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Inveechiamento
e depressione/1

Gentile dottore mia mamma, 79 anni,
vedova, non ha piu voglia di vivere. Il
nostro medico di famiglia ci ha consigliato
di portarla da uno specialista per curare la
depressione. Marta C.

Gentile signora, dal momento che si
tratta di un tema rilevante che puo inte-
ressare i molti lettori che hanno rapporti
con familiari anziani, verra trattato in
due articoli, di cui questo ¢ il primo.
Con il termine «invecchiamento» si fa
riferimento all’ultima parte del ciclo
vitale che va dalla maturita alla morte e
che € caratterizzato da riduzione, inde-
bolimento e regressione delle strutture
organiche e delle relative funzioni.
Bisogna sottolineare che ¢ importante
distinguere gli aspetti pitt propriamente
cognitivi, quali memoria, attenzione,
capacita di apprendimento, da quelli
psicologici, quali gli aspetti emotivi e
affettivi. La componente co-
gnitiva dell'invecchiamento &
conseguente all'involuzione
della struttura del Sistema Ner-
voso Centrale e alla riduzione
dei neuroni. La componente
«psicologica» € invece corre-
lata alla personalita, alla storia
individuale, allo stile di vita,
alle interazioni ambientali, agli
eventi e all’assetto del tono
dell'umore. II pit classico e
Risponde conosciuto disturbo cognitivo
Salvatore Di Salvo, dell'invecchiamento é quello a
psichiatra, presidente  carico della memoria, in gene-
Associazione re ben percepito dal soggetto.
Ricerca Depressione  Per quanto riguarda il versante
corso Marconi 2,  psicologico, frequentemente
Torino - 011.6699584  nella vecchiaia si accentuano
www.depressione-  le caratteristiche della persona-
ansiait lita e alcuni element positivi
POossono assumere carattere
negativo: ad esempio la prudenza puo
trasformarsi in avarizia e diffidenza, ’at-
tenzione alla propria salute in ipocon-
dria. Per contro si moderano alcuni trat-
ti caratteriologici dell’eta piu giovane,
quali 'impulsivita, il rigore verso gli altri,
I'aggressivita. Altro aspetto tipico dell'in-
vecchiamento ¢ I’egocentrismo. L'ener-
gia non piu impiegata nei rapporti con
I'ambiente esterno € prevalentemente
investita nel proprio corpo: ne consegue
I'accentuazione di tutte le manifesta-
zioni di somatizzazione e 'aumento
dell’attenzione per le proprie funzioni
corporee. Si scrive molto, in tema di
psicologia della vecchiaia, sul problema
dell’adattamento e del disadattamento.
Adattarsi significa trovare i modi piu op-
portuni alla sopravvivenza e tale capacita
¢ importante per una serena vecchiaia.
La personalita ¢ il fattore piti importante
nel condizionare il grado di adattamen-
to. Aspett psicologici quali rigidita, auto-
ritarismo, egocentrismo o, al contrario,
insicurezza, labilita, eccessiva passivita
saranno presenti, spesso in maniera
accentuata, anche nell’anziano, deter-
minando difficolta di adattamento alla
situazione esistenziale della vecchiaia.
Alcuni aspetti dell’invecchiamento sono
espressione del deterioramento delle
strutture cerebrali, altri sono secondari
a fattori esistenziali di vario genere (cul-
turali, sociali, familiari, individuali), altri
ancora possono essere letti come moda-
lita di difesa e tentativi di adattamento.
Tra i fattori cerebrali la progressiva ridu-
zione del numero dei neuroni, la ridu-
zione delle connessioni interneuroniche
e le modifiche dei neurotrasmettitori
cerebrali hanno una diretta ripercussio-
ne sull’assetto cognitivo. Anche i fattori
somatici influiscono sull’invecchiamento
mentale: ad esempio il ruolo dell’inde-
bolimento degli organi sensoriali, cosi
frequente nella terza eta, é rilevante nel
contribuire all’invecchiamento mentale
a causa del deficit di stimolazione. I defi-
cit della funzione visiva hanno indubbie
ripercussioni dirette sulla vita psichica e i
frequenti difetti motori riducono I'auto-
nomia del soggetto, la probabilita di rap-
porti interpersonali e di situazioni nuo-
ve. Nel prossimo articolo della Rubrica
lI'argomento verra ripreso e completato.
Salvatore DI SALVO




