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Studi americani confermano che una pratica
religiosa intensa protegge anche dalle malattie
piu gravi o ne rallenta gli effetti mortali

Alla base fattori psicologici e comunitari

Quasinessunosarebbedispostoa
negare 'impatto dellareligiosita
da un punto di vista psicologico,
sociale ed economico, e quindi
I'influenza indiretta che questa
componente puo esercitare su
aspetticomelalongevitaeillivello
di soddisfazione della vita. Ma
pensare alla religiosita come ad
unodeimaggiorifattori determi-
nantilasalutefisicae mentaleeun
punto meno incontrovertibile e
scontato.

Ciodipendedal fattochedaun
punto divista intuitivo il medico
solitamente assegnaallareligiosi-
taunruolorelativamente margi-
nale sull’aspettativa di vita. Nor-
malmentesiconsideranorilevanti
perlasalute altriaspetti come, per
citarnealcuni, le abitudini alimen-
tarieil fumo,il patrimonio geneti-
co,l'esposizioneallatossicitaoallo
stress, maancheillivellodireddito
o la qualita delle relazioni.

Cisonopocheeccezioniaque-
stostatodicose. Tuttavia, lalette-
raturascientificachestafiorendo
inquestiultimiannistaattraendo
un’attenzione crescente verso la
dimensione religiosa.

Esistono oltre 80.000 voci bi-
bliografiche sul tema religione e
salute umana. Oltre 3.000 studi
pubblicatiriguardanoleevidenze
empiriche sui benefici dellareli-
giosita sulla salute.

Laricerca d'oltreoceano
Il corpus pit sistematico si trova
nel famoso volume americano
“Religionand Health” che prende
inconsiderazioneirapportitrare-
ligiositaelasalutefisicae mentale.
Cibcheemerge éunacorrelazione
per certiversisorprendente, che
riguardadiversiaspetti. Intantoil
temadellamortalita precoce. Du-
ranteleultime quattrodecadiso-
nostati pubblicatiun’ottantinadi
studiriguardantilarelazione tra
religiositaelongevita. I tre quarti
diquestistudiriportanochealtili-
velli di religiosita sono effettiva-
menteindice diunavitapitllonge-
va.

Glieffetti protettivisi possono

apprezzare soprattuttoin soggetti
digenerefemminile. Vig,inoltre,
una crescente protezione dal ri-
schio di mortalita in rapporto al-
intensita del comportamentore-
ligioso, con tassidiprotezione del
50% perun’intensitareligiosaele-
vataedel 20% per quellaoccasio-
nale.

I casi piU interessanti
Inuninteressante studioitaliano
gli autori hanno testato I'ipotesi
chelareligiositasiaassociataauna
migliore sopravvivenza nei pa-
zienti con malattiaepaticainfase
terminale che sonostatisottoposti
a trapianto ortotopico di fegato.
L’indagine ha considerato un
gruppodil79 candidatial trapian-
to di fegato che hanno risposto a
un questionario sulla religiosita
nelperiodo precedenteal trapian-
toesonostatisottopostiatrapian-
to.

I dati demografici, il livello di
istruzione, lostato occupazionale,
idaticlinicieirisultati del questio-
nariosonostaticonfrontaticonla
sopravvivenzadeipazienti duran-
teil follow-up, indipendentemen-
tedallacausadieventualidecessi.
Lostudiohadimostratochelareli-
giosita si & associata con una so-
pravvivenza piu lunga.

Perquantoriguardail cancroil
61% degli studi effettuatinegliul-
timilOannihadimostratounare-
lazione inversatrareligione ein-
sorgenzadicancroeunarelazione
positivatrareligiosita e migliora-
mento della prognosi.

Ma anche sulle malattie cere-
brovascolarivisonodatiinteres-
santi. Su 17 fattori di rischio per
Iinsorgenzadiunictuslareligiosi-
tarisultainversamente correlata
al5diessiequindipudesserecon-
sideratacomeun fattore protetti-
vodelle malattie cerebrovascolari.
Persone conattivitareligiose di ti-
pomolto conservativo (ad esem-
pio i mormoni) hanno meno ri-
schiodiictusrispetto ad altri tipi
direligionecomequellacristiana.

Unaltrocampomoltointeres-
sante équellodellademenzadiAl-

“Scienza e carita”, un quadro di Pablo Picasso del 1897
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zheimer. Ebbene, su 13 fattori di
rischio perl'insorgenzadidemen-
za la religiosita risulta inversa-
mente correlata a 11 di essi. Puo
pertantoessere consideratacome
unfattore protettivo, oltre che co-
me un fattore che contribuisce a
rallentare la progressione della
malattia. I171%deglistudimostra
che lattivita religiosa & inversa-
mente correlataal declino cogniti-
vo.
Perquantoriguardaimeccani-
smi, sono duele modalita con cui
Pattivitareligiosainfluenzalasa-
lute fisica e mentale. Un effetto
psicologico che porta le persone
religiose ad avere comportamenti
che contribuisconoamantenere
unabuonasalutefisica. Uneffetto
relazionale che contrastail senso
disolitudine, dato chele persone
religiose solitamente possono
contare maggiormente sulla co-
munita di riferimento.
Nonostante la grande impor-
tanzadellareligione e dellaspiri-
tualitaperlasalute e malattia, fino
atempirecenti questeultimenon
sonostateincluse nel programma

diformazione deglioperatoridella
salute. Sitrattadiunagravelacu-
na. La maggior parte degli studi
pubblicatiinletteraturahatrovato
che alti livelli di coinvolgimento
religioso sono positivamente as-
sociati a indicatori di benessere
psicologico (soddisfazionedivita,
livello difelicit, emozioni positi-
ve).Allostessomodo, il coinvolgi-
mentoreligioso contribuisceari-
durredepressione, pensierisuici-
dari e comportamenti devianti
(abuso di alcool e sostanze).

Lasituazione italiana
L’impatto positivo del coinvolgi-
mentoreligioso sullasalute men-
tale érisultato, inoltre, pitirobusto
tra le persone maggiormente
esposteastresslegato all'ethavan-
zata, alladisabilith e amalattie cro-
niche degenerative. Questi dati
dovrebbero stimolare unaprofon-
dariflessione sia sul versante so-
ciale, siasuquellomedico-sanita-
rio.

Curiosamente, il contributo
italiano in questo contesto & mo-
desto. Infatti, i pochi studi che

hannosinorafocalizzatoicontri-
butinettidellapartecipazione cul-
turalein Italianon hanno tenuto
contodellasferareligiosa. Sonori-
scontrabili solo pochistudi, perlo
piucondottisu casistiche selezio-
natedipazienti con gravimalattie.
Questoportaad auspicareil soste-
gnoainiziative diricercascientifi-

ca qualificata in questo campo.
In conclusione il corpus delle
evidenze scientifiche sulruolobe-
neficodellareligiositasullasalute
mentale e fisica & rilevante. La
maggiorpartedeglistudihadimo-
strato che coinvolgimentoreligio-
so e spiritualita sono associati a
migliori esiti clinici, tra cui mag-
giorelongevitae migliore qualita
dellavitacorrelataallasalute,an-
che durante le ultime fasi di vita.
Diversistudihannodimostra-
to, infine, che sostenere i bisogni
spirituali del paziente puo accele-
rareilrecuperodallamalattia. Per
usarele parole diSamuel Golterin
The City of Hope, “Nonvi e profit-
to nel curare il corpo se, nel pro-
cesso, noidistruggiamol’anima”.
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