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Da un’indagine campione condotta alle medie
di Albese e Tavernerio e emerso che il 30%
degli alunni soffre di angoscia esistenziale
ma in molti casi mamme e papa hanno

una percezione sbagliata del disagio dei figli

ANGELO COMPARE

Perilnostroprogettosiamo partiti
dalKidscreena27item,checida
cinqueareeall’internodelle quali
noipossiamovalutarelacondizio-
ne di benessere psicologico dei
ragazzi. Abbiamol’areadell’attivi-
tafisica, quelladellostatod’animo
generale, quelladellafamigliaedel
tempo libero, quella degli amici,
quelladellascuolaedell’apprendi-
mento.

La somministrazione & stata
fatta sia al gruppo di adolescenti
epreadolescenti, siaailoro genito-
ri,cosachecihaconsentitodiave-
reanchelaprospettivadeigenito-
ri. Lescuole chesisonoresedispo-
nibili per questo progetto sono
state le scuole secondarie di Ta-
vernerio e diAlbese con Cassano,
con campioni numerici simili.
Complessivamente sono statipre-
siin considerazione 209 ragazzi.

Nonavendovaloristandardiz-
zati sulla popolazione abbiamo
fattoriferimentoaivaloriinterna-
zionali, che cidicono cheal disotto
delvaloredi 70 (inunascaladal
allOnellaquale maggiore éil pun-
teggio maggiore élostatodibenes-
sere) il soggetto éinunasituazione
didistress psicologico. Guardando
ai 209 soggettidientrambiicomu-
ni, vediamo che i punteggi medi
sonoattornoa?77 perentrambele
scuole. Tuttavia, circail 30%della
popolazioneintervistatadiprea-
dolescenti (finoal4 anni) hauna
condizione di distress.

Maschi e femmine
Scendendo maggiormente nel
dettaglio possiamovedere che per
imaschilamediaédi78,9, mentre
perlefemmineabbiamounpun-
teggio medioinferiore macomun-
quesuperiorea70, perunacondi-
zione che nel complessonon pos-
siamo quindi definire dimalessere
psicologico. La scuola & emersa
essere il contesto che maggior-
menteviene percepitodal preado-
lescente come quello che genera
inqualche modounacondizione
di malessere psicologico. Questo
sia nel contesto scolastico di Ta-
vernerio, sia in quello di Albese
con Cassano.

Lasecondafase dell’analisidei

datisieconcentratasucoloroche
ingergostatisticovengono definiti
outliers, cioé coloro che sidistan-
ziano in modo significativo dalla
mediaechequindihannounpun-
teggio notevolmente inferiore al
resto del gruppo.
Nonavendounadistribuzione
normale,abbiamo presouname-
dia e calcolatoun punteggio Cut-
offchedefinisce glioutlierscome
colorochehannoaduedeviazioni
standard al di sotto della media.
PerlascuoladiTavernerioil pun-
teggio Cut-off é statofissatoa 50,
mentre per quella di Albese con
Cassano ¢ stato fissato a 46.
Facendoquestotaglioa50noi
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Lascuola

@ 'ambiente
che genera
piv malessere
psicologico
nei giovani

abbiamo potutorilevare quali so-
noisoggettiche hannoun punteg-
gio significativamente inferiore
allamediae che quindi manifesta-
nounelevatomalessere psicologi-
co:intutto4ragazziaTavernerio
e 5 ad Albese con Cassano.

Una volta individuati questi
soggetti abbiamo confrontato le
informazioni emerse con quelle
raccolte attraverso i questionari
traigenitori,inmododaverificare
se c’era un gap tra il punteggio
emerso sullabase dei dati forniti
dall’adolescente e quellodel geni-
tore. In diversi casi € emerso che
igenitoriavevano unapercezione
lontanissimadallarealtadiquello
cheerailbenessere psicologicodei
figli. Inun caso, addirittura, afron-
tediunforte distress segnalatodal
ragazzo,cheregistravaun punteg-
gio di 46, i genitori avevano un
punteggiodi86,come se genitori
e figlio vivessero in due contesti
completamentedifferenti. Abbia-

moanche chiestoalle scuole infor-
mazionisull’andamento scolasti-
coeilcontestosocialein cuivive-
vano questi ragazzi, per avere un
confrontoditipoqualitativoe pre-
stazionale.

1 voti non c'entrano

Lacosa che sinota e notata e che
guardandoaivotideglialunninel-
lediverse materie, questisonoele-
vati:non eéquindiemersaunacor-
relazione tralacondizione dibe-
nessere psicologicoeilrendimen-
toscolastico. Perquantoriguarda
ilcontestofamigliare, sein diversi
casiladimensione famigliare puo
avere avutounimpattonegativo,
inalcuninonsisono segnalatipar-
ticolari problemi.

In generale & quindi emersa
unadistanzaevidente tralaperce-
zionedibenessere psicologicoche
hanno genitori e ragazzi. Questa
mancanzadicorrelazione e d’altra
parte confermataanchedallalet-
teraturascientifica. Questo & fon-
damentale perinquadrareil con-
testo nel quale ci troviamo, nel
qualeiltassodisuiciditragliado-
lescentiétantoaltodarappresen-
tarelasecondacausadimortetra
iragazzi sotto i 20 anni. In Italia
sonocirca4 milairagazziche ogni
anno commettono questo gesto
estremo.

Strumenti come il Kidscreen
possonoessere utili perrilevarein
anticipounacondizione didisagio
e operare in anticipo interventi
per contrastare queste situazioni.
A Rovereto, ad esempio, & stata
lanciataun’iniziativainvirtudella
qualeigenitorivannoascuolaper
imparareacogliere in anticipodei
segnalidi malessere deiproprifigli
ecostruireunlegameeun’allean-
za con listituzione scolastica.
Questopuoessere utile perevitare
cheilgenitore abbiadelbenessere
delpropriofigliounapercezione
lontana dalla realta e dal quadro
chehanno le istituzioni scolasti-
che.

In conclusione possiamo dire
che il dato rilevante & che c’¢ un
30%dipreadolescenti cheeviden-
ziauna condizione didisagio psi-
cologico. Ledomande che cipos-
siamo porre sono: questa condi-
zione & un quadro transitorio? E
associata con una condizione di
crisi ehaquindia che vedere con
il passaggiodallapreadolescenza
all’adolescenza? Oppure € una
condizione predittivadiundisagio
chehadelleradicichepoisiespri-
meranno con un malessere pit
avanti e con comportamenti che
conosciamoqualidipendenza, in-
terruzione del percorso scolastico,
fino a crisi pit1 acute che portano
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Gli esami scolastici in un dipinto del pittore svizzero Albert Anker realizzato nel 1862

LAUTORE

UNARICERCA
SUI BIMBILARIANI

Qual élostatodibenesseredegliado-
lescenti comaschi? E quanta consape-
volezzahannoigenitoridellafelicita
odell'eventuale condizionedidisagio
vissuta dai propri figli?

In un’epoca in cui la trasformazione
dellatradizionale strutturafamiglia-
re,ilcambiamentodellerelazioniso-
ciali e la diffusione di social media e
Internet espongono i ragazzi a una
serie di difficolta senza precedenti
nelladelicata fase dell’adolescenza,
fotografarelasituazionealivelloter-
ritoriale @ essenzialeper preveniree
intervenire tempestivamente sulle
forme di disagio piU grave.

Il progetto pilota Kidscreen, studio
epidemiologico promosso da Villa
SantaMariaedallaFacoltadiScienze
umaneesocialidell’'Universitadegli
StudidiBergamo, haindagatolostato
dibenessere e disagio dei preadole-
scenti e adolescenti. | sorprendenti
risultati di questaesplorazione, cofi-
nanziatadallaFondazioneProvincia-
ledellaComunita Comascaecondotta
in collaborazione con le famiglie e
I'lstituto comprensivodiTavernerio,

Angelo Compare PROFESSORE

sonostatiillustratinel corsodel con-
vegno intitolato “Il lato oscuro del-
I'adolescenza: benessereedisagiodei
ragazzi comaschi”, chesiésvoltoil 22
settembre 2016 nellasedediUnindu-
stria a Como.

Vi proponiamo una delle relazioni,
quelladiAngelo Compare, professore
associatodiPsicologiaclinicaall’Uni-
versitd diBergamo e componentedel
Consiglio di amministrazione della
Fondazione Regione Lombardia-Clu-
ster Smart City & Communities.

all’autolesionismo e al suicidio.
L’altrodatoche abbiamorilevato
¢lamaggiore incidenzanel sesso
femminile del disagio psicologico.
Sappiamo pero anche cheilgenere
femminile e maggiormente predi-
spostoaesprimere e comunicare
unacondizionedidisagiorispetto
al genere maschile.

Quanto alladiscrepanzatrala
percezionedeldisagioedelbenes-
sere psicologico tragenitori efigli,
la domanda che ci si pone ¢ se
questodipendadaunproblemadi
comunicazione odallamancanza
dapartedeigenitoridellacapacita
diempatizzare coniproprifiglie
mettersi effettivamente nei loro
panniperleggernelacondizione
emotiva.

Obiettivi per il futuro

Proprio questultimo aspettorap-
presenta la sfida che il progetto
pilotaKidscreen pone: & possibile
utilizzare uno strumentodi primo
livellodiscreening non particolar-
mente time consuming, giavalida-
toalivello europeo e quindi utile
anche per fare confronti con la
realtainaltriPaesi, che ciconsenta
diindividuareilrischiodidisagio
psicologico? Ovviamente per
avernelaconfermasononecessari
deiprogrammi di follow-upa3e
6anni, pervedere se quellochenoi
cogliamo con il Kidscreen ¢ cor-
retto. Maintanto con questa ini-
ziativaabbiamo cominciatoad af-
frontare il problema.





