismo di W. James (1842-1910) indaga il “funzionamento” o “processi mentali”, quali 'apprendimento, il pensiero e la
motivazione, e il loro ruolo adattativo (https://www.sapere.it/sapere/strumenti/studiafacile/psicologia-pedagogia/Psicologia/La-storia-della-psi-
cologia/Funzionalismo.html), integrabile con i concetti di competenza emotiva e regolazione emotiva (https://www.stateofmind.it/2018/05/com-
petenza-emotiva-apprendimento/ ultima visita 31.08.2021)
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3. Realizzare programmi di sviluppo e rinforzo delle competenze genitoriali e
familiari per la promozione del buon funzionamento mentale, emotivo e comportamentale
dei bambini in eta scolare e dei loro genitori.

4. Sostenere luoghi di lavoro che favoriscano il benessere mentale integrando la
promozione della salute mentale nelle politiche e nelle pratiche di tutela della salute e della
sicurezza nei luoghi di lavoro, che prevedano anche cambiamenti a livello organizzativo.

5. Avviare programmi per I’empowerment della comunita locale (ad esempio
la partecipazione dei cittadini nella vita della propria comunita, il volontariato, le azioni
promosse dai giovani, la micro-finanza e la gestione del debito a livello comunitario,
abbinate ad iniziative di formazione sulle competenze psicosociali (/ife skill), di prevenzione
della violenza e promozione di relazioni sane) per rafforzare il capitale sociale e migliorare
gli ambienti di vita affinché promuovano la salute mentale e il benessere nelle diverse fasi
della vita (approccio /ife course).

6. Inserire la promozione della salute mentale all’interno dei servizi sanitari
ponendo attenzione alla salute mentale e al benessere degli utenti, affinché diventi una
pratica ordinaria nei servizi di cure primarie e di salute mentale.

7. Aumentare la consapevolezza della popolazione sulle modalita di promozione
di una salute mentale positiva e di riduzione dello stigma associato alla
malattia mentale, tramite programmi di alfabetizzazione (/iteracy) sulla salute mentale,
campagne e azioni a livello della comunita locale.

8. Adottare I’'approccio della “Salute mentale in tutte le politiche” per promuovere
politiche e azioni multi e intersettoriali che creino ambienti favorevoli per la salute mentale
e rafforzino 'equitd e la giustizia sociale.
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CHIAMATA ALLAZIONE (Call for Actions)

Data I'urgenza della situazione, gli attuali bisogni di salute mentale della popolazione e le carenze nella
programmazione, proponiamo tre azioni prioritarie:

1. Sfruttare il contesto della pandemia per rafforzare linvestimento su un approccio
sistemico di salute mentale, rivolto alla popolazione, dando priorita alle strategie di
promozione della salute mentale pit efficaci per proteggere e promuovere il benessere
mentale e ridurre le disuguaglianze crescenti.

2. Investire nello sviluppo delle competenze dei professionisti (workforce) e
delle organizzazioni per implementare la promozione della salute mentale come una
componente essenziale delle agende per la salute globale e la sostenibilita.

3. Accrescere la base di evidenze scientifiche che diano informazioni per azioni
efficaci, al fine di promuovere la salute mentale degli individui, delle famiglie, delle
comunita e delle popolazioni e diffonderle attivamente tra i diversi contesti socio-culturali e
economici.

A tutti coloro che lavorano per rafforzare le politiche, le pratiche e i sistemi di salute
chiediamo di prendere in considerazione questa Chiamata allAzione e unirsi al Gruppo di
Lavoro Internazionale della IUHPE sulla Promozione della Salute Mentale nel sostenere e
fare azione di advocacy (advocating) per realizzare un approccio di popolazione alla salute
mentale che preveda lo sviluppo di una salute mentale positiva, del benessere, e del
recupero (recovery) durante e dopo la pandemia da COVID-19.
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