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uuh... Quante levate di scu-

di, che ondata di critiche,
quale indignazione ha suscitato la
decisione governativa di togliere
ossigeno al gioco d’azzardo vietan-
do la pubblicita dello stesso sui
media, tutti i media! Dalle squadre
di calcio che pagano i loro milio-
nari giocatori con le sponsorizza-
zioni delle agenzie di scommesse,
a giornali e tivit che — in carenza di
introiti pubblicitari — non si fanno
scrupolo di offrire i loro spazi a pa-
gamento: il lamento & esteso. Lese-
cutivo ha in parte rimediato deci-
dendo che i contratti in essere non
saranno toccati fino alla loro sca-
denza; poi, giro di vite quanto mai
doveroso. Perché il business si sta
estendendo a macchia d’olio, e le
vittime dello stesso in aumento
esponenziale.

Il business, appunto, ¢ sempli-
cissimo: convincere sempre piu
polli ad essere spennati. Perché la
logica di tutte queste realta & quella
di spennare i polli. Incassare cento
per restituire venti, tanto per dire e
nel migliore dei casi. I guadagni

Il Governo: basta pubblicita sui media
per un business in continua crescita

Giro di vite sul gioco d'azzardo, lo Stato sceglie la strada giusta

sono stratosferici e crescono col
crescere della pubblicita che si fa al
gioco d’azzardo. Finora ci si era
nascosti dietro la foglia di fico del-
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la rapidissima dichiarazione (scrit-
ta o detta) secondo cui il gioco crea
dipendenza. No, e molto peggio: il
gioco fara la felicita economica di

pochi, ma in cambio rovina molti.
Le realta caritatevoli che si occupa-
no di ludopatie non smettono di
raccontare numeri e situazioni da

brividi. Persone sul lastrico, fami-
glie rovinate, matrimoni saltati,
ditte chiuse... E una lunga lista di
situazioni che incrementano il di-
sagio sociale, con lo Stato che fino-
ra chiudeva un paio d’occhi perché
egli stesso direttamente coinvolto.
Basta cosi. Anche la schiavitii era
redditizia, ma i consorzi umani
hanno scelto di privilegiare la di-
mensione etica a quella economi-
ca. E la ludopatia & una schiavitt
dalla quale e difficile liberarsi, e
per la quale ¢ facile cadere nelle
spire di tanti “gentiluomini” pronti
a prestare soldi a tassi impossibili.
Usura, si chiama, ed & un reato.
Inutile difendersi dicendo che cosi
si consegnano i giocatori al mondo
delle scommesse clandestine. Che
comunque prosperano tuttora. E
proprio il principio che non va: il-
ludere la gente che la soluzione di
tutti i problemi sia una schedina,
una scommessa, una giocata. La
fabbrica dei sogni che trasforma le
vite delle persone in incubi. Stop, e

bene cosi.
Nicola Salvagnin

on la soluzione, ma co-

munque un segnale di
attenzione verso un proble-
ma ormai dilagante. Perché
in una societa che respira a
pieni polmoni la crisi econo-
mica, 'appiglio della vincita
facile ingolosisce chi ¢ in dif-
ficolta. Peccato che la sorte
baci pochi fortunati, mentre
sono tantissime le persone
che finiscono nella rete della
dipendenza da azzardo.

Le novita preannunciate
dal governo nel decreto di-
gnita sono state accolte tiepi-
damente dagli addetti ai lavo-
ri. Per esempio da chi, giorno
dopo giorno, ascolta e ac-
compagna chi ammette di es-
sere diventato un giocatore
patologico.

Dall’apertura, a giugno del-
lo scorso anno, da parte
dell’Azienda ospedaliera uni-
versitaria integrata dell'am-
bulatorio specialistico per il
trattamento del gioco d’az-
zardo, presso il servizio di
medicina delle dipendenze, &
salito a oltre 70 il numero di
pazienti presi in carico. «Per
la maggior parte si tratta di
uomini, di varie eta, anche
molto giovani. Soltanto due
sono state le donne, forse
perché difficilmente riescono
a rivolgersi ai servizi per
chiedere aiuto», evidenzia
Lorenzo Zamboni. E uno de-
gli psicologi che compongo-
no I'équipe multidisciplinare,
coordinata dal dott. Fabio
Lugoboni, presente all'ospe-
dale di Borgo Roma a cui si
puo richiedere un primo con-
tatto telefonicamente (dal lu-
nedi al venerdi chiamando il
numero 045.8122692 dalle
8.30 alle 14).

Segue una raccolta di infor-
mazioni per capire da quanto
la persona gioca e qual ¢ la
sua situazione familiare. E
poi uno psicologo a effettuare
un colloquio individuale ap-
profondito assieme a una se-
rie di test per valutare aspetti
di umore, personalita, impul-
sivita. In parallelo lo psichia-
tra decide se supportare con
farmaci la terapia e puo esse-
re effettuata pure una valuta-
zione neuro-cognitiva qualo-

«La soluzione e arginare
quella che e una malattia»

Gli esperti: bisogna sostenere di piiL i programmi di cura

ra sussistano problematiche
di tipo neurologico di con-
trollo degli impulsi. Prende il
via quindi liter della psicote-
rapia a cadenza periodica,
mentre per i pazienti interes-
sati e possibile accedere a un
gruppo di sostegno per gli ex
giocatori. Altri incontri sono
riservati ai familiari.

«Il fenomeno & ormai evi-
dente agli occhi di tutti, sen-
za considerare che dal punto
di vista patologico si traduce
in costo sociale. Rimuovere
la pubblicita e segno di atten-
zione, certo. Non possiamo
tuttavia pretendere sia suffi-
ciente oppure risolutore del
problema, come non lo é sta-
to a suo tempo la decisione
presa per le sigarette. Se non
altro si argina una forma di
comunicazione problematica
per cui si trasmette una visio-
ne positiva dell’azzardo, che

Léquipe dell'ambulatorio per il trattamento del gioco d'azzardo dell'ospedale di Borgo Roma

Il gioco d'azzardo
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ora che il soggetto approda ai
servizi, ha gia riportato danni
importanti, specie sul fronte
economico, quindi ha accu-
mulato debiti con le banche
0, peggio ancora, ¢ finito nel-
le mani di strozzini. Gli uten-
ti sono eterogenei: «Dal neo
pensionato che, conclusa la
carriera lavorativa, si sente
smarrito e trova consolazione
nel gioco a chi ¢ passato dai
casino. Leta media & compre-
sa tra i 40 e i 60 anni. Non
mancano i ventenni, che nel-
la stragrande maggioranza
pitt che cimentarsi nel gioca-
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dalla ricerca della vincita
evolve in dipendenza», pro-
segue.

La diffusione delle licenze
per l'apertura delle sale slot
ha moltiplicato l'offerta, pure
le modalita di gioco sono va-
riegate, maggiormente addi-
tive e basate sull'impulsivita.
Cosa si potrebbe fare allora?
«Un’idea potrebbe essere so-
stenere i programmi di cura —
risponde Zamboni —. La di-
pendenza ¢ una malattia e il
gioco d’azzardo crea un dan-
no dal punto di vista sia psi-
cologico che economico, per
cui diverse persone non han-
no pitt nemmeno la possibili-
ta di curarsi. Non a caso nel
nostro ambulatorio & offerta
una consulenza legale gratui-
ta con un avvocato». Spesso,
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vizio e una scelta pit che una

Donne Maschl  Femnmine vera patologia. Per I'azzardo
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negativo che le persone han-
no di sé quando non riescono
a smettere e si indebitano.
Questo & un grosso limite, as-
sieme alla vergogna e al forte
senso di colpa, nel portare i
pazienti in terapia».

Uscire dal labirinto del gio-
co patologico, di conseguen-
za, non & semplice: «II per-
corso si protrae a lungo, con
visite che nel tempo si dira-
dano e diventano momenti di
confronto piut che sul gioco
relativi alle dinamiche che
possono portare a un aumen-
tato rischio di ricaduta — con-
clude lo psicologo —. Compli-
cato ¢ inoltre stabilire quan-
do finisce la dipendenza:
quando uno non gioca piut né
consuma una sostanza, certo.
Ma cio che teniamo a ribadire
ai nostri pazienti & che, ri-
spetto a quella sostanza o a
un determinato comporta-
mento, manterranno sempre
una fragilita, dunque una
probabilita maggiore di rica-
dere nell’abuso».

Marta Bicego



