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== Vittime dei trafficanti.

Poi del razzismo. Ecco come la
e psichiatria puo aiutare
g i migranti diFEDERICOTULLI

NON RESPINGO
LO STRANIERO

/ e chi ha fatto

richiesta di

asilo politico,

e c’e chi gode
gia dello status di rifugiato.
C’¢ poi chi e un “semplice”
migrante in cerca dilavoro
partitodal Sud del mondo e
c’¢lavittima della tratta di
esseri umani, la “schiava del
terzo millennio”. Insieme
compongono la popolazione
distranieri arrivati in Italia
chi con la forza chi peruna
scelta forzata, provenienti
dai contesti culturali pit di-
sparati. Lo shock dell'incon-
tro con una “civilta” diversa e
inevitabile, specie nell Ttalia
attuale. Il Paese dei respingi-
menti «a colpi di cannone»,
il Paese dellalegge Bossi-Fini
che ha istituzionalizzato la
discriminazione, il Paese che
ha ricevuto un sonoro cef-
fone dalla Corte di giustizia
europea per aver crimina-
lizzato il concetto stesso di
immigrazione introducendo
il reato di “clandestinita”.
Aitraumi vissuti prima di
arrivare da noi, si sommano
quelli causati dalle barriere
culturali innalzate dal Bel-
paese. Larichiesta diaiuto a
specialisti € quasi inevitabile.
11 3 maggio diun annofasié
svoltaa Romala ITI Giornata
distudio di psichiatria tran-
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sculturale nei servizi territo-
riali e ospedalieri. L'incontro
(vedi leftn.17/2010) fu coor-
dinato dal professor Alfredo
Ancora, psichiatra della Asl
RmB edocente di Psichiatria
transculturale all’'universita
di Siena. Oggi Ancora firma
insieme al collega Alber-

to Shardellala cura degli

atti, dal titolo Lapproccio
transculturale nei servizi
psichiatrici. Un confronto tra
gli operatori, in libreria per
Franco Angeli.

Il saggio contiene contributidi
specialistiin diversediscipline.
Non solo psichiatrie psicologi,
ma anchediinfermieri e ope-
ratori dicentri d’accoglienza.
Perché?

Parlando di psichiatria tran-
sculturale, intesa come «pas-
saggio attraverso le culture,
modi e mondi altri» intendia-
mo offrire all'operatore dei
servizi psichiatrici delle gri-
glie osservative, prima che di
intervento. Raccontando co-
saavviene nell'incontro con
1o “straniero”, non solo nei
centri di salute mentale ma
anche nei centri d’accoglien-
za e consultori. Non parliamo
dinuove tecniche di approc-

stampa

ad wuso esclusivo

cio con [altro” che oggetti-
vizzanoipotenziali pazienti,
distinguendoli in migranti,
rifugiati, clandestini, donne
vittime di tratta e cosi via.
Sono persone, Purtroppo,
non & superfluo sottolinearlo.
Chi fino a oggi veniva defi-
nito “oggetto dellaricerca”e
diventato “soggetto” e arriva
con un bagaglio di sofferenza
eanchedi concezioni sulla
malattia e sulla cura. L'incon-
tro quindi é tra un sistema di
cura e un'aspettativa di cura
che non si conoscono. Che
non hanno mai dialogato.
Leiscrive chel'incontro con
queste persone non & specifica-
tamente legatoaun contesto
dicura.

Nei nostri servizi territoriali
arriva unaserie di problema-
tiche legate non solo alla sof-
ferenza psichica. Ad esempio,
non é certamente patologico
I'iniziale disorientamento
temporale e spaziale che vive
chi arriva dall’Africa sub-
sahariana dopo mesi di peri-
pezie. Comenonlo &lo shock
culturale che scatta all'impat-
to con una cultura nuova. Pri-
ma di una eventuale diagno-
si, lospecialista deve sapersi

del destinatario, non

mettere in rapporto con una
persona che “irrompe” nella
nostra cultura. E quindi l'im-
portanzadella formazione di
chi deve affrontare le nuove
problematiche che entrano
in ambulatorio insieme allo
“straniero”

Questo libro vanella direzione
oppostadei “respingimenti”
praticati alle frontiere dal go-
vernoitaliano.

Prima che geopoliticiire-
spingimenti sono di natura
mentale, finalizzati a rin-
forzarei confini della nostra
“civilta” che consideriamo
superiore alle altre. Al di

1a dei problemi pratici, da
operatore che da tanti anni
lavora nei servizi pubblici la
prima cosa che mi preoccupa
€ questa chiusura culturale,
Siamo in presenza di persone
in cerca di una nuovaiden-
tita sociale, aggredite in un
momento delicatissimo della
loro vita. Non sanno qual
éilloro futuro, soffrono di
sindrome da sradicamento,
vannoin cercadi punti di
riferimento. La cultura d’ac-
coglienza dovrebbe essere
uno di questi punti di riferi-
mento. Einvece. m

«Sono persone in cerca di una nuova identita sociale,
aggredite dal razzismo, in un momento delicato della vita»

riproducibile.
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