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A tutti quelli che oggi si trovano a pensare 
“perché proprio a me”, 

a quelli che sono andati oltre cercando la strada per
conoscersi e per i quali i sintomi sono parole da

decifrare ed emozioni da accogliere e riconoscere,
e infine a quelli che dopo tutto questo sono approdati a 

modalità di vita più rispettose di sé, dove ansia e 
panico non servono più al richiamo dell’ascolto 

dei propri bisogni.
Sorridi al tuo animo e lui ti sorriderà
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Prefazione

di Eugenio Borgna

Sono molto grato alla dottoressa Alma Chiavarini di questo suo invito 

a dedicare qualche mia considerazione al tema dei disturbi d’ansia, che ha 

molteplici forme di espressione, dall’ansia, come reazione normale a situa-

zioni psicologiche e umane, all’angoscia, che da esperienza psichica si con-

verte in esperienza non solo psichica, ma somatica, come quella che si ha 

in un infarto miocardico, e in una esperienza psichica associata ad alti li-

velli di incandescenza emozionale, come quella che si esprime in una con-

dizione di panico. Dall’indice dei diversi capitoli, che compongono il libro, 

questi diversi modelli di espressione dei disturbi d’ansia sono molto bene 

rappresentati.

La cosa più importante è quella di distinguere l’ansia come emozio-

ne che fa parte della vita, che non è in alcun modo patologica, e che ci fa 

entrare in contatto e in dialogo con la vita di ogni giorno. L’ansia norma-

le è l’anima dell’attenzione agli altri, al destino degli altri, e non dovrem-

mo preoccuparci di essere ansiose, e ansiosi, dinanzi a situazioni di peri-

colo. Come non provare ansia, oggi, in questo tempo di pandemia, quando, 

uscendo di casa, sia pure con ogni prudenza possibile, si teme di essere 

contagiati? Una situazione quanto mai eccezionale, che ci dice nondimeno 

come l’ansia possa essere necessaria, svolgendo una funzione, che potrem-

mo chiamare terapeutica; e guai a non viverla come alleata. La stessa cosa 

riguarda l’ansia che precede uno degli infiniti esami, a cui siamo sottopo-

sti dalla moderna tecnologia medica; e anche l’ansia che si prova quando a 

scuola si è interrogati, o si è in attesa di essere esaminati. Non provare an-

sia in situazioni come queste non è un buon segno, e grande è la respon-

sabilità degli insegnanti che non comprendano il significato di questi stati 

d’ansia in studenti, anche molto dotati, ma timidi e insicuri.

Insomma, non posso non dire che un tema, come questo degli stati 

d’ansia, deve essere analizzato nei suoi molteplici aspetti, anche in quello 
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della sua normalità. Non di rado, grande è anche la responsabilità di medi-

ci che prescrivono facilmente farmaci ansiolitici, anche quando, negli ado-

lescenti in particolare, è presente un’ansia che ha solo bisogno di ascolto, e 

di dialogo, e non di farmaci, che, nel momento in cui sono prescritti, pos-

sono anche accrescere l’ansia.

Le cose cambiano ovviamente quando l’ansia è persistente, e si accom-

pagna ad inquietudini dell’anima e a tristezza; e questo può accadere ad 

ogni età, in adolescenza ma anche in età anziana. I farmaci ansiolitici pos-

sono allora essere utili, su prescrizione medica, ma solo in un contesto di 

ascolto e di dialogo, di pazienza e di empatia. Gli psicofarmaci non sono 

antibiotici, che agiscono senza che ci siano buone relazioni interpersonali 

fra paziente e medico.

Un’altra cosa di non minore importanza: nella cura in psichiatria, ma 

soprattutto in quella degli stati d’ansia, sono interessati non solo psichia-

tri, o psicologi, ma medici di base, educatrici ed educatori, familiari, e vo-

lontari; e sono necessari libri, come questo, che si confrontano con il tema 

dell’ansia da angolature multidisciplinari. Non potrei concludere queste mie 

considerazioni senza dire che la cura dell’angoscia, dell’ansia che divie-

ne angoscia cardiaca, non può ovviamente non essere medica, e, superata 

la crisi acuta, psicoterapeutica. Gli aspetti farmacologici e psicoterapeutici 

si ripresentano nel momento in cui l’ansia si converte in panico, e i farmaci 

ansiolitici, e anche antidepressivi, sono allora necessari, svolgendo una ra-

dicale influenza terapeutica.

Nella ultima parte di queste mie considerazioni vorrei dire che gli sta-

ti d’ansia sono ancora più frequenti di quelli depressivi, e che nella lo-

ro insorgenza hanno una radicale importanza le condizioni comunitarie e 

sociali di vita. Non facciamo di ogni erba un fascio, non consideriamo pa-

tologica ogni forma di ansia, e ricordiamoci che nella comprensione e nella 

cura degli stati d’ansia hanno grande importanza le iniziative, come questa 

splendidamente promossa dalla associazione Lega Italiana contro i Distur-

bi d’ansia, d’Agorafobia e da attacchi di Panico (Lidap), di cui la dottores-

sa Alma Chiavarini è una degli animatori. Sono iniziative che testimonia-

no di un grande impegno etico, e di una bruciante passione della speranza.
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Presentazione

di Antonino Minervino

L’attacco di panico, la condizione di chi vive per molto tempo l’espe-

rienza di sentirsi aggredito dall’ansia che recide e corrode l’infinita rete di 

contatti fra il Sé e il mondo, quello esteriore prima per non trascurare poi 

anche quello interiore, è, fra le tante cose, una seria minaccia e un vero e 

proprio attentato al Sé sociale di chi ne soffre.

Le descrizioni cliniche, da qualunque angolatura descrivano il disturbo, 

il racconto dei pazienti, le lettere di questo libro sono una convergente pro-

va del progressivo isolamento che le persone sperimentano.

Varrà la pena chiarire cosa intendo con il termine “Sé sociale”. Chia-

rimenti si possono trovare cercandone il significato su vari testi o su inter-

net. Mi allineo in sostanza con tutto ciò, ma dico direttamente cosa intendo. 

Parlo di quella parte della Soggettività che si sviluppa in virtù della sua ca-

pacità di creare relazioni con il mondo mentre del mondo fa esperienza e at-

traverso la qualità di questa esperienza costruisce e connota sé medesima. 

Ognuno di noi ha una superficie più o meno ampia di consapevolez-

za della propria Soggettività e di questa sua parte specifica, il Sé sociale, e 

in virtù di ciò ha una concezione di Sé nel mondo, del suo modo di porsi 

nel mondo, del suo modo di fare esperienza del mondo. Si può quindi intu-

ire quanto sia importante il Sé sociale, che ruolo vitale abbia nella dinami-

ca del nostro vivere quotidiano e di quale continuo flusso indirizzi alla in-

cessante rimodulazione plastica della nostra Soggettività.

L’esperienza del Dap si connota per la graduale riduzione della spazio 

vitale dato dal timore di allontanarsi dagli ancoraggi di sicurezza, per la ri-

voluzione della propria identità e della propria immagine verso sé e verso 

gli altri e dunque non può esistere un percorso terapeutico che, con farma-

ci e psicoterapia, non si preoccupi di contenere ed eliminare i sintomi e di 

praticare un’accurata riabilitazione di quelle parti della Soggettività, com-

preso il Sé sociale, che ha subìto una così grave aggressione.
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Questa indicazione vale ovviamente per la singola persona che si av-

via alla cura del disturbo. Sarebbe però incompleta se non allargassimo lo 

sguardo oltre l’esperienza del singolo per rivolgerlo all’insieme cui quel-

la singola persona appartiene. L’apertura dello sguardo ci fa incontrare per 

prima l’ambito privato, la famiglia e la rete di relazioni ad essa più prossi-

ma, poi quella scolastica o lavorativa. Ambiti di importanza assoluta dove 

il Sé sociale trova le prime risorse o le prime sconfitte.

Infine troviamo gli ambiti più allargati, quelli che di solito indichiamo 

come “la Società”, che ovviamente comprende anche i primi, ma che non 

si esaurisce con essi.

Qui gli elementi in gioco sono per buona parte gli stessi che troviamo 

negli ambiti più ristretti, ma li troviamo più amplificati e meno persona-

lizzati e soprattutto insieme a tanti altri che hanno uno specifico senso in 

questo ambito più grande e generale.

Per chiarire, gli elementi più vicini alla persona, nell’ambito familia-

re, sono prevalentemente quelli affettivi e di parentela; nell’ambito scola-

stico e professionale sono anch’essi di natura affettiva ma si riempiono del-

le specifiche caratteristiche delle relazioni più esterne, ma sempre vissute e 

sperimentate dalla persona; all’ambito più generale appartiene il nostro più 

o meno anonimo contributo, ma non per questo meno importante, alla co-

struzione della Società che ci include, cui apparteniamo. 

Qui prevalgono gli elementi culturali, antropologici, generazionali, po-

litici, organizzativi, valoriali, morali ed etici e altri ancora che nel loro in-

sieme connotano quel tipo di Società cui apparteniamo, con quel tasso di 

civiltà che la contraddistingue.

E qui entra in gioco il valore sociale dell’esperienza della Lidap. Non 

vorrei ridurre tale valore all’importanza, tutt’altro che trascurabile, della 

Lidap come associazione di volontariato che insieme alle tante altre asso-

ciazioni di pazienti, familiari, operatori in moltissimi ambiti costituisco-

no un patrimonio della nostra Società ormai, e finalmente, riconosciuto ed 

apprezzato.

Vorrei indicare, piuttosto, il valore sociale della Lidap aggiungendo a 

quello indicato prima, quanto si può trarre dalle considerazioni preceden-

ti. Possiamo immaginare la Lidap come un prezioso tessuto connettivo che 

riesce a partire dalla singola persona, dal riconoscimento della sua Sogget-

tività e unicità, e a mantenerla connessa con gli ambiti sociali di apparte-

nenza, dai più prossimi ai più generali.

L’aver cura della persona, di se stesso e, reciprocamente, dell’altro, in 

contesto paritario, l’accompagnamento all’esperienza dei gruppi di mutuo 

auto aiuto, la condivisione e la solidarietà, l’organizzazione come gruppo 

portatore di specifici interessi capace di rappresentarli in tutte le sedi dove 
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devono essere conosciuti e soddisfatti sono elementi specifici del valore so-

ciale della Lidap. 

Valore che si amplifica per la costante azione di destigmatizzazione 

condotta dall’Associazione grazie alla quale si è potuta notevolmente ri-

durre la massa di pregiudizi e la conquista del diritto di cittadinanza di una 

sofferenza così tanto diffusa, quanto spesso banalizzata, incompresa, mi-

sconosciuta. 

Troppo spesso in un pronto soccorso, in uno studio medico, in ristret-

to ambito familiare, amicale, lavorativo si è pensato che l’esclusione di pa-

tologia somatica in atto, un attacco cardiaco per esempio, piuttosto che un 

disturbo respiratorio o cerebrale fosse sufficiente a licenziare l’interessa-

to con la spesso rituale frase di congedo “… vada pure, non ha niente. Stia 

tranquilla!”. Come non ho niente? E quello che provo, quello che mi ter-

rorizza, cos’è? Non ha un nome, non ha confini dicibili e indicabili su cui 

convergere per essere aiutati, ascoltati, considerati pazienti?

Quanto tempo passato da soli prima di conquistarsi il diritto ad essere 

un paziente e con questo il diritto alla cura! Oggi è di sicuro un po’ meno 

così, ora c’è più attenzione e capacità di diagnosticare il Dap e un po’ più 

di coraggio delle persone che si trovano ad affrontare questi disturbi, a ri-

vendicare la propria visibilità.

L’esito per molti ha comportato l’evoluzione da una percezione di un Sé 

bloccato nell’aspetto deficitario, ad una partecipazione sociale attiva, con 

lo sviluppo di proprie passioni, attività espresse in ambiti di volontariato an-

che molto diversi da quello della Lidap, scelte di nuove professioni, modalità 

di vita più partecipative al proprio contesto sociale: l’auto-attivazione così 

perseguita in questa associazione ha prodotto in tante persone esiti sociali 

davvero inizialmente insperati.

La cura con quale si dovrebbe provvedere ad una corretta manuten-

zione del Sé sociale della Lidap (ebbene sì, anche la Lidap ha una sua 

Soggettività e un suo Sé sociale) diventa ancora più necessaria se si capi-

sce quanto l’azione della Lidap, a tutti i livelli, sia stata e sia terapeutica 

per la riabilitazione del Sé sociale delle tante persone che ad essa si sono 

rivolte in questi trent’anni, e ad essa si appoggiano, con essa lavorano e si 

impegnano.
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Premessa.
Dai problemi d’ansia e di panico
si esce e si può guarire!

di Alma Chiavarini

Non dobbiamo aver paura della fragilità. 
Dobbiamo aver paura di chi nasconde la 
propria fragilità.

Ezio Bosso

Il libro di Valentina Cultrera, L’anima in trappola. Come ho vinto gli 
attacchi di panico con la prefazione della dr.ssa Gianna Schelotto, usci-

to nel 1995, costituì una delle prime testimonianze sul disturbo di pani-

co descritto dalla parte di chi lo viveva. Quattro anni dopo la costituzione 

dell’associazione Lidap (acronimo che sta per Lega Italiana contro i di-
sturbi d’Ansia, d’Agorafobia e da attacchi di Panico). 

Dopo trent’anni di condivisioni di tante esperienze vogliamo offri-

re un altro contributo, soprattutto con il desiderio di testimoniare a chi 

oggi si trova a vivere queste problematiche, che dal panico si può usci-
re, pur nella consapevolezza che possa essere difficile dare uno stesso si-

gnificato a questa affermazione: per qualcuno c’è coincidenza con la pa-

rola guarigione, per altri la semplice constatazione della cessazione dei 

famosi attacchi e quindi della sintomatologia, per altri ancora la consa-

pevolezza e rilevamento di aver acquisito un diverso modo di vivere che 

fa percepire la vita di prima quale una simbolica trappola da cui sono ri-

usciti ad evolvere.

Per chi si trova a vivere oggi l’invadente sintomatologia del Dap (Di-

sturbo da attacchi di panico) sarà di sicuro difficile comprendere il ringra-

ziamento che molte persone che hanno partecipato ai gruppi Lidap, hanno 

rivolto alla fine al proprio disagio, quando poi percepito come una parte di 

sé che salva da una vita non autentica in quanto ostaggio di valori e bina-

ri tracciati o incoraggiati da situazioni esterne e da altri. E qui il panico, da 

mostro estraneo che terrorizza e aggredisce, come generalmente avvertito 

fin dalle sue prime avvisaglie, si è percettivamente trasformato, nella par-

te amica, seppur molto dolorosa e odiata, che ha spronato e permesso di la-

sciare quelle sicure, conosciute, rassicuranti, direzioni di vita per trovarne 

altre, rispettose delle proprie passioni, desideri e tendenze.



20

Su questo aspetto ricordo con molta vividezza, agli inizi della nostra 

storia Lidap, la partecipazione ad un convegno all’Università delle Stelline 

a Milano (insieme al dott. Antonino Minervino e al dott. Maurizio Vesco-

vi), in una sala gremita, dove mi sono trovata a parlare sui temi del pani-

co, fenomeno allora ancora poco conosciuto, seduta a fianco del Dott. Piero 

Parietti di Milano che inserì, nel suo intervento, con mio grande stupore, 

e penso anche dei tanti altri presenti, una frase su cui poi per tanto tem-

po sono ritornata: “Voi che avete la fortuna di avere il panico che vi tira la 

giacchetta per segnalarvi che qualcosa non funziona…”.

Io, pur frenata dalla mia innata timidezza e soprattutto dalla consa-

pevolezza di rapportarmi con uno psicoterapeuta di riconosciuto valo-

re, che leggevo sempre volentieri appena ne avevo l’occasione, trovando-

mi proprio accanto a lui, mi permisi di accennargli, in via riservata, che 

probabilmente una parte grande dei presenti poteva essere lì proprio per-

ché aveva il panico e che magari poteva non condividere questa afferma-

zione perché più che una fortuna, il panico, è identificato dai più come 

quel mostro sconosciuto che ti sconvolge la vita, ti annienta le certez-

ze e ti toglie letteralmente ‘la terra da sotto i piedi’. Mi rispose, con mol-

ta gentilezza e, credo anche affetto: “Molta gente, nasce, vive e muore 

senza sapere perché è venuta al mondo e chi è: io preferirei incontrare 

la fortuna del panico…”. Ci ragionai tanto, incredula i primi tempi (le-

gando questa tesi alle diversità di vedute tra chi sperimenta un problema 

e chi lo studia e teorizza) e solo più avanti ne ho capito e riconosciuto il 

senso, insieme ai tanti amici dei gruppi con i quali abbiamo cercato di 

decifrare, per tanto tempo, anche questa visione, fino ad allora a noi de-

cisamente sconosciuta.

Gli inizi

Credo sia simpatico, e in qualche modo curioso, ricordare che l’asso-

ciazione, dentro cui inizia e cresce questa nostra storia, nasce a La Spe-

zia nel 1991, per iniziativa di Valentina Cultrera che si presentò, anco-

ra giovane studentessa di filosofia, allo spettacolo televisivo Maurizio 
Costanzo Show per parlare del suo disagio e dei sintomi che la tormenta-

vano in un periodo storico dove non era ancora usuale sentire parlare di 

panico. In pochi giorni la trasmissione fu sommersa di lettere e Valen-

tina ebbe l’idea, insieme a un piccolo gruppo iniziale di persone, di co-

struire uno spazio di confronto e collegamento tra le persone che speri-

mentavano questo disagio.
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