GENTE salute

Psicoterapia e meditazione
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NFIGGERE L'ANSIA

«OLTRE CHE CON | FARMACI, CI SONO VARI MODI DI AFFRONTARE
QUESTO DISTURBOY, DICE IL MEDICO. «E INOLTRE IMPORTANTE
CERCARE DI INDIVIDUARE IL TRAUMA CHE DI SOLITO LO SCATENA»

di Francesca Solari

utti stiamo all'erta quando gui-
diamo in autostrada o attraver-
Jiamo le strisce pedonali; ¢ a
tulti noi ¢ capitato di essere in
pensiero in vista di una riunio-
e di Jainro o di un esame. "Merito” di
quel meccaninmo fisiologico di ansia che
o onoente di alfrontare situazioni delicate
con prudenza e attenzione. Le cose diven-
tano diverse quando si trasforma in uno
(ato danimo costante ¢ pervasivo, che
o ripercuole sullorganismo con
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cintomi fisicis tachicardia, celalea, fensio
e muscolare, colon irritabile o gastrite.
Si parla, in questi Gasi, dizun vero ¢ pro
prio disturbo dansia an problema che in
Jalia coinvolge bhen 2,6 miliony di perso
ne (dati Istat). < nunero ¢ creseente, e ]
curamente neglialtimi due diffic iliannii
Casi sono aumentatis commenta il dolton
Michele Canil, neuropsicologo, psicole
rapeuld, ipnol()p,m linico e terapeuta

dr a Treviso. «A favorire la diffusione di
questa patologia & anche una societa che
ci vuole sempre piu performanti e impe-
gnali. Lansia, tuttavia, ¢ in primo luogo
un'eredita che si riceve dalla famiglia di
origine, e in particolare dalla madre».

Gia in giovanissima cla ¢ possibile
caplare qualche segnale. «Nei bimbi si
presenta con rabbia, incostanza, evila-
menlo di delerminale )

frequente che dia i
primi segni nell'ado-
lescenza o, ancora, fra
P40 ¢i 50 annin Inal-
cune persone silra-
duce in un senso co
slanle i cccessiva
preoceupizione; e
casi pio invalidanti
penera attacchidipa
nico. Inquei momenti
sicenfra in uno stalo
confusionale, 81 per-
dono lucidita ¢ me

«l CASI SONO
AUMENTATI
ANCORA
NEGLI ULTIMI
DUE ANNI
DIFFICILI»

moria a breve termine, si le-
me di morire: cio portaariti:
rarsi in se slessi, con inevita
bili ripercussioni sulla vita
sociale e direlazione.

Dall'ansia, tuttavia, ¢ le-
cito aspetlarsi di guarire.
«Nelle situazioni piu seric la
lerapia farmacologica preve-
de benzodiazepine, scroto-
ninergici ¢, talvolta, ncuro-
lettici. I importante, pero,
affiancare alla cura farmaco-
logica la psicoterapia. Il rap-
porlo con il terapeuta, infal-
li, coslituisce un'esperienza
che, nel tempo, permette di
riclaborare il modo in cui si
vivono gli stati ansiosi.

Non solo. Molto spesso
alla base del disturbo vi ¢
un fatto traumatico di cui non si & presa
coscienza. «In questi casi una tecnica
prolocollata sempre piu utilizzala ¢ il
trattamento Emdr (Eye Movemenl Desen-
sization and Reprocessing): prevede che il
terapeuta effettui una serie di movi-
menti delle dita che il paziente deve sc-
guire con gli occhi, cosi da ricalcarne il
movimento che normalmente cffettua-
no durante la fase di sonno rem». Queslo
processo stimola entrambi gli emisferi
cerebrali: riattraversando 'evento trau-
matico si giunge a una appropriata rie-
laborazione di esperienze dolorose. An-
che la mindfulness contrasta gli stati an-
siosi. «La meditazione, che una volta ap-
presa puo essere praticata anche in au-
{onomia, attiva a livello cerebrale le on-
de alfa, dalla bassa frequenza: quelle
che vengono emesse quando ci si trova
in uno stato di rilassamento». Occorre
inoltre ricordare che esistono farmaci
naturali utili a controllare le forme
d'ansia pit lievi, come quelli a base di
biancospino e passillora.

Anche per quel che concerne Fap-
proccio psicolerapeutico, del resto, le
strade da intraprendere sono varie, ed ¢
importante che il percorso Sia messo
punto in base alla propria sitnazione.
«Opgpi si privilegia un approceio cognili
vista, che spinge ad agire in modo attivo
sui pensieri ¢ i comportamenti attuali. ¥
infatli importante comprendere in modo
ben strutturato le motivazioni che la ge-
nerano ¢ “spezzare” il meccanismo che
induce a mantenere lo stato ansioso». @
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