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Conftonto tra la madre di un paziente e uno psichiatra sulla riforma che ha cambiato l'idea di malattiamentale 

Cam sinistra, 
Fideologia non cura 

•MMU4AVANM «CaraUnila, 
Sono madre di un 

figlio adottlvo, ades-
so ha 30 anni, con 
problem! psichlatri-
d.Manonvoglioqui 

narrarie lastoriadinuesti lunghi 
29 anni, yoglio solo dine che, an-
cheseancoranonnestomoftjo-
ri, in me e mio marllo siamo riu-
stitl a tamponaie situazioni vera­
mente gravlche avrebbero potu-
to portare U ragozzo al mantco-
mfo criminate e non per sua col-
pa ma solamente a seguito della 
sua malaltia, Questo perche la 
nostra situazione economica e 
forte, anche culturale, ci ha con-
senHIo dl poterlo aiulare. Proprio 
per questo sono entrata come 
vokxitaria a lavorare per una As-
soclazione (Arap) che lavora 
prevalerrtemente perche la la-
mosaLeggei80/833dd 1978 sia 
rlFormataTE questo non perche si 
wiole che siano riapeiti i manico-
mL ma perehela legge consenta 
anche a quel malaUche non ri-
conoscono la loro malaltia, di es­
sere curatl. lo non sose vol cono-
scele la situazione del servizi psi-
ctalatrlci sul territorio ma, salvo 
rarissime eccezkmi, gli operator! 
che sono dietro le scrivanle, 
quando un lamillare va a chiede-
re aiuto per un congiunto mala­
to, si settte Invariabilmente ri-
spondere <Me lo port! qui-. II ma­
lato non ci va perche non accelta 
di essere malato e qui comincia 
la tremenda agonia sia del ragaz­
zo a volte anche giovantesimo. il 
quale a questo punto e destinato 
a dtventare un cronlco, sia dei la-
miliari dlsperatl per non poterlo 
ahitare. Senza pol dimenticare 
che, aagravandosi la sofferenza 
del maSlo,.to stesso la esprime 
drventando ylolento. V) dlco sblo 
chejttjHI w i hostri'sdcT'si son 
dovuli far montare la porta' blin-
data in camera da letlo per poter 
rlusclre a dormire senza essere 
aggredltinelsonno. 

A questo punto vi chiederete: 
ottre lutlo questo (e non e poco 
vjvere glomalmente con situazio-
nl dl questo genere) in che cosa 
posslamo akilarla per II suo pro­
blema? 

Ebbene ecco II punto, 
In 15 annl I'Arap (Associazio-

ne per la RHorma dell'Assistenza 
Pslchlalrica) ha sempre lavorato 
perche la Legge ISO sia rilorma-
ta. Abbiamo avuto contatti con 
politic! di tutto I'arco costituzlo-
riale ma ci siamo resi conto che 
I'ostacolo piu grave ce lo pone il 
Pds dl oggl e II Pci dl ieri. Sara per 
una questfone ideologica. per­
che la 180 e folia della sinistra? 
Not siamo cert! di si, ed e questo 
chemlsconvolge. 

lo da sempre sono stata di 
questa aerea politlca votando 
prima Pci edoraPdse qui viene il 
dramma. Prima delle votazioni 
cominclo a rimurginare dentro 
me stessa pensando alle silua-
zionl drammatiche che ml si pre-
sentano glornalmente e mi dico-
no, II voto questa volta non lo do 
el Pds. Ma quando poi entro in 
cabina etettorate non sono capa-
ce di votare in maniera diversa e 
slo male, ma male dawero pen­
sando a tutta quella povera gente 
che non sa dove sbattere la testa. 
Inlalli, se quateuno riesce a bar-
camenarsl e quando ha qualche 
possibility economica perche, 
spesso, e importante avere un 
buon awocalo. Questl mabti 
possono Inconere in reati anche 
plccoll ma che, se ripetuti, lanno 
rawisare al magistrato la perko 
ksita socials e avviare il malato 
aM'ospedale psischiatrico gludi-
zlario. 

t questa un'altra cosa che mi 
chiedo. Perche sono statl lattl 
tanti servizi in televisione per de-
nunclare le condizkini in cui vi-
vono i malati che ancora sono 
nei manlcomi ma non se ne £ 
mai fatto uno su un ospedale psi-
chialrico gludiziario? Su quante 
petsone vi sono delenute e che 
sono spesso vittime dl non aver 
ricevuto tempeslivamente soc-
corso sanitario e sociale? Questo 
eun problema che la sinistra (ion 
porta mai alio scoperto. Perch6? 
Forsc perche sanno che e una 
vergogna clle dei ragazzi che po-
tevano esseie curali e non lo so­
no stati. vanno a scontare la co/-
pa di essere molnli in un Ospeda­
le pskhlatrfco giudlziario e que­
stl post!, si sa, non possono che 
pegglorare la malatlin 

In proposilo ritengo giu«o co-
munlcarvl quanto mi risulla e 
doe che lulla 1 organlziazione 
operante npl tenitomi di Hrnna e 

non, e influenzata polincamente 
dalla sinistra (Pds e Re) che di 
lano ne ha creato un suo feudo 
ben radicato con medicl, psi-
chlatri, psicologi, assistentl socia-
li; cooperative social ecc, 

Tutta questa orgwiizzazione, 
opportunamente appogglata da 
associazioni di (amiNari alquanto 
cooipiacentl, monopoHzza ogni 
dibaUito promosso per discutere 
i problemi pskhiatrici. 

Con grande rammanco avver-
to che il grande problema del 
maiato di menie die e incapace 
direndersl conto della sua malat-
tia non viene mai affronlato e di 
(atto, n* lui ne la sua famtolia ri-
cevono importanti benefici dalle 
organizzazionl sanitariee social!. 

lo e I'associazlone alia quale 
appartengono siamo veramenle 
stanchl di sentire la sollla solfa, 
sapientemente orcheslrata, che 
reclama continuamente con una 
marea di chlacchlere nuove 
slrutture e servizi sociali, per I 
quail siamo luttj d'accordo, ma 
senza mai indicare come gli stes-
si polrebbero essere utilizzati da 
chl ne ha veramente i l diritto ma 
che, purtroppo, non li utilizza e 
not) li reclama non avendo co-
scienza della malattia. 

Senza risolvere questo nodo i 
servizi sono spesso una riserva di 
posti dl lavoto per persone che 
nanno risolto i l loro problema 
ma non quello del malato e delle 
loro lamiglie e se questo succe-
de. come 6 nella realta. penso 
die la sinistra polilica non ne 
pud menare vanto rendendo un 
pesslmo servizio ai reali utenti 
del servizio che sono veramente 
stuli di questo slato dl cose. 

lo che ho sempre credulo che 
£ sacrosanto aiutare II pld debole 
e quindi in lin dtecorso aclo lina-
lEZSto.ml tfovo a drAerconsta-
tare die proprio'la sinistra man-
ca clamorosamente in questo 
campo peiche, le assicuro. riesce 
a far qualcosa solo chi ha mezzj 
economici. La malaltia mentale 
e costosissima e noi abblamo dei 
sod che non hanno la possibility 
neanche di paoarsi un qualsiasi 
azzeccagarbugli. Non vi pare che 
ci sia qualcosa che non va? 

Vi invito ad interessarvi del 
problema, magari sentendo 
qualche voce fuori dal com degll 
olliclanti di pslchiatrla democra-
tica e loro interessatl sostenitori. 
Vorrei tanto poter andare in cabi­
na elettoiate senza il dubbto 
drammalico che ho prima la-
mentato avendo constatalo che 
qualche rillessione critica ha co-
minciato a fare breccia per al-
frontare il problema senza la ca-
rica ideologica che 
ha velalo da sempre • 
responsabili politic! 
della sinistra sul pro­
blema del malato di 
mente. W ' i -8 * u n 
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La citta da dove parti la «rivoluzione» di Basaglia recupera l'ex manicomio 

E a Trieste Fospedale diventa parco 
• TRIESTE. C'^ un paradosso. pid di altrl assur-
do e crudete, sulla sorte dei comptensori mani-
comlali. Paichi ricchi di verde. vere isote riatura-
li dentin le citta, di cui nessuno ha mai huito. 
P^gio. Inibiti ai cittadini. son setviU da scenario 
alia d&perazione degli intemati, alle 5>orie di 
Wolenza e sopraflazione che han segnato stori-
camenle la psichiatria, Oggi, mentre laticosa-
mente si fa slrada, fra contraddizioni e resisten* 
ze. il processo di liberazione avviato da Franco 
Basaglia, muove pioprb da Trieste un'iniziativa 
per restituire alle cilta. alia comunita. aree lun-
gamenle sequestrate e minacciate dal degrado. 
Son trascorsi quasi vent'anni, nella chtS ghilia-
na. dal superamento del manicomio. cui sono 
subentrati servizi di salute mentale svenlagliali 
sul territorio. Eppuie, il comprensorio di San 
Giovanni, luogo-simbolo della rivolu2k>ne ba-
sagliana, 6 ancora II, caotico punto d'incrccio 
di esperienze e insediamenli diversi. Senizl e 
un cenlrosludi per la salute mentale, cooperati­
ve che reimpiegano pazienti ed emaiginati. al-
loggi per ex intemati; e. insieme, padiglioni che 
ospilano istituli universitari ecomplessi scolasli-
ci. Luoao aperto si. ma a rischiodi degrado. De­
grado oi un patrimonio naturale e di una me-
moriastorica. 

-Si e volulo far ciede<e che questo stato di ab-
bandono fosse colpa degli psichiarri, di un loro 
preteso amore per il disordine. No. son state le 
vane ammimstrazioni, in quest! vent'anni, che 
non sono intervenute, quasi a volet inliciaie per 
quella via il laroio che si veniva svo^endo nel 
CDmprensorto. Ma noi, e le nostre cooperative, 
rilanciamo ora I'miziativa per recuperare qur-
st area e fame un luc^o disponibile per i'irtLera 
cilta« A parlarc cost 6 Banco Rotelii. direttore 
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FAMOIHWIHKL 
i to servizi briestini. il successor di Basaglia. Lo 
fa nel corso di un convegno, signllicativamente 
inlitolato >CHtre il muro-, che awia I'operazfone 
San Giovanni. Una scornmessa cui si e accinta 
la Fondazione Benetton, che lornisce unacon-
sulenza gratuita per la definizione degli inler-
ventL £ Domenico Luciani, coordinatoie del la-
boraloiioche qui si £ insediato, a fomire le linee 
ditettrici del restauro. Prima di tutlo, via le auto. 
•Laflemativa - spiega Luciani - £ tra la vita di 
una comunita scientific^ e terapeutica. dentro 
un paico della citta, e la riduzione di un'aiea 
cosl ricca a una discarica. Qui. su ventidue etta-
ri. nove sono occupat! dal cemenlo e dall'asial-
lo. Troppi. Si dovtii riequilibrare questa spio-
porzione, a vantaggio di lulti-

Area ricca, quella di San Giovanni Tra i padi­
glioni disegnali, nellormal loniano 1903. dal-
Parchitetto Braidotti, nidilicano ancora il pfc-
chk>e I'assiolo. la civetta e allri rapaci notlumi. 
Poco sopra. sul pendio caisico. ai alfacciano i 
caprioli. Imponente, nonralanlelutlelecostru-
zioni, il patrimonio arboreo e il sottobosco. Una 
tutela paesaggistica, aliora. senza ragliar via 
questo silo dal lessutocittadiiio, maalcontrario 
inserendolo appieno dopo il prolungato isola-
memo. Si apre a qucsro penro !l discorso sui 
soggctti destinati a (arsr carico della realizzazio-
neTCoesstono su San Giovanni competence e 
presenzedi Comune. Prnvincia, Azienda sanita­
ria 0'exUsl) eUnivorsilS L'idea avanzairt dalla 
Fondazione Benetton c cli dar Vila a un consoi-
ziodi commitlenti con il Commie -primus inter 
pares-. In questo senso il sinclaco Riccaido Illy, 

intervenuto ai larori. ha espresso inleresse e 
consenso nei confronti degli stud! sin qui awia-
ti. E gli ha fatto eco il retlore detl'ateneo. Borru-
so. Al caos gestionale dl quest! anni doviS dun-
que succedeie un programma ddineato con le 
regole previsle dalla legge !42 sulle autonomie 
bcali, SI prevede una spesa di un miliardo per 
le opere di restauro e un onere annuale di ge-
stlone intomo ai trecento milioni di tire. Natura-
le destinataria dei lavori di giardineria appare la 
cooperative agricola di San Panlaieone. una 
delle slrutture di servizio sociale che sono sorte 
suite macerledel manicomio. 

E mentre qui il Centre) stud! e 1'associazione 
di volontariato inlitolata a Franco Basaglia han 
messo in cantiere un denso programma di con-
vegni e incontri che ripeicon-aiio, sotto linse-
gna di .ConfinU. le graridi utopie del secolo, gft 
si valuta di interagire, in termini di riuso. tra San 
Giovanni e la splendida Villa Manin di Passaria-
no. nella pianura friulana. Un duplice impegno 
cui la Regione Friuli Venezia Giulia, dotala di 
mezzi e competenze. non puO sottrarsi. Ma, in-
tanlo, la rillessione che si 6 condotta a Trieste 
sta investendo a lire realta del paese. Ogni citta 
ha avuto un manicom to, e un vasto comprenso­
rio che lo proteggeva. (I 'oro graduate svuota-
mento postula un'aztonc di recupero per la co­
munita. A Brescia se ne parlera a fine mesc. al 
•Panto Pini» di Milano si muovono persona lila 
(iella cultura e dello spetiacolo. a Roma si laTO-
ra per vaiorizzare limponente patrimonio del S. 
Maria della Piel.i Come negli anni di Basaglia, 
insomma. C venuto da Trieste - per altri versi ai-
pjecata sulla sua fiontiera - un segnaledi inizia-
liva e di pioposta lollre il muro-

Errori? .9, tanti 
ma non «per legge» 

UIWOMOMW 

L A LETTERA dl MaiceUa 
Vanni ha il pregb dl pone 
in modo chiaro e dlreto 

una questioned! cui in modocWa-
ro o dlretto si dovrebbe sempre di-
scutete. II problema deUe petsone 
che soffrono di disturb! psfchiatrtci 
e delle loro famiglie non dowebbe 
mai essere affronlato In termini 
ideologici. Btsogna stare con I pie-
dl per terra, ragkmare suNe cose. 

Cerchero di (arto dunque par-
tendo dal fatti di cui si parte nella 
tettera. 

II primo, II piO 
qudki che riguarda la situ, 
demmciata a p 
psichiatrici sul territoria La signora 
Vannl dice che, salvo rarissime ec-
cezioni, gli operator! die sonodte-
tro le scrivanie rispondono «me lo 
porti qui>, al famniare che chlede 
aiuto per un congiunto malato. 
Nella mia esperienzaJe eccezkmi 
non sono rarissime. E vero. tutta-
via. che le cose vanno in questo 
modo in una petcentuate di casl 
vergognosamente alta. Cio su cui si 
dowebbe rillettere. tuttavia, e che, 
questo Upo di risposta non dipen-
de dal latto che vi sia una legge op-
pure un'altra, dipende solo dal 
basso liveilo di piulessionalita edi 
moraBta dell'operatoie. Kspostedi 
questo genere dovrebbero dar l^o-
go, sedate in situazkini dd tipo.di 
queBa qui riportata, ad unadeni|n-
cla per omissione di soccorso; V3-
viamo in un paese In cui i cast dl 
malasanita sono alt'ordine del 
giomo ed e in elferii curioso che er; 
rot! e inadempienze di questo ttpo 
non finiscano suite pagine dei gior-
nali come quelle die riguardano il 
sangue infetto o il ritardo con cui si 
d i aiuto ad un caidiopauco. II pro­
blema va posto a questo liveilo, 
non a llvedlo della legge ̂ ui mani-

com'il Quanrlo'la rete •Jei'se'ivBl 
psichlwici 'era centratalsuD'osfleJ 
dale, inlatti, i centri di salute men­
tale semplicemente non e'erano. 
Famiglie e medic! si rivolgevano al­
le ferze deH'ordme, le forze dell'or-
dine al manicomia Nessuno anda-
va a casa di nessuno se non a pa-
gamento. 

II secondo fatto importante ri­
guarda I'ospedale psichiatrico ghi-
diziairo. Ne ho visitati parecctu e 
concsco bene I'oirore e il degrado 
da cui sono carallerizzati. Quello 
che in tanti dimenncano. tuttavia, e 
che lo stesso orrore e lo stesso de­
grado erano present! negfi altri 
ospedali psicltiatrici, quelli che so­
no statl cniusi o rktimensionati per 
meritodella 180.11 ptobtemareale 
e comune agll ospedali psichiatri­
ci, gkidiziari e non, e quello ddla 
combirozione esptasiva di una ti-
pologia di disturbo (quello psicoti-
co) e dl una tipokiaia di nsposta 
(qudla delle grand! istHuzioni) 
che tendono ad aggravarsi lecipro-
camente. Molto aldi la della volon-
la personale di chi in tali ishtuzionl 
opera, il virus che si espande nd-
I'anima -senza peBe» di tanti pa­
zienti psichiatrici e quello di una 
passivita autodismtttiva che annul-
la nel tempo le loro risorse, aggra-
va la loro patobgia e la loro soffe-
renza. lo so benissimo che la si­
gnora Vanni e tanti altri diranno a 
questo puntoquali sono e dow so­
no le strutture che avrebbero dovu-
to prendere il posto degli ospedali 
psichiatrici. La mia risposta non 
puo che essere basata ancora una 
volta, tuttavia. sulla tncompetenza 
e sdla immoralita. mai surficiente-
mente denunciata e punita, degli 
amministratori che non realizzano 
Icentridiumi, fccomunitSterapeu-
tiche. i servizi di psicoterapia indi­
viduate e lamiliare di cui e'e biso-
gno. Ancora una vola, quellaculci 
tioviamo di fronte e una omissione 
di soewso di cui la lettera della si­
gnora Vanni e una testimonianza 
eloquenle e signilicativa. Da perse-
guiie con le teggi vigentt non da 
giustificare in nome di quelle che 
non ci sono piu. 

II lerzo fatto di cui occone parla-
re riguarda i discoisi (atti «a sini­
stra", negli ultim! trent'anni. sui di-
slurbi psichiatrici, suite loro origin!, 
suite risposte che ad essi dovreb­
bero essere date. Non v'e dubbio, 
in proposilo, sul latlo che a tune 
leorizzazioni semplificatorie, di de-
rivazionesopraltuttosciologka. sui 
danni pjodotti dallospedale edal-
le pratche psichiatriche piCi tradi-
ztonali. hanno dato un contribute 
importante alia deboiezza delle ri­
sposte istiluzionali in lema di assi-
stenza psichiatrica. II Pci prima e il 
Pds poi hanoo sottovalutato a lun-
go limportanza di questo proble­
ma, a mio awiso, semplicemente 

la pen±e% dibatUto politico e stato 
sviluppato in termini dl baltaglia di 
principio piimosto che in termini di 
ragionainenlo sul metodo: accet-
tando. sostanzialmente I'idea per 
cuife'lotte per il rirmovamentodel-
la psichiatria raggiungevano il loro 
otwttivo nel momento in cui gH 
pslchlatri *uom> prendevano II 
poJS6:t%leH -cattr* e pmwede-
vano alia demoBzlone delle mura 
dacuJ;gli ospedali erano dtcondatj 
epMwti. Dire che, esportata sul 
territorio, la sofferenza del pazienti 
ftSetifatrfci doveva essere aftronta-
ta coil stnunenti nuovi e con inlet-
venti orgaruzzaH aU'intemo dl una 
cdNura di liveilo pslcoterapeunco, 
sembrava a molti dl noi del tutto 
naturale gia alia line degli annl Set-
tarifa.' Quello che prevabe. pur-
trdppo, hi ratteggiiimento oltimlsta 
e superficiale di chi pariava della 
psicoterapia come di un modo ai­
de, soflsticato e sotHe, dl emargi-
nare il paziente psichiatrico, Ne 
guadagnarono spazlo e potere 
nuove generazioni di operatori psi­
chiatrici caraRerfcuatj insieme dal­
la generosita velleltaria e dalla In-
competenza pit) o meno grave. 
Con le conseguenze di cui, ancora 
una volta, la lettera della signora 
Vanni & testimonianza eloquente e 
durissima. 

Una concrusioiie ragjonevole 
per questo discoisc deve essere ar-
ticolata in termini di proposta pa- il 
future). Marcella Vanni sara sicura-
merite d'accordo con me sul fatto 
per cui. chiuso una volta per tutto il 
discorso sulle responsabllM, quel­
lo dl cui ci si deve occupare ora £ 
un insieme di prowedimentl die 
consenta: 

a) di dare risposte al problema 
delle fasl in cui una situazione psi-
coOca^on^ goyemabil^a. c«sa,afc 
traversp -una. nstiurnirAmtrie^na 
dei sery&i di pronto IntermWipsvi 
chiatrico (che debbono assicufare 
I'intervento puntuale anche a do-
micilio) e dd servizi ospedalleri di 
diagnosis cura; 

b) di mettere in opera una rete 
arlicolata di comunita terapeuti-
che residenziali e di servizi semire-
sidenziali; 

c) di rendere obbligatoria la se-
tezione e la (brmazione psicotera-
peutlca degli operatori che si occu-
pano dd disagio mentale gia evi-
dente e della sua preyenzione: co-
struendo situaziom di lavoro in cui 
vi siano orecchie in grado di deco-
diHcare e persone in grado dl lesti-
tuire in modo corrdto la domanda 
d aiuto del paziente designato e 
dei suoi (amiliari, 

P U6 ESSERE inleressante ri-
flettere, a questo punto, 
sulle diff icoKa che si incon-

treranno nel momento in cui si la-
vorera alia realizzasione di questi 
obiethvi. A liveilo ddla psichialria 
universitaria. prima di tutto, e dd-
1'industria iarmaceuiica che ne so-
slier* la debolezza curturale e ia 
forza contrattuale. A liveilo delle 
amministrazioni e dei servizi, dove 
la sostituzione di una cultura vec-
chla con idee e pratiche di nuovo 
Bpo e di altto livdlo entreranno in 
conflitto con gerarchie basale sulla 
araianitJ e sulla capacita di gestire 
la propria camera invece che sulla 
valorizzazione delle competenze 
professional! Con la consapevo-
lezea di poter anivare pero, in tulle _. 
te sedi in cui I'azione di rinnova-/ 
mento verra portata avanS coererri 
tememe, ad una situazione in cut 
cio che di utile o di importantaji 
puo oggi dare in termini di rispcie 
al disagio psichiatrico, conclarnto 
O in formazione, sia dato eftejp'a-
mente a tutti quelli che ne wino 
bisogno. Anche se non hanno i 
soldi per pagarselo pnratamente. 

In una ricerca bellissiina pubbli-
cata nd 1960, dedkiaia al rapporlo 
fra classi sociali e malattie menlall, 
Hollingshead e Redlich dimoshs-
rono che forme diverse di sofferen­
za psichiatrica sono presenti in tut­
ta la popolazione Quello che cam-
bia con il liveilo sociale e il tipo di 
cure cui si viene sottoposti: farma-
ci. etetlroshock ed ospedali per i 
meno abbienti. interventi progei-
tuali e di liveilo psicoterapeuUco 
per chi ha pifj soldi. Con risultali 
importanti sul decorso perch* chi 
non ha soldi va quasi inevitabii-
mente verso la cronicita e chi ne 
ha trova abltualmente equilibrl piu 
o meno soddisfacenti e. a volte ve-
re guarigtoni. Come accade in tanti 
altri settori della sanita. Come e in-
glusto e sbagliato che accada perfl-
dal punto di vista, almeno, dl una 
sinistra che vuole avere occasioni e 
responsabifM di gowmo. 


