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Termine di ufficio
Don Domenico FERRERO ha terminato l’ufficio 
di assistente religioso presso l’Ospedale Santo Spirito 
in Bra.

Nomina di assistenti religiosi
Don Domenico FERRERO è stato nominato assi-
stente religioso presso l’Ospedale Maggiore SS. An-
nunziata in Savigliano
Il diac. Giorgio FISSORE è stato nominato assisten-
te religioso presso l’Ospedale Santo Spirito in Bra.

Le pagine CHIESA sono all’interno,
pagg. 18 - 24

ANGOSCIA
da coronavirus,

impareremo 
a conviverci

INTERVISTA – SALVATORE DI SALVO, PSICHIATRA, PRESIEDE L’ASSOCIAZIONE PER LA RICERCA SULLA DEPRESSIONE DI   TORINO: SPIEGA LE CONSEGUENZE DELLA PANDEMIA SULLA SALUTE PSICHICA E COME NON FARSI SOPRAFFARE DALL’ANSIA

Sono centinaia le telefonate che in questi giorni arrivano 
al Centro d’ascolto di persone che sono in preda allo 
sconforto: anziani, famiglie con disabili, persone depresse. 
«Stiamo vivendo un periodo equiparabile a un terremoto 
o a una guerra. Ma c’è una certezza: la pandemia finirà»   

L’emergenza 
coronav i -
rus? È come 
se una va-
langa si fos-
se abbattuta 
sulle nostre 

già precarie sicurezze. La 
pandemia a Torino e nella 
nostra Regione è scoppiata 
in una situazione di incertez-
za socioeconomica critica. E 
certamente la nostra salute 
psichica viene messa pesan-
temente alla prova dall’an-
goscia». Non ha dubbi Sal-
vatore Di Salvo, psichiatra, 
analista junghiano, presi-
dente dell’Associazione per 
la Ricerca sulla Depressione 
onlus, fondata a Torino nel 
1996 per svolgere sul terri-
torio un’azione di approfon-
dimento, sensibilizzazione 
e divulgazione sui temi dei 
disturbi depressivi e d’ansia. 
Il dottor Di Salvo, con alle 
spalle 40 anni di lavoro di 
medico psichiatra in strut-
ture convenzionate con il 
Servizio Sanitario nazionale 
e come libero professionista, 
cura per il nostro giornale 
una rubrica mensile sui temi 
dell’ansia e della depressio-
ne: l’abbiamo raggiunto tele-
fonicamente presso il Centro 
che ha fondato, chiuso al 
pubblico dal 13 marzo al 4 
maggio per evitare contagi, 
anche se il servizio d’ascolto 
di consulenza gratuita è stato 
sempre attivo tutti i giorni 
dalle 8.30  alle 12. E sono sta-
te centinaia le telefonate di 
pazienti, ex pazienti ma an-
che molte persone «nuove» 
in cerca di sostegno per af-
frontare le difficoltà di questi 
giorni (per dare un’idea, in 
mezz’ora – il tempo della no-
stra intervista - sono arrivate 
tre chiamate di aiuto).

Dottor Di Salvo, perché 
lo scatenarsi del virus 
provoca angoscia?

L’angoscia è diversa dalla 
paura. La paura fa riferimen-
to a qualcosa di noto, l’an-
goscia invece ad un nemico 
invisibile ma potenzialmente 
mortale: questo è il corona-
virus, non si vede ma sap-
piamo che ci può uccidere e 
così si spiega perché la nostra 
struttura psichica viene sotto-
posta ad una durissima pro-
va. E questo vale per tutti e 
non sarebbe normale se non 
fosse così. Se l’angoscia occu-
pa uno spazio fisiologico ma 
limitato e che ci consente di 
svolgere le nostre attività la-
vorative, di relazione, dome-
stiche e quant’altro, siamo 
nella norma: del resto negli 
ospedali la gente muore 
come vediamo in televisione, 
leggiamo sui giornali e conti-
nua a succedere da due mesi. 

Ripeto siamo di fronte a un 
nemico sconosciuto che mi 
può ammazzare e tutti siamo 
potenziali killer perché non 
sappiamo se siamo portatori 
del virus anche se asintomati-
ci, potrebbe essere un mio fa-
migliare o un vicino di casa a 
contagiarmi senza saperlo… 
E poi ci sono i genitori an-
ziani da accudire facendo at-
tenzione a non contagiarli e 
a non essere contagiati: una 
situazione tremenda. Al limi-
te, dinanzi ad una congiun-
tura simile e inedita sarebbe 
patologica la mancanza di re-
azioni emotive: saremmo di 
fronte ad un disturbo della 
personalità.

Quando dobbiamo 
preoccuparci?

Quando l’angoscia dà luogo 
a una sintomatologia che 
può sfociare verso la patolo-
gia? L’elemento centrale è 

l’interferenza. Facciamo un 
esempio: lei giornalista deve 
scrivere un articolo, è ango-
sciata per le notizie che sen-
te sul coronavirus. Se questa 
angoscia è tale da inibire la 
scrittura del suo pezzo e la 
paralizza allora c’è qualco-
sa che non va. Se l’angoscia 
blocca la nostra routine, 
sebbene rivoluzionata dall’i-
solamento, è un campanello 
d’allarme e c’è bisogno di 
aiuto. Spesso sono persone 
che, avendo una predisposi-
zione soggettiva, sviluppano 
veri e propri sintomi d’ansia 
(come attacchi di panico, di-

sturbi del sonno, incapacità 
di concentrarsi, depressio-
ne) che inibiscono le capa-
cità di organizzare la propria 
giornata. Qui la situazione 
sintomatica è più grave in 
quanto interferisce realmen-
te sulla vita. 

Chi sono le persone che 
si rivolgono al vostro 
centro in questi giorni? 

In questi giorni al nostro ser-
vizio di ascolto ci telefonano 
pazienti già in cura per un 
disturbo d’ansia ma anche 
tanti «antichi» pazienti che, a 
fronte di un situazione trau-
matica come questa, hanno 
ricominciato a presentare la 
sintomatologia. Chi è predi-
sposto di fronte ad un evento 
stressante può manifestare 
sintomi ansiosi e depressivi e, 
se sono pazienti o ex pazien-
ti che conosco posso dare 
indicazioni farmacologiche 
per arginare i sintomi, men-
tre per le persone che ci 
chiamano per la prima volta 
non posso fare una diagnosi. 
A tutti dico che dobbiamo 
pensare che stiamo vivendo 
una situazione transitoria: 
in questo momento ciò che 
può essere utile non è tan-
to sentirsi compiangere, ma 
piuttosto, occorre segnalare 
la limitazione temporale di 
tutto questo, non sarà così 
per sempre. Vorrei però sot-
tolineare che non tutti siamo 
predisposti ad ammalarci 
d’ansia. Ripeto l’angoscia in 
una situazione di questo ge-
nere è normale; in chi è pre-
disposto può succedere che 
ritornino i sintomi e occorre 
rivolgersi al proprio medico.

Chi sono le categorie più 
a rischio? 

In una situazione di angoscia 

In questo periodo è 
normale essere angosciati, 
il virus è un potenziale 
killer: dobbiamo preoccuparci 
quando l’ansia interferisce in 
modo pesante sulla nostra vita

Salvatore Di Salvo, 
psichiatra, 
è presidente 
Associazione Ricerca 
Depressione corso 
Marconi 2, Torino - 
011.6699584 - www.
depressioneansia.it. 
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rubrica «Il male 
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Fase 2, nulla
sarà come prima?

con l’altro rischio dietro l’angolo: che tornino 
ad aumentare i contagi.
Bar e ristoranti per ora restano chiusi. È per-
messo prendere i piatti pronti per consumarli 
a casa, ma è un’altra cosa, senza compagnia né 
convivialità. Poi i ristoranti riapriranno, ma con 
un assetto da pianeta assalito da una guerra 
batteriologica (che finora avevamo visto solo al 
cinema). Le feste sono quasi tutte rinviate: dai 
matrimoni, alle prime comunioni, alle cresime. 
Le Messe prima o poi torneranno, ma diluite 
nelle presenze come i funerali.
Quando si entra a Mirafiori Fca e in molti su-
permercati, un raggio ad infrarossi misura la 
temperatura come sulla metro. Chi può sma-
netta da casa con lo smart working, chi non 
può perché ha negozi si camuffa da marziano 
con tute, guanti, visiere, uomini e donne di 
città e paesi che nessuno di noi aveva mai visto 
così. 
Si chiede che evaporino anche le urla dei ra-
gazzi che giocano al pallone nei ritagli di stra-
da e nei prati.
Sono ammesse corse in solitaria nei parchi, ma 
non nelle aree giochi dei bimbi.
È la vita nuova al tempo del coronavirus. E 
sarà una vita dura, sempre che l’epidemia non 
ritorni a correre e ci sia un altro picco di mor-
ti e malati, di ospedali al collasso, di terapie 
intensive piene, di corridoi affollati e «pronto 
soccorso» presi d’assalto. È una vita piena di 
nuovi obblighi, ancora e chissà per quanto pri-
vata dei nostri «segni» più cari: strette di mano 
ed abbracci. Spazzate vie tutte le sagre, le fiere, 
le tavolate immense, le scampagnate e le gite. 
Che malinconia! 
Torneranno certo, ma chissà quando! Le cam-
minate in montagna con il pranzo al sacco, al-
meno quest’estate, saranno forse più numerose 
dei giochi sulle spiagge. Ma dopo il tramonto 
c’è sempre un’alba e ci sarà anche questa volta.
Una vita fredda, rarefatta, ma è una nuova vita 
quella che medici, infermieri, scienziati ci re-
stituiscono con sforzi eroici, dopo due mesi. Sì, 
una vita a passo ridotto (come i primi trattori e 
camion), ma una vita vera che, forse, ci restitu-
irà sguardi, emozioni, sentimenti e soprattutto 
non deve farci dimenticare le migliaia di per-
sone che invece l’hanno persa, magari soli, in 
un letto isolato d’ospedale. Per loro, quindi, la 
responsabilità dei gesti non deve mancare mai. 
Per loro! Ora tocca a noi.

Gian Mario RICCIARDI

Il prossimo 17 maggio 
ricorreranno quarant’an-
ni dalla consacrazione 
episcopale del card. Seve-
rino Poletto, Arcivescovo 
emerito di Torino: fu or-
dinato il 17 maggio 1980 
nella Cattedrale di Casale 
Monferrato, per mano del 
card. Anastasio Ballestre-
ro. Poletto è stato Vescovo 
di Fossano dal 1980 al 
1989, poi Vescovo di Asti 
(1989-1999), infine Arci-
vescovo di Torino (1999-

2010). Anche attraverso «La Voce e il Tempo» la 
Chiesa torinese partecipa affettuosamente alla 
festa per il suo importante anniversario.

Cardinale Poletto 
Vescovo 
da quarant’anni
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potenziata come quella che 
stiamo vivendo sono a rischio 
le persone più fragili come 
gli anziani, soprattutto quelli 
soli, in coppia ci sostiene a vi-
cenda. In questo periodo per 
gli anziani viene meno l’a-
spetto relazionale, non tan-
to riferito ai figli, spesso più 
assenti per via del lavoro,ma 
piuttosto ai nipoti. Ci sono 
schiere di anziani che bada-
no ai nipoti in tempi norma-
li: ma oggi i più piccoli devo-
no stare attenti al contatto 
con i nonni e, per alleviare la 
solitudine, ben venga l’utiliz-
zo delle videochiamate che 
vicariano un po’ la mancan-
za dei nipotini. Un mese di 
vita da soli per i nostri vecchi 
può equivalere a molti mesi 
e la paura di morire – il co-
vid, viene detto in continua-
zione, colpisce le fasce d’età 
più avanzate - può gettarli nel 
panico.
Altre categorie a rischio sono 
i disabili fisici a cui è interdet-
to il supporto di fisioterapie 
e centri d’incontro o, anco-
ra peggio, coloro che sono 
affetti da disabilità psichica. 
Penso ai bambini e agli adul-
ti autistici: le strutture che 
facevano da supporto sono 
scomparse e tutto ricade sul-
le spalle delle famiglie che 
fanno quello che possono 
ma non sostituire le terapie. 
Sono molti i famigliari di di-
sabili e gli anziani che ci chia-
mano in queste settimane.

Le reazioni alla 
pandemia sono diverse 
dunque a  seconda delle 
fasce d’età…

Certamente: per i più gio-
vani, forse, all’inizio è stato 
come vivere un periodo di 
vacanza lunga, mentre per 

gli anziani il rischio depres-
sivo è più alto, anche se mi 
telefonano molte mamme 
preoccupate perché i loro 
figli stanno sviluppando 
dipendenza e rifugio nel 
mondo virtuale che, se utile 
certo per comunicare o per 
le attività scolastiche on line, 
superato un certo limite può 
creare dinamiche patologi-
che: oltretutto, non andando 
più a scuola, gli adolescenti 
sono collegati spesso anche 
di notte perdendo i normali 

ritmi di vita. Oltre a patolo-
gie fisiche come l’insonnia, 
il rifugio nei social può creare 
scollegamenti con la realtà 
molto pericolosi. Già prima 
della pandemia molti giova-
ni avevano fatto uno switch 
dal reale al virtuale diventan-
do dipendenti del web, dai 
social o dai giochi on line… 
La speranza è che il rientro 
alla normalità li riporti ad un 
equilibrio. Oggi siamo tutti 
sospesi.

La paura del contagio 
costringe a casa chi 
normalmente conduce 
vite «fuori casa»: figli 
che vanno a scuola e 
genitori che lavorano 
spesso  si incontrano 
solo la sera e nel fine 

settimana. Quali possono 
essere i rischi delle 
convivenze forzate? 

Vivere insieme forzatamente 
per chi non è abituato deter-
mina un aumento dei livelli 
di tensione e di stress per via 
della riduzione degli spazi 
personali e della possibilità 
di movimento autonomo: 
ricordiamo che la maggior 
parte delle famiglie abita in 
alloggi tra i 40 e i 60 metri 
quadrati: l’isolamento per 
la pandemia quando hai 
una casa con giardino, una 
stanza e un bagno per ogni 
componente della famiglia 
è molto meno gravoso ma è 
un privilegio per pochi. Spes-
so l’obbligo di convivenza in 
appartamenti angusti ampli-
fica il pericolo delle violenze 
domestiche: sono molte le 
donne e i minori costretti 
ad abitare con compagni e 
genitori violenti. C’è uno 
studio cinese, pubblicato un 
mese e mezzo fa riferito alla 
provincia di Whuan, dove si 
è registrato un incremento 
significativo dei divorzi con-
seguenti all’obbligo di convi-
venza. Anche se occorre sot-
tolineare che dipende come 
la «clausura» da coronavirus 
ha sorpreso la coppia: se è 
solida è usuale che alcune 
tensioni vengano amplifica-
te, ma se era già instabile, la 
coabitazione forzata può far 
precipitare il rapporto. An-
che se ribadisco: attenzione 
a psichiatrizzare o a medi-
calizzare tutto, è normale 
che in un momento stres-
sante come quello attuale 
aumentino gli attriti. Siamo 
di fronte alla patologia quan-
do si superano i limiti della 
convivenza civile… Piutto-
sto, ricevo tante telefonate 
di mamme che lamentano 
gli «effetti  collaterali» del-
lo smartworking, costrette a 
lavorare da casa magari con 
bambini piccoli a cui bada-
re che non vanno a scuola 
e non si possono affidare ai 
nonni, una situazione che se 
va bene durerà fino a settem-
bre. Quasi la totalità delle 
mamme che lavorano in casa 
sono costrette a gestire un 
doppio lavoro, il loro oltre 
a seguire i figli per i compiti 
on line, e non staccano mai. 
E possono considerarsi fortu-
nate perché con lo smartwor-
king hanno la possibilità di 
mantenere il posto di lavoro. 
Ma che ne sarà di tutti colo-
ro le cui aziende a causa del 
coronavirus chiuderanno? 
Ci prepariamo a un autunno 
molto pesante…

Da più parti si dice 
che dopo la pandemia 
dovremo cambiare i 
nostri stili di vita.  Come 

ne usciremo? La malattia 
depressiva – già a livelli 
di guardia nel nostro 
paese e nel mondo – 
avrà un’impennata?

Credo che ci sarà un incre-
mento dei casi di depres-
sione anche perché, come 
dicevamo, molti perderanno 
il  lavoro con le difficoltà so-
ciali che ne conseguiranno, 
i primi segnali ci sono già. 
Inoltre registreremo un forte 
aumento del Disturbo post 
traumatico da stress (Dpts, 
iscritto nell’elenco delle prin-
cipali malattie psichiatriche): 
si tratta di un disturbo d’ansia 
che si verifica con regolarità 
tutte le volte che l’uomo è 
sottoposto a catastrofi come 
terremoti, guerre, alluvioni e 
la pandemia da coronavirus 
è equiparabile a questi even-
ti. Il Ddts è una patologia che 
si sviluppa anche dopo mesi 
in seguito all’esposizione di 
eventi stressanti con minac-
cia per la vita: insorgono una 
serie di sintomi come ricor-
di, sogni traumatici e incubi 
di trovarsi di nuovo esposti 
al pericolo. Penso ai mala-
ti intubati che hanno visto 
la morte da vicino, a chi ha 
perso un congiunto e non 
l’ha potuto abbracciare, ai 
medici e al personale sani-
tario che ha dovuto combat-
tere in prima linea a mani 
nude contro il virus. Quanti 
colleghi in ospedale, medici 
di base, infermieri sono stati 
mandati allo sbaraglio, soli a 
fronteggiare il covid, come 
in trincea senza presidi, sen-
za indicazioni su come pro-
cedere, senza risposte alla 
richiesta dei tamponi per i 
loro pazienti, quanti sono 
stati contagiati e hanno per-

so la vita… Alcuni di loro ci 
hanno chiamato perché già 
ora hanno segnali di scom-
pensi ansiosi.

Quali consigli po’ dare 
per non farsi schiacciare 
dall’incertezza che 
stiamo vivendo? 

Da sempre il genere umano 
è riuscito ad adattarsi a situa-
zioni anche difficili: saremo 
dunque chiamati ad un pro-
cesso di  adattamento, alla 
convivenza con questo virus 
che non scomparirà  veloce-
mente. Ma questa fase può 
avere anche una valenza po-
sitiva perché l’adattamento 
consente di aver più cura di 
se stessi, più attenzioni per i 
famigliari, gli amici, le perso-
ne più fragili, la comunità in 
cui si vive. Dobbiamo acquisi-
re un nuovo stile di vita e per 
fortuna abbiamo le risorse: 
sono rimasto molto stupito 
durante le festività pasquali, 
nel ponte del 1° maggio in 
cui la maggioranza di noi è 
rimata a casa, c’è chi ha fatto 
la grigliata sul balcone, chi si 
è collegato in videochiamata 
con i parenti e gli amici. E 
anche la ripresa del 4 mag-
gio tutto sommato è andata 
bene. Chi trasgredisce ci sarà 
sempre ma è una minoran-
za: ed è molto importante 
perché il pericolo resta mor-
tale. Finché non si trovano 
terapie adatte e soprattutto 
il vaccino non potremo dire 
di aver sconfitto il virus e, se 
non rispettiamo le misure 
anticontagio, non si rischia 
una multa salata ma la vita.

Marina LOMUNNO

A rischio sono 
gli anziani soli e 
i disabili senza 
terapie d’appoggio

Occorre 
cambiare stile 
di vita: da 
sempre l’uomo si  
adatta ad eventi 
catastrofici

SYNERGICA E BANCO ALIMENTARE 

Pizza solidale,
«Caritas 
Christi
urget nos»
Ci sono altri «eroi» che non fanno 
notizia accanto ai medici, gli ope-
ratori sanitari e tutti coloro che in 
questi mesi si stanno spendendo 
per salvare vite e soccorrere chi sta 
soffrendo, non solo nel corpo, le 
conseguenze del coronavirus. Sono 
i volontari (molti dei quali anziani 
e per questo più a rischio), i giovani 
educatori, scout, universitari che of-
frono i loro tempo libero dalle lezio-
ni,  le parrocchie, i preti, i diaconi, i 
religiosi e le religiose, le associazioni 
come i Vincenziani e il Banco ali-
mentare. Insomma la rete ecclesiale 
coordinata dalla Caritas diocesana 
e che supplisce alle carenze delle 
istituzioni: senza di loro  migliaia di 
famiglie rimaste senza reddito e le 

fasce più de-
boli di Torino 
e della diocesi 
non potreb-
bero sopravvi-
vere in queste 
settimane. 
Lo sottolinea 
Wally Falchi, 
responsabile 
del Centro d’a-
scolto centrale 
della Caritas 
diocesana «Le 
Due Tuniche», 
a Torino in 
corso Mortara, 
in prima linea 
dall’inizio 
dell’emergenza 
per rispondere 
alle richieste 

di aiuto che arrivano da più parti 
e che, per dare un’idea delle do-
mande a cui cerca di rispondere 
ogni giorno, evidenzia come « in 
questo periodo le file nelle men-
se cittadine si sono ingrossate di 
persone che non si erano mai viste 
anche appartenenti al ceto medio. 
E addirittura sono arrivate richieste 
di studenti universitari bloccati a 
Torino dall’emergenza coronavirus 
e che, non potendo tornare a casa 
presso le famiglie del sud Italia e con 
le mense universitarie chiuse, si sono 
rivolti alla Caritas per chiedere da 
mangiare perché non hanno di che 
mantenersi». Wally Falchi, a nome 
della Caritas ringrazia tutti i volon-
tari: «sono il braccio operativo della 
Chiesa torinese, senza di loro non 
potremmo far fronte a tutti i bisogni 
urgenti di aiuto».     
E tra le tante iniziative promosse dal 
volontariato ecclesiale torinese, nella 
mattinata di giovedì 30 aprile, festa 
liturgica di san Giuseppe Benedetto 
Cottolengo -  santo che ha fatto di 
Torino la città simbolo della carità -   
Caritas Torino, il Banco Alimentare 
del Piemonte in collaborazione con 
la cooperativa sociale Synergica e 
l’associazione Cicsene 
attraverso la coabitazione giovanile 
CasaSol, dove alcuni giovani volon-
tari abitano e animano la quotidia-
nità di alcune persone ai margini e 
Atc Torino, hanno consegnato beni 
di prima necessità agli abitanti dei 
condomini di edilizia popolare di 
via Nizza n. 15 e 17, circa 80 apparta-
menti (nella foto). Inoltre, grazie al 
lavoro gratuito delle sarte del Teatro 
Regio di Torino sono state conse-
gnate ai condomini le mascherine 
«firmate» dall’ente lirico subalpino. 
L’iniziativa, conclude Wally Falchi 
«che abbiamo voluto chiamare sim-
bolicamente ‘Pizza solidale’ perché 
ad ogni condomino abbiamo offerto 
con un sostanzioso pacco viveri una 
pizza, segno dello stare insieme tra 
amici, è stato un momento di con-
divisione fraterna con persone che 
per la loro condizione vivono dop-
piamente con angoscia l’isolamento 
della pandemia. Inoltre è stato un 
bell’esempio di lavoro in rete tra 
associazioni». «Caritas Christi urget 
nos» è il motto del Cottolengo e cioè 
la carità non va in quarantena per-
ché «ci spingono la fraternità, pros-
simità, vicinanza, amicizia e gesti di 
consolazione». 

M.LOM.
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