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CAPITOLO 1

INTRODUZIONE

1.1 Alcool come comportamento a rischio

Nel mondo giovanile, oggigiorno, si notano, con una certa frequenza, comportamenti eccessivi che vanno oltre il limite e, oltrepassando la soglia del possibile, conducono a ridosso del rischio. Le cosiddette “bravate” degli adolescenti si collocano sempre di più all’interno di quel fenomeno chiamato   “cultura del rischio”. I “comportamenti a rischio” sono azioni intenzionali dagli esiti incerti, che implicano la possibilità di conseguenze negative per la salute (Plant e Plant, 1996). 

L’adolescenza è il periodo cruciale per la sperimentazione di sostanze psicoattive, lecite e illecite. E’in particolare fra gli 11-12 anni ed i 18 che si creano le premesse sia per forme di consumo che non implicano rischi elevati, sia per quelle che possono evolvere nell’abuso e nella dipendenza (Ravenna, 1997).  E’ ormai opinione condivisa nella letteratura scientifica che i comportamenti di consumo dell’alcool e la diffusione, che ha progressivamente assunto nel mondo giovanile, devono essere compresi nel quadro più complessivo delle problematiche evolutive adolescenziali. L’affrontare i cambiamenti del processo di maturazione e l’acquisizione di nuovi ruoli porta ad un certo grado di ansia accentuata sia dalla mancanza di regole che definiscono in modo chiaro come raggiungere l’età adulta, sia dalle richieste e dalle pressioni sociali (Spear, 2002). La ricerca di indipendenza e di identità comprende la sperimentazione di molti comportamenti, atteggiamenti ed attività, prima di scegliere una direzione ed uno stile che siano propri.

Nell’intento di proseguire con efficacia questi obiettivi, il consumo di sostanze alcoliche può essere interpretato come una strategia di coping per fronteggiare in modo efficace determinati compiti evolutivi e determinate pressioni ambientali. Senza rischio non c’è neanche assunzione di responsabilità.

Sarebbe sbagliato quindi assumere un atteggiamento rischiofobico, poiché i comportamenti a rischio sono considerati, prima ancora che come condotte problematiche, come mezzi per raggiungere gli scopi evolutivi (Le Brenton, 1995). Il rischio può essere valutato come un’arma a doppio taglio: “è qualcosa di insito nella stessa condizione umana e di per sé non è né un valore né un disvalore; la sua gestione è invece cruciale perché implica la necessità di sapere (o essere aiutati a) navigare a vista tra emozioni e comportamenti, tra desideri e realtà concrete” (Castellani, 2000, p.45). Tra i giovani l’uso sperimentale di alcool è in gran parte collegato alla curiosità, a comportamenti e stili di vita di tipo imitativo all’interno del gruppo, alla reperibilità, ad occasioni favorevoli ed è spesso associato a momenti di socialità e divertimento.

1.2 Stili di consumo

Si beve generalmente in compagnia e nei momenti di svago e di divertimento, ma non si tratta di un costume tradizionale inserito nei momenti quotidiani come per le generazioni precedenti: non si beve più durante i pasti in famiglia, ma si beve la sera con l’obiettivo di alterarsi. Un’indagine condotta dall’ASL di Bologna (Pavarin, Forni e Ruo, 2003) conferma questo quadro. Rispetto al momento del divertimento e aggregazione sembra evidente che il maggior abuso di alcool, soprattutto cocktail e superalcolici, sia molto legato alla situazione del ballo. Viene notato un abuso di alcool anche nei posti in cui ci si incontra prima e dopo la discoteca. Il consumo avviene per tappe: si inizia la serata con aperitivi e happy hour nei pub, poi si va a ballare e infine la colazione al mattino in possibile stato di alterazione. L’happy hour è una abitudine ormai consolidata nello stile di vita degli adolescenti, infatti con questo termine ci si riferisce a quella fascia oraria, che generalmente va dalle 20 alle 22, in cui alcuni locali pubblici (specialmente bar e pub), praticano sconti sulle bevande.  Sempre secondo i dati riportati da questa ricerca, la bevanda di cui si può notare un maggiore abuso è la birra (44%), seguono i cocktails (34%) e superalcolici (31.6%). Il vino è la sostanza di cui si osserva il minor abuso (13.2%). Questi dati confermano l’ipotesi di un fenomeno che si sta diffondendo a livello nazionale: la trasformazione degli stili giovanili del bere. Gli studi in letteratura, che utilizzano un approccio socio-culturale, descrivono due modelli base nella modalità di assunzione degli alcolici, che si differenziano per il valore d’uso e la funzione sociale del bere: il modello “bagnato” o mediterraneo, tipico dei paesi produttori di vino, come l’Italia, e il modello “asciutto” o anglosassone, caratteristico dei paesi nordeuropei. Nel primo modello è dominante il valore nutritivo e alimentare dell’alcool, in particolare il vino, e il bere costituisce un fattore fondamentale dell’interazione sociale. Al contrario, nel secondo modello, l’alcool, bevanda di regola assente nella vita di tutti i giorni, ha una funzione esclusivamente inebriante. Individuare il valore d’uso dominante in una data società permette di comprendere meglio gli atteggiamenti nei confronti delle bevande alcoliche, poiché valori d’uso e atteggiamenti sono tra loro legati. Quindi se l’uso di alcool è visto come un mezzo per “sballare”, non ci sarà alcuna differenza tra gli atteggiamenti nei confronti del bere e atteggiamenti nei confronti dell’ubriachezza. I dati del nostro paese (Cibin, Zavan e Nardo, 2000; Cibin, 2001; Pavarin, Forni e Ruo, 2003; Quartini, Bazzani, Patussi, Mazzoli, Tedesco, Vico e Surrenti, 2001) indicano la compresenza di questi due modelli, quindi il bere tradizionale, ad uso alimentare, è affiancato da episodi di intossicazione acuta e periodica: il rischio di abuso alcolico aumenta perché si apre lo spazio al valore d’uso dell’euforia. Si riducono complessivamente tra i giovani i consumi di vino, mentre aumentano quelli di birra e superalcolici. Inoltre i produttori di liquore hanno introdotto un’intera gamma di prodotti “da iniziazione”, che sembrano fatti su misura per i ragazzi. I più conosciuti, gli “alcopop” o “breezer”, sono dei mix dolci al gusto di frutta, ma con una forte correzione alcolica. Per metà bibite e per metà superalcolici, sono diventati gli alcolici alla moda, dominanti fra i giovani.

1.3 Il fenomeno “binge-drinking”

Il nuovo modello di consumo può creare una situazione di assenza di regole, nel quale trova spazio l’abuso non regolato: aumenta il preoccupante fenomeno del “binge drinking”, ossia il bere ininterrottamente fino all’ubriachezza (5 bevute consecutive per i maschi, 4 per le femmine, in meno di 2 ore). Secondo l’Emcda (Osservatorio europeo sulle droghe di Lisbona, 2003) “l’alcool è la sostanza psicoattiva maggiormente utilizzata dai giovani dell’Ue” e la percentuale di giovani di 15-16 anni che si sono ubriacati “almeno qualche volta”, in Italia si attesta intorno al 43%. Spesso il bere pesante è un fenomeno socializzato e socializzante che caratterizza le uscite del fine settimana e che facilita l’esperienza dello “sballo” tanto cercato dagli adolescenti. La ricerca dell’Osservatorio permanente sui giovani e alcool (2001) ha evidenziato una sostanziale differenza fra l’assunzione di alcolici che i giovani hanno in privato, nella loro vita normale, e il bere nel fine settimana: ci sono moltissime persone astemie che dal venerdì alla domenica consumano alcool, spesso anche in gran quantità. Questo comportamento è dovuto al fatto che risulta molto difficile per un adolescente essere parte di un gruppo e non assumere gli stessi atteggiamenti, la tendenza a compiere le stesse azioni è molto forte e molti comportamenti sono indotti dall’unione. Il divertimento nel gruppo diviene sempre più una dimensione da accompagnare, se non addirittura da sostenere, grazie all’ausilio dell’alcool, che riduce le inibizioni o le difficoltà relazionali, regalando una sensazione di appartenenza integrata al gruppo allargato. Perciò l’ebbrezza da alcool viene ricercata dagli adolescenti anche come espediente per diminuire l’ansia di essere accettati dagli altri (Spear, 2002). 

1.4 La nozione di alcool negli adolescenti

   Bastioni e Drogo (2001) sostengono che sono pochi gli adolescenti che ritengono “problematico” il bere smodato. Tutti i partecipanti alla ricerca raccontano di ubriacature di amici o riferiscono esperienze personali, ma al contempo nessuno intravede in tale comportamento un problema serio e reale. Gli adolescenti pensano che uscire di testa con l’alcool non comporti gli stessi problemi dello “sballarsi” con altre sostanze, tutti sono pronti, perciò, a spendere la metà del proprio budget in bevande alcoliche nel fine settimana. L’alcool spesso si associa a una vita “spericolata” che ha i suoi momenti forti nel fine settimana (discoteche, rave-party, pub, locali trendy di varia collocazione) e viene organizzata in maniera tale da interferire il meno possibile con la vita normale. Mentre la conoscenza della pericolosità delle sostanze illegali è assodata e diffusa, le conseguenze legate al consumo di alcolici non sono ancora così note. La maggior parte delle persone definisce erroneamente l’alcool come una sostanza stimolante; in realtà è un sedativo, che produce un rallentamento del tasso di attività del sistema nervoso e ciò produce una sensazione di rilassamento, di maggior sicurezza e di maggior piacere nelle situazioni sociali. Fra i giovani, e non solo, è completamente assente la nozione di unità alcolica, cioè della relazione fra gradazione alcolica di una bevanda e la quantità assunta: è fondamentale sapere, per esempio, che la birra ha mediamente 4 gradi alcolimetrici, mentre un superalcolico ne contiene 10 volte tanto, ma deve essere altrettanto chiaro che una birra media produce gli stessi effetti di un bicchiere di superalcolico. “Deve cadere il mito che occorra essere ubriachi per causare un disastro: l’uso di alcool considerato normale mette già qualunque persona a rischio di incidenti gravissimi” (Torresi, 2003, p.44). Secondo una ricerca effettuata dall’ASL di Bergamo (Anfilocchi, Noventa e Riglietta , 2001) gli adolescenti dimostrano di essere poco sensibilizzati rispetto alle problematiche relative all’uso di alcolici e guida, soprattutto i maschi: è capitato di mettersi alla guida di un mezzo di trasporto dopo aver bevuto birra al 71% dei ragazzi (al 26% delle ragazze), dopo aver bevuto vino al 25% (14.5% delle ragazze) e superalcolici al 44.5% (13.5% delle ragazze). I ragazzi sottostimano gli effetti dell’alcool: solo una percentuale molto bassa (5.5%) identifica la sicurezza con la sobrietà e sembra che siano solo i superalcolici ad essere considerati pericolosi. Essi individuano come causa prima degli incidenti stradali la velocità e la distrazione, essendo inconsapevoli del fattore scatenante, ossia il consumo di alcool, che diminuisce la capacità di concentrazione e l’attenzione e aumenta la tendenza a correre i rischi. E’ come se per i ragazzi fosse impossibile formulare una valutazione oggettiva degli effetti della sostanza alcolica, ciò porta inevitabilmente a non cogliere appieno il pericolo. 

1.5 Perché gli adolescenti bevono

Il consumo di alcool si snoda attraverso un percorso fatto di tappe diversificate (ha un’iniziazione, un’escalation e nei casi non devianti un sicuro epilogo) nel corso delle quali l’individuo, pur se soggetto a vincoli ed ad influenze da parte del suo ambiente di vita e a contingenze spesso fortuite, costruisce in modo attivo il suo rapporto con le bevande alcoliche. In questo percorso entrano in gioco un complesso insieme di fattori di ordine psicobiologico (alterazioni neuro-endocrine), situazionale (accessibilità della droga, influenze culturali), interpersonale (influenze di altri significativi) e personale (aspettative e credenze, caratteristiche di personalità, stati emozionali e competenze sociali). 

1.5.1 Fattore psicobiologico

Spear (2002), in un suo recente articolo, sostiene che “il cervello dell’adolescente è un cervello in continua transizione”. L’autrice spiega che le ragioni del cervello che subiscono maggior alterazioni, durante l’adolescenza, sono la corteccia prefrontale e altre regioni del cervello anteriori, deputate alla secrezione di dopamina, aree sensibili agli stressor, che formano parte del circuito neuronale, che modula le aspettative motivazionali dell’alcool.

Assieme a queste caratteristiche del cervello, gli adolescenti mostrano un incremento di responsività (capacità dell’organismo di rispondere, modificandosi, alle variazioni delle condizioni ambientali) agli stressor e un’alterata sensibilizzazione agli effetti dell’etanolo.

Il sistema dopaminergico subisce una riorganizzazione sostanziale: si determina una riduzione della dopamina nella struttura limbica, importante nella regolazione del comportamento emozionale. Questa deficienza comporta, a livello psicologico, una ricerca attiva di sensazioni forti e di dedizione alle droghe. L’alcool agisce inducendo per via indiretta il “release” di dopamina nel centro della gratificazione, mimando in modo artificiale le ricompense naturali. Il cervello se lo ricorda e l’individuo rimane impigliato in meccanismi di condizionamento, difficile da estinguere. Inoltre l’alcool mobilita uno o più sistemi neurorecettoriali: per qualcuno le aspettative del bere saranno volte ad ottenere un miglior adattamento allo stress con un incremento di beta-endorfine; per qualcun altro l’alcool assumerà il ruolo di ansiolitico, mediante la sensibilizzazione dei recettori gabaergici; infine, per altri l’aggressività sarà dominata grazie all’attività inibitoria sugli NMDA (amminoacidi eccitatori) recettori.

L’alcool, dunque, assume per l’adolescente il significato di una vera e propria automedicazione, che aiuta ad alleviare lo stress dovuto a particolari difficoltà ambientali e relazionali, tipiche di questa fase del ciclo vitale.

1.5.2 Fattore situazionale

Lo sviluppo di comportamenti di binge-drinking può essere associato a due fattori importanti: il gruppo dei pari e i fattori ambientali. Una ricerca condotta da Weitzman, Nelson e Wechsler (2002) su 1894 soggetti di 19 anni, fa notare che i più inclini a comportamenti di binge-drinking sono i ragazzi esposti ad ambienti “bagnati”, caratterizzati dalla presenza di reti di amicizia in cui questo modo di fare è comune e dalla presenza di condizioni sociali, residenziali e luoghi di vendita in cui il bere è prevalente e l’alcool è reperibile a basso costo e quindi facilmente accessibile. Wechsler et al. (2002) dimostrano che un’alta densità di bars e pubs attorno ai campuses, può incoraggiare comportamenti di bere smodato, poiché incrementa l’accessibilità verso l’alcool, abbassa il costo delle bevande, aumentando, quindi, il loro consumo e la violenza ed altri crimini che sono associati al fenomeno del binge-drinking. Inoltre coloro che abitano nelle vicinanze di college, caratterizzati dalla presenza di ambienti “bagnati”, riportano di essere stati vittima di effetti definiti “di seconda mano”. Questi effetti includono: mancanza di sonno a causa di continui disturbi, aiutare studenti ubriachi, essere insultati o assaliti, essere vittima di proposte sessuali non volute o subire atti di vandalismo nei confronti delle proprietà private.

I risultati di questo studio suggeriscono che limitando le licenze di nuovi punti vendita di bevande alcoliche (bar e pub) e rinforzando le leggi contro la vendita di alcool ai minorenni si può prevenire il consumo smodato di alcool e i comportamenti negativi che ne derivano. Molti dati dimostrano che il prezzo dell’alcool è uno dei fattori che influenza maggiormente l’assunzione di bevande alcoliche negli adolescenti (Chaloupka, Grossman e Saffer, 2002).  Infatti la domanda di alcolici è sensibile alle variazioni dei prezzi e del reddito. A parità di condizioni, l’aumento del prezzo dell’alcool ne riduce il consumo, mentre l’aumento del reddito dei consumatori si accompagna ad un aumento del consumo di alcolici. Gli adolescenti possono spendere in media una quantità di denaro inferiore a quella degli adulti ed è pertanto probabile che un incremento del costo degli alcolici possa ridurre in maniera significativa l’esposizione al bere e i suoi correlati comportamenti rischiosi. L’alcool fra i giovani è considerato come una sostanza inebriante, legale, reperibile ovunque e a basso prezzo.

 L’alcool è rimasto spesso un tema assai trascurato e sottovalutato, soprattutto in relazione al fatto che, essendo una sostanza liberamente e legalmente venduta, non suscita nell’immaginario collettivo l’atteggiamento stigmatizzante che viene, invece, attribuito alle sostanze stupefacenti attualmente proibite (cocaina, eroina, ecstasy e marijuana). E’evidente che tutto ciò non solo elude il problema, ma favorisce lo sviluppo di una mentalità e comportamento nei giovani, che, per loro compito generazionale, ricercano la trasgressione come modalità di differenziazione, trovano nell’alcool un tipo di sostanza che, da una parte serve per trasgredire, dall’altra è una sostanza legale e pienamente accettata. Questo apre ad un atteggiamento di tolleranza sia da parte di chi usa sostanze alcoliche che da parte del contesto socio-ambientale. Orlandini, Nardelli, Cavallin e Potente (2000), basandosi sulla teoria del comportamento problematico di Jessor e Jessor, suggeriscono che gli scopi del bere, il significato del bere e i vari stili di consumo - e anche gli effetti sperimentati e osservati dell’alcool – sono tutti formati dalle norme e dalle aspettative di questa cultura. Secondo questo punto di vista, qualsiasi spiegazione del bere degli adolescenti può essere collegata all’ambiente sociale e alla situazione in cui il consumo di alcool ha luogo.

Il quadro attuale risulta paradossale: la stessa società che lancia campagne di sensibilizzazione per combattere l’abuso di alcool lo rende, dall’altra parte, sempre più facilmente accessibile. Questo nuovo atteggiamento liberale porta ad un cambiamento significativo di aspettative degli adolescenti verso l’alcool. Uno studio condotto in Finlandia da Palmqvist, Martikainem e Fauste von Wright (2002) analizza il cambiamento delle motivazioni del bere in un lasso di tempo che si estende dal 1984 al 1999. I principali motivi del consumo di alcool negli adolescenti nel 1984 era l’influenza dei pari e il desiderio di nuove esperienze. Al contrario, nel 1999, le ragioni più spesso menzionate dagli adolescenti sono il divertirsi, il sentirsi bene e il bere per ubriacarsi. I risultati dimostrano che l’adolescenza non è più considerata un periodo di sperimentazione, esplorazione e curiosità (Spear, 2002). Una interpretazione pessimistica può spiegare il fenomeno come conferma del fatto che gli adolescenti di oggi si iniziano all’alcool più precocemente di un tempo (Gerra, Zaimovic, Zimbelli e Timpano, 2000). È possibile che i partecipanti alla ricerca del 1999 abbiano già attraversato la “fase di sperimentazione”. Sembra quindi che queste trasformazioni culturali abbiano avuto un effetto diretto sulla fase dello sviluppo all’interno della vita degli individui. Il cambiamento delle valutazioni e degli scopi adolescenziali è sottolineato dal fatto che nella società odierna, caratterizzata da uno spiccato individualismo, lo scopo principale del consumo di alcool è bere da soli fino ad ubriacarsi. Le motivazioni dell’uso di alcool che implicano semplicemente il volere o il piacere di bere sembrano dimostrare un crescente egocentrismo nelle aspettative degli adolescenti, aspettative che potrebbero esporre gli individui ad un futuro abuso di alcool.

1.5.3 Fattore interpersonale

Il contesto socio-culturale, in cui maturano i processi di formazione e cambiamento di atteggiamenti, è caratterizzato da un punto di vista psicologico da unità sociali piuttosto rilevanti: il gruppo primario, con cui l’adolescente ha un esplicito rapporto di appartenenza (la famiglia) e il gruppo di riferimento, scelto come modello al quale aspira ad appartenere (il gruppo dei pari). Ambedue i tipi di gruppo svolgono la funzione di porsi come parametri su cui gli adolescenti convalidano la realtà sociale dei propri atteggiamenti e comportamenti verso l’uso di alcool. La comunicazione, fra adolescenti e figure genitoriali, può creare credenze ambigue circa i problemi collegati all’alcool. Gli adulti, spesso, forniscono ai ragazzi una visione troppo semplicistica delle bevande alcoliche e delle conseguenze a medio e a lungo termine del loro consumo. E’opinione ormai condivisa che la famiglia rappresenta il luogo per eccellenza di “iniziazione” al consumo di bevande alcoliche, poiché, spesso, approva, addirittura incentiva, tale abitudine a condizione che permanga contenuta e sottoposta al loro controllo (Orlandini, Nardelli, Cavallini e Potente, 2000). Il consumo di vino, occasionalmente quello di altri alcolici, all’interno della famiglia non si configura mai come un comportamento inadeguato, pericoloso o trasgressivo. Al contrario, esso assume per il giovane il significato di un comportamento quotidiano, condiviso con i familiari, socialmente accettato e quindi del tutto normale. Il fatto che l’alcool sia ammesso nei costumi quotidiani porta spesso l’adolescente a sottovalutare o ignorare la pericolosità del consumo di alcool e contribuisce alla formazione di credenze positive nei confronti della bevanda alcolica. Secondo Shope, Waller, Raghunathan e Patil (2001) le influenze negative dei genitori, intese come atteggiamenti indulgenti nei confronti degli stili del bere degli adolescenti e una scarsa comunicazione all’interno dell’ambiente familiare, può incrementare il rischio che i figli vengano coinvolti in reati o incidenti gravi.

Nonostante la pubblicazione di una recente affermazione (Harris, 1998), che sostiene hanno solo una minima influenza su i loro figli adolescenti, esiste una numerosa e convincente raccolta di studi che indica che i genitori sono un’importante fonte di influenza sulla vita dei figli, anche quando quest’ultimi hanno raggiunto la maturità e si allontanano da casa. E’ opinione di Langhirichsen-Rohling, Larsen e Jacobs (1997) che la comunicazione fra genitori e figli sia fondamentale, poiché può indurre alcune credenze circa i problemi correlati all’alcool, che possono ridurre la probabilità di sperimentare conseguenze negative associate a comportamenti di binge-drinking (comportamenti rischiosi o violenti durante i fine settimana). La severità delle regole famigliari e il sostegno offerto dai genitori si pongono come fattori altamente protettivi. Lo stile educativo non troppo autorevole, costituito da un buon equilibrio tre severità e sostegno, permette all’adolescente di riconoscere l’esistenza di regole chiare e precise da rispettare. In particolare, le opinioni di entrambi i sessi, sul bere sono maggiormente influenzate dalla specifica comunicazione con la madre (Turrisi, Wiersna e Hughes, 2000). 

E’ necessario sottolineare il fatto che, sempre più spesso, durante l’adolescenza, i genitori perdono credibilità agli occhi dei loro figli poiché matura nei giovani la necessità di sviluppare una propria identità al riparo dalle norme e dalle influenze, volontarie o meno, degli adulti. In questo caso i valori e i comportamenti degli adulti rappresentano il modello cui contrapporsi e l’uso di qualsiasi droga può diventare funzionale per il raggiungimento dell’indipendenza dal loro controllo. La discrepanza fra ciò che gli adulti affermano circa il consumo di bevande alcoliche e le aspettative che l’adolescente apprende sia attraverso l’incontro personale con la sostanza, sia attraverso il rapporto con gli altri coetanei, contribuirà ad aumentare la distanza all’interno della relazione genitore-figlio, a confermare credenze positive e, quindi, a condurre l’adolescente a sperimentare il consumo di alcool. Nel periodo di distacco dalla famiglia, il rapporto di amicizia con i pari gioca un ruolo importante poiché ha una funzione di supporto ed una notevole influenza sul comportamento. L’adolescente sceglie il gruppo dei coetanei e ne fa il luogo centrale della propria vita sociale al punto che definisce se stesso in base all’appartenenza al gruppo stesso e alla differenziazione da un altro gruppo (Orlandini, Nardelli, Cavallini e Potente, 2000). Il gruppo dei pari diventa così uno spazio dove poter sperimentare ruoli, strategie e comportamenti diversi e non controllati né controllabili dagli adulti, favorendo la formazione di opinioni collettive, di una “cultura propria”. In tal senso anche nei confronti della bevanda alcolica il gruppo esercita una pressione sul singolo verso l’espressione di opinioni positive o negative, le aspettative sui suoi effetti, l’adozione di comportamenti di binge-drinking. Generalmente l’influenza dei pari è stata giudicata come un fattore fondamentale nella decisione di bere. I risultati della ricerca condotta da Maggs (1997) conferma il fatto che gli adolescenti che si sentono accettati dal gruppo hanno atteggiamenti più positivi verso il consumo di alcool e quindi bevono di più. La ricerca di Marcoux e Shope (1997) ha identificato le abitudini di bere degli amici come un’importante fonte di influenza sull’uso di alcool individuale e l’eccessivo conformismo alla pressione dei pari come un fattore significativo correlato all’uso di alcool negli adolescenti. L’alcool aiuta a sentirsi simili agli altri coetanei, a migliorare la propria presentazione di sé nei luoghi di fruizione del tempo libero. Il ricorso all’alcool, oltre a consentire esperienze di similarità e processi di identificazione nei confronti del proprio gruppo di amici, favorisce la condivisione di momenti di fusione intragruppo di più ampie dimensioni, che richiamano ai processi di individuazione descritti da Zimbardo (Bagozzi, 1996). Bagozzi si riferisce a quegli stili di consumo di alcool, e non solo, legati alla fruizione delle discoteche, dove la sintesi che si crea fra musica, uso di sostanze e riti connessi alla fruizione di tali ambienti favorisce un’esperienza collettiva definita “partecipation mystique”, che risponde al bisogno di sentirsi partecipi di un grande gruppo, immersi in un tutto che difende dalla paura e dalla solitudine, consente al singolo di ridurre l’autoconsapevolezza e di percepirsi meno individuo e più gruppo. Il bere nei giovani, dunque, è un fenomeno ricco di valenze e significati ed è considerato da moltissimi un irrinunciabile strumento di socializzazione, il mezzo per superare la barriera della propria insicurezza, tristezza e sfiducia. L’alcool rimanda immediatamente alla socialità, al gruppo dei pari e alla necessità, assolutamente prioritaria in questa fase della vita, di sentirsi parte di un gruppo. Non significa che i ragazzi ignorino del tutto che l’alcool possa esporli a dei rischi (Carbone, 2003), il fatto è che per loro il rischio peggiore è quello di non farcela a rimanere nel gruppo, il rischio di essere esclusi. Come Carbone sostiene nel suo libro “Le ali di Icaro” (2003), la psicoanalisi ha interpretato questo bisogno di appartenenza in funzione del brusco disinvestimento delle figure genitoriali; ma questo fenomeno esprime anche un bisogno più arcaico e biologico: l’appartenenza al branco è infatti per molti animali un fattore essenziale ai fini della conservazione dell’individuo e della riproduzione della specie. Il gruppo dei pari è un fattore che incide in modo significativo sulla percezione del rischio; Smith e Rosental (1995), in una ricerca condotta su un campione numeroso di adolescenti, hanno mostrato che l’approvazione dei pari e il bisogno di consenso diminuiscono la capacità di individuare un pericolo. Quindi l’uso e il rifiuto dell’alcool sono fenomeni fortemente determinati dalla cultura del gruppo (Giori, 1998).

1.5.4 Fattore personale

Le aspettative e le credenze circa gli effetti del bere hanno un ruolo cruciale sia nel favorire un primo contatto con l’alcool, sia nel consolidare nel tempo abitudini di consumo. Mentre nel primo caso esse si fondano su un’elaborazione che gli adolescenti compiono nell’ambito delle relazioni con il loro ambiente di vita, nel secondo si strutturano eminentemente in base all’esperienza diretta (Ravenna, 1997). Studi, che derivano da approcci concettuali e operativi differenti, mostrano che tramite l’alcool gli adolescenti ricercano stati di eccitazione compatibili con lo svolgersi della vita quotidiana, che rendano più intensi e soddisfacenti i rapporti interpersonali, più stimolanti le attività condotte nel tempo libero, ma anche capaci di favorire i processi di identificazione con i coetanei e di ridurre la quota di disagio personale che si associa al superamento dei compiti di sviluppo. La ricerca di Boys e Manrsden (2003) afferma che le principali motivazioni nell’assunzione di alcool sono personali (dimenticare i problemi e cambiare umore) e sociali (socializzare e diventare di compagnia). Coloro che sono bevitori per ragioni personali tendono a bere di più di coloro che lo fanno per scopi sociali.

I risultati della ricerca, condotta da Palmqvist et al. (2003) su un gruppo di studenti finlandesi, precedentemente menzionata, dimostrano che si è verificato un significativo cambiamento, negli ultimi quindici anni, nelle ragioni che sottintendono il consumo di alcolici: nel 1984 le motivazioni più comuni erano l’influenza dei pari e il desiderio di esperienza, mentre nel 1999 i motivi più frequenti sono il divertirsi e il sentirsi bene e il cancellare le emozioni negative.

Nella letteratura scientifica le credenze, o aspettative, sul bere sono strettamente collegate alle tendenze di consumo (Shope e Marcoux, 1997; Marcil, Bergeron e Audet 1999). Questi studi hanno basato le loro ricerche sulla teoria dell’aspettativa-valore di Fishbein e Ajzen del 1975, spiegata in maniera dettagliata nel libro di (Bagozzi, 1999) “Atteggiamenti, intenzioni, comportamento”, che analizza la formazione delle credenze (beliefs) e della relazione tra queste e l’atteggiamento. La teoria sostiene che l’atteggiamento di una persona verso il comportamento da adottare dipende dalla credenza che questo comportamento provocherà una determinata conseguenza e dal valore attribuito a tale conseguenza. Per cui l’atteggiamento (valutazione positiva o negativa del comportamento) di un adolescente verso l’uso di alcool sarà funzione degli attributi associabili (l’alcool aiuta a socializzare, diminuisce la tensione emotiva, oppure aumenta l’aggressività, riduce l’attenzione) e delle aspettative della persona, cioè della probabilità soggettiva che assumere l’alcool abbia le caratteristiche sopra dette (Shope e Marcoux, 1997). Le aspettative sono elementi appresi per condizionamento così come tutte le altre caratteristiche dell’oggetto d’atteggiamento. Un’aspettativa, infatti, è la credenza che una certa risposta sarà seguita da qualche evento. Poiché quest’ultimi possono fungere da rinforzi positivi o negativi, gli adolescenti finiranno per imparare a mettere in atto un uso smodato di alcool solo se hanno la credenza, cioè si aspettano, che questo comportamento possa provocare eventi rinforzati positivamente. Mentre questo modello è rivolto soprattutto a definire l’atteggiamento come una funzione delle credenze e delle valutazioni implicite a esse associate, quello dell’azione ragionata, sviluppato successivamente da Fishbein e Ajzen, analizza specificatamente il rapporto fra atteggiamento e comportamento. Secondo il modello, il migliore predittore del comportamento è l’intenzione comportamentale, che, a sua volta, è funzione dell’atteggiamento che una persona ha verso un certo comportamento e le norme sociali che ritiene importante rispettare. Sia l’atteggiamento sia le norme sociali sono il risultato di credenze valutative che contengono un elemento di aspettativa (credenze valutative sulle conseguenze del comportamento e su come gli altri valutano quel dato comportamento) e un elemento di valore (motivazione a compiacere il punto di vista altrui). Nel 1991, Ajzen, per spiegare comportamenti non completamente sotto il controllo volitivo, ossia azioni soggette ad interferenze da parte di forze interne ed esterne, ha ampliato la teoria aggiungendo un terzo antecedente delle intenzioni e del comportamento: il controllo comportamentale percepito (PBC, Perceived Behavioral Control), che viene definito come “la credenza di una persona di quanto facile o difficile è probabile che sia l’esecuzione del comportamento” (Bagozzi, 1999, p.173). L’estensione della teoria dell’azione ragionata, chiamata teoria del comportamento pianificato (Ajzen, Madden, 1986), è stata applicata per predire i comportamenti a rischio, come la guida in stato di ebbrezza. Marcil, Bergeron e Audet (1999) si sono riproposti di capire meglio le relazioni fra fattori motivazionali e l’intenzione di guidare in stato di ebbrezza in un campione di giovani conducenti maschi di età compresa fra i 18 e i 24 anni. I risultati indicano che l’intenzione di guidare sotto l’influenza di alcool è predetta principalmente dalle attitudini, seguite dal controllo comportamentale e, in grado minore, dalle norme soggettive. Il fatto che la variabile del controllo comportamentale percepito influisca notevolmente sull’intenzione, porta a pensare che gli adolescenti sentano di avere un buon controllo su la loro guida anche dopo aver bevuto alcolici e che questo giudizio soggettivo sulle proprie capacità possa aumentare l’intenzione di bere e poi guidare. Le conclusioni confermano i dati documentati nella letteratura scientifica (Mazzo, Guarini, Gusella e Caniato, 2000; Anfilocchi, Noventa e Riglietta, 2001): l’adolescente non considera se stesso come un soggetto potenzialmente a rischio di incidenti stradali, perché sopravvaluta le sue abilità di guidare, sottovaluta la pericolosità degli effetti dell’alcool, che comportano una guida insicura e si reputa meno esposto ad eventuali conseguenze negative rispetto alla media delle altre persone. Lo studio di Marcoux e Shope (1997) ha lo scopo di applicare la teoria del Comportamento Pianificato per predire l’uso e l’abuso di alcool negli adolescenti. L’analisi delle variabili indipendenti dimostra che i fattori esterni (pressione dei pari, esperienza degli amici con l’alcool, le credenze normative dei genitori e la disponibilità dell’alcool) sono, rispetto ai fattori interni (attitudini), più importanti nel predire l’intenzione di consumare bevande alcoliche. I risultati suggeriscono che una riduzione della disponibilità di alcool, l’evitare di frequentare gruppi di pari, in cui l’uso di alcool è comune, sono fattori fondamentali nella presa di decisione di non fare uso, o almeno di non abusare, di alcool. Inoltre i soggetti che credono che i loro genitori disapprovino l’uso di alcool sono meno inclini a farne uso.

La ricerca di Marcoux et al. (1997), basata sulla teoria di Ajzen e Fishbein parte, dal presupposto che non esiste un rapporto diretto fra le credenze e comportamento, ma piuttosto che le credenze sono teoricamente collegate all’intenzione di bere, che a sua volta influenza la messa in atto di comportamenti di binge-drinking. Più recentemente, Turrisi (1999) ha ampliato l’analisi del fenomeno del “binge-drinking”: i soggetti che hanno una credenza positiva sulle attività tipiche di consumo di alcool, come frequentare bar e discoteche, sono più inclini a mettere in atto comportamenti dannosi di binge-drinking. A differenza della teoria dell’azione ragionata, i risultati di questa ricerca, suggeriscono che esiste una relazione diretta fra credenze e comportamento, nel caso in cui i soggetti hanno aspettative positive verso l’alcool, ossia credono che la sostanza alcolica possa implicare trasformazioni positive sui comportamenti sociali, diminuire i sentimenti negativi e che l’uso smodato sia normale fra i coetanei. I soggetti che dimostrano di avere credenze positive sugli effetti dell’alcool, sono più inclini a sperimentare le conseguenze negative associate al comportamento di binge-drinking rispetto agli individui che hanno aspettative meno positive. Questi risultati sembrano contraddire parte della teoria di Ajzen e Fishbein, che sostiene che le credenze influenzano gli atteggiamenti più che i comportamenti. Le credenze positive possono influenzare negativamente i processi cognitivi, portando a decisioni sbagliate e conseguentemente ad azioni rischiose. Per esempio, è evidente che, dopo aver bevuto alcool, gli adolescenti pongono l’attenzione su aspetti situazionali più rilevanti (tutti si divertono), mentre ignorano quelli meno evidenti (i maschi percepiscono le donne come più disponibili sessualmente dopo che queste hanno bevuto) e si considerano meno esposti ad eventuali conseguenze negative rispetto ai loro coetanei (Fromme, D’Amico e Katz, 1997). Queste ricerche, insieme allo studio condotto da Turrisi (1999), pongono l’accento sulla complessità della relazione tra le credenze che gli adolescenti si formano riguardo all’alcool e le differenze nello sperimentare o meno conseguenti comportamenti di binge-drinking.

L’attrazione per l’alcool, oltre che in rapporto alle diverse funzioni che possono essere attribuite all’uso, è spiegabile anche in relazione a meccanismi specificatamente cognitivi. Un errore sistematico frequente è quello dell’”ottimismo non realistico”. E’ nell’adolescenza, forse più che in altre fasi evolutive, che si manifesta il bias ottimistico; è stato osservato che i ragazzi che più frequentemente mettono in atto comportamenti rischiosi ritengono di essere più immuni dai pericoli derivanti da quel comportamento, contrariamente a quello che sostengono loro stessi riferendosi a coetanei che si trovano nella stessa situazione (Savadori e Ruminati, 1996). La “percezione di invulnerabilità”, basata sulla credenza che certe conseguenze non mi potranno mai accadere, può determinare modalità di consumo tanto rilassate da favorire maggiori livelli di coinvolgimento nel consumo. Eventuali conseguenze negative sono così attribuite a forme di consumo differenti dalla propria in termini di quantità, tipo di sostanze assunte e durata del consumo (Fuligni e Romito, 1998). L’invulnerabilità percepita o immaginata in taluni casi è sostenuta da quella che Elkind nel 1967 definisce ipersoggettività o “fiaba personale”, in base alla quale il soggetto giudica se stesso e i suoi sentimenti come speciali e unici (Plant e Plant, 1996). La storia che egli racconta a se stesso, poiché spesso include le sue fantasie di onnipotenza e di immortalità, può indurlo a proporsi obiettivi eccezionali così come a ignorare precauzioni ragionevoli. Sembra che le decisioni di mettere in atto comportamenti rischiosi non siano necessariamente influenzate dalla reale rischiosità dell’azione intrapresa ma dal livello di rischio percepito: incorrere nell’errore sistematico senza rendersene conto significa anche essere più predisposti a mettere in atto comportamenti rischiosi.

Oltre ad una sottovalutazione dei rischi connessi al consumo di alcool e una sopravvalutazione della propria capacità di controllo, è stato considerato anche il ruolo della sovrastima della diffusione del consumo di bevande alcoliche nel proprio ambiente di vita o fra i propri amici, definito in ambito psicosociale “falso consenso” (De Santi, 2002). Tale distorsione, dovuta al fatto che le persone entrano preferibilmente in relazione con altre che più condividono le proprie credenze e condotte e sono in genere portate a ritenere che queste siano assai più numerose di quanto siano in realtà, incrementa gli attributi di normalità e di attrazione verso il consumo, rendendolo per certi aspetti più accettabile. Ravenna (2000) sostiene che le persone adottano certi comportamenti anche per incrementare aspetti e dimensioni salienti del sé e dell’identità. Dal momento che la definizione del sé è una questione cruciale nell’adolescenza, è presumibile che alcune condotte siano intraprese per mantenere o accrescere certi attributi personali. Proporsi come uno che beve ha eminentemente valore nel rapporto dell’adolescente con altre figure per lui significative. Questo comportamento fornisce una serie di informazioni su di sé, che consentono al soggetto di farsi considerare e trattare secondo le sue aspettative, ovvero come un adulto, capace di avere un controllo diretto sulla propria vita. Secondo la teoria del “crearsi un handicap” di Jones e Berglas, (1978) in determinate situazioni le persone, che si sentono insicure delle proprie capacità, possono ricorrere all’alcool per preservare un’immagine di sé positiva, evitando così che eventuali insuccessi siano addebitati a loro stessi e lo siano, invece, al loro stato di intossicazione: è meglio mostrarsi alterati piuttosto che incompetenti. Il disagio e il malessere giovanile fanno parte della normale esperienza di vita, in quanto deriva dal processo di crescita, ma spesso sono ritenuti da parte degli adolescenti come un fardello, che solamente l’uso di sostanze psico-attive può alleviare. E’ perciò possibile che le esperienze connesse allo “sballo” costituiscano per una certa quota di adolescenti una sfida nei confronti di una vita quotidiana in cui si sentono schiacciati da un insieme di prescrizioni e norme (Bastioni e Drogo, 2001). La trasgressività adolescenziale non rappresenta solo una ribellione alle regole sociali quanto piuttosto un comportamento adottato per potere ricercare divertimento, per poter dare prova delle proprie abilità, soprattutto nei momenti ludico ricreativi (Maggiolini, 1999). In accordo con quanto afferma Bonino (1998) in proposito, la ricerca dello “sballo” può rappresentare sia la presa di distanza da un presente percepito come altamente insoddisfacente, sia un centraggio sugli elementi di gratificazione immediata che nel presente si possono ottenere. Chi, ad esempio, percepisce il proprio ambiente di vita come caratterizzato da scarse risorse ed opportunità può pensare di alleviare il senso di depressione, che ne deriva, attraverso fantasie e sentimenti di grandiosità che lo convincono che tutto si possa magicamente trasformare: l’uso di sostanze rende possibile in pochi minuti questa metamorfosi. Per nascondere noia e frustrazione, spesso chi cresce si dedica ad azioni il cui obiettivo è la capacità di fornire sensazioni immediate, forti totali e coinvolgenti (“sensation seeking”), che implicano la sottovalutazione e la scarsa consapevolezza delle conseguenze negative delle proprie azioni, sia a breve che a lungo termine (Jonah, Thiessen e Au-Yeung, 2000; Spear, 2002).

 Collegato al concetto di sensation seeking è il termine “risk taking” (prendersi il rischio), che può essere definito come la partecipazione in attività dall’esito incerto, potenzialmente compromettenti per il benessere del soggetto, il quale dimostra di avere scarsa conoscenza delle conseguenze ad esse correlate.  Elemento centrale di questo tratto di personalità è la tendenza ottimistica di avvicinarsi a nuovi stimoli ed esplorare l’ambiente. Il sensation seeking è operativamente definito in termini di punteggi sulla scala di sensation seeking (SSS). La SSS è formata da 4 sottoscale, ricerca di emozioni e avventura (TAS), ricerca di esperienze (ES), suscettibilità alla noia (BS) e disinibizione (Dis). Il bisogno di sensazioni forti, oltre ad essere più consistente fra i soggetti maschi, negativamente correlato con l’età e in stretta relazione con sostanze psicoattive, si associa a numerosi altri tratti di personalità quali tendenze impulsive, antisociali e psicopatiche, non conformismo, autostima ed esibizione. Jonah, Thiessen e Au-Yeung (2000) hanno somministrato a studenti di college un questionario riguardante il loro comportamento alla guida e il livello di sensation seeking. I risultati indicano che i soggetti che hanno alti punteggi nella scala sono più inclini, rispetto a coloro che hanno un punteggio basso, ad andare ad alta velocità, non indossare le cinture di sicurezza, bere frequentemente, guidare dopo aver bevuto e percepire un basso rischio di essere coinvolti in incidenti.
Partendo dall’idea che esista un rapporto molto stretto tra ricerca di eccitazione nelle attività del tempo libero e consumo di sostanze psicoattive da parte dei giovani e che questo sia associato a bisogni legati a sperimentarsi in situazioni sociali e alle rappresentazioni riguardanti il “giorno” e la “notte”, Ravenna e Palmonari (1998) hanno evidenziato che maggiore è il coinvolgimento nel consumo di sostanze psicoattive, maggiore è l’attrattiva verso attività del tempo libero associate alla fruizione della notte, che si esprime soprattutto nel caso di soggetti maschi più giovani, di chi ha avuto incidenti stradali nell’ultimo anno e di chi è stato bocciato. I non consumatori considerano il “giorno”in termini di attività e relazioni (studio, lavoro e attività sportive) e la “notte”come sogno e riposo. I consumatori di droghe, soprattutto illecite, hanno un’idea della “notte”come consumo di sostanze e di divertimento, con lo svolgimento di attività particolarmente trasgressive e rischiose. Da questa ricerca emerge che il consumo di droghe non si presenta in modo isolato, ma sempre associato ad altri comportamenti rischiosi: una carriera scolastica segnata da bocciature o fallimenti e incidenti stradali.

I risultati ottenuti si possono ricondurre alla teoria del comportamento problematico di Jessor e Jessor (1992) che ha il pregio di cogliere in che modo i fattori personali e ambientali, interagendo reciprocamente, favoriscono una determinata condotta, rischiosa e non, ma anche di considerare le influenze dovute alla presenza contemporanea di più condotte a rischio. E’interessante notare che si tratta di una teoria che è in grado di dare conto non solo degli esiti disadattivi dell’interazione fra l’individuo e ambiente, ma anche di quelli adattivi. Secondo questa teoria c’è una disposizione costante nell’adolescente a passare da una forma di comportamento problematico all’altra e, spesso, si trovano alcuni comportamenti problematici associati sistematicamente ad altri (sindromi o costellazioni). E’ una prospettiva psicologica che avanza l’ipotesi che la disposizione ad assumere comportamenti problematici sia influenzata da variabili biografiche e sociopsicologiche. Tali influenze comprendono aspetti di personalità (motivazioni e credenze), dell’ambiente percepito (influenza dei genitori e dei pari) e del comportamento (condotte problematiche e convenzionali). In ognuno di questi fattori sono presenti sia istigazioni a condotte problematiche, sia controlli in grado di evitarle: in base al modo in cui interagiscono producono uno stato definito “disponibilità al comportamento problematico”. Shope, Raghunathan e Patil (2000) sostengono che l’uso smodato di alcool sia spesso associato ad un comportamento di guida insicura e che a sua volta il problema della guida sotto effetto di alcool possa essere esteso ad altre condotte problematiche, come uso di droghe e condotte criminali. La teoria, inoltre, suggerisce che gli scopi del bere, il significato attribuito al bere e i vari stili di consumo dell’alcool e anche gli effetti sperimentati e osservati dell’alcool sono tutti plasmati dalle norme e dalle aspettative di una determinata cultura. Le intenzioni sono plasmate dalle esperienze che l’adolescente vive nella quotidianità. Quindi, ogni spiegazione sul bere dovrebbe essere collegata all’ambiente sociale e alle caratteristiche della situazione in cui si attua il comportamento problematico. 

1.6 La guida in stato di ebbrezza 

La teoria di Jessor e Jessor dimostra che l’assunzione di comportamenti a rischio con valenza involutiva e distruttiva non avviene mai in modo totalmente isolato, ma sono spesso associati tra loro. I rischi sono dunque interconnessi. Uno degli esempi più evidenti e più pericolosi che confermano questa teoria è la relazione esistente fra l’abuso di alcool e la guida. Si stima, infatti, che in Italia “il 46% degli incidenti stradali mortali abbia una correlazione con l’uso di alcool” (Noventa, 1988, p.172). Possiamo menzionare, oltre la ricerca sopraccitata di Shope et al. (2002), anche lo studio di Clapp (2001) che ha esaminato la relazione delle diverse variabili del consumo di alcool per quanto concerne le azioni del bere e guidare. Il 28% degli studenti di college intervistati hanno riportato di aver guidato sotto l’influenza di alcool durante l’ultimo anno e più del 44% ha assunto un simile comportamento nel mese precedente l’intervista. Inoltre un terzo degli intervistati (32,4%) ha riportato di essere stato un passeggero in un veicolo condotto da un guidatore in stato di ebbrezza. Questo dato dimostra che l’alcool non è un problema che coinvolge esclusivamente il conducente ma intacca l’incolumità del passeggero. Heeren, Levenson, Jamanka e Voas (2002) ci danno prova che un iniziazione precoce all’alcool si associa ad un consumo maggiore in età adulta ed ad una più alta percentuale di problemi collegati all’alcool nell’adolescenza. I soggetti della ricerca che hanno iniziato a bere prima dei 14 anni, rispetto a coloro che iniziano a bere dopo i 21, sono più propensi a guidare dopo aver bevuto troppo e 7 volte più a rischio di essere coinvolti in incidenti stradali.

Greening e Stoppelbein (2000) sostengono che gli adolescenti che guidano dopo aver bevuto credono che assumere eccessive quantità di alcool non influenzi negativamente il loro modo di guidare. Possono credere, per esempio, che il rischio di incidenti o di altri danni aumentino solo per gli individui che sono visibilmente intossicati. Inoltre, come suggerisce Ferguson (2003) correre dei rischi guidando procura piacere e aumenta la sensazione di autostima: i soggetti del campione della ricerca che guidano dopo aver bevuto vanno a velocità elevata e indossano meno frequentemente le cinture di sicurezza.

1.7 Prevenzione

Negli ultimi anni i governi si sono orientati verso l’impianto di nuovi programmi di prevenzione, già avviati negli Stati Uniti all’inizio degli anni ottanta, che individuano nelle misure legate alle Life Skills Training e peer education le strategie più efficaci.

A livello internazionale il termine “life skills” viene utilizzato per indicare le competenze e le capacità che mettono in grado gli individui di affrontare efficacemente le esigenze e i cambiamenti della vita quotidiana.

Oltre che insegnare a dire no alle droghe, il Life Skills Training si propone come una metodologia volta a rinnovare le capacità didattiche che, attraverso il coinvolgimento dei genitori, cercano di stimolare un nuovo stile di apprendimento e di vita scolastica in generale.

Fra i programmi che usano questa metodologia didattica D’Amico e Fromme (2001), nella loro ricerca, menzionano l’”Alcohol Skills Training Program” (ASTP) ed il “Life Skills Training Program” (LSTP).

Il programma “Alcohol Skills Training Program” è rivolto agli studenti di college che bevono eccessivamente e dura otto settimane, con incontri di gruppo di 90 minuti. I partecipanti apprendono come le aspettative possono influenzare il loro uso di alcool e le modalità per moderare il comportamento del bere. Comparato a programmi educativi che enfatizzano le conseguenze negative del bere, i partecipanti all’ASTP hanno riportato una riduzione del 50% nel consumo di alcool.

I partecipanti al “Life Skills Training Program”, che consiste in quindici incontri di 45 minuti, apprendono abilità, conoscenze ed aspettative, sociali e personali, che li aiuteranno a resistere alla tentazione di consumare sostanze psicoattive.

I ricercatori, inoltre, nella loro ricerca hanno confrontato un programma di intervento a lungo termine con un programma di intervento a breve termine, il “Risk Skills Training Program”, per dimostrare l’efficacia di quest’ultimo. Per programmi di intervento a breve termine i due autori intendono approcci che non si rivolgono esclusivamente ad un comportamento specifico (l’uso di alcool o di tabacco), poiché i comportamenti a rischio tendono ad essere interconnessi e che tendono a fornire sessioni di apprendimento individuali e personalizzate. Questo programma, basato in parte sull’ ASTP, si rivolge al consumo di sostanze, alla guida sotto effetto di alcool e ai passeggeri di veicoli guidati da conducenti in stato di ebbrezza, poiché tutti questi comportamenti aumentano durante l’adolescenza. Il RSTP consiste in una sessione di gruppo di 50 minuti, in cui si usano tecniche motivazionali che minimizzano la resistenza e favoriscono il cambiamento. La sessione si focalizza sulla discussione dei comportamenti personali, di quelli dei pari e della percezione che il partecipante ha di quest’ultimi. Vengono discusse anche le conseguenze sia positive che negative del comportamento, ponendo l’enfasi su come si può evitare conseguenze negative (gli incidenti dovuti alla guida in stato di ebbrezza o la perdita del rispetto dei genitori). I risultati della ricerca dimostrano una riduzione dei comportamenti a rischio (eccessivo consumo di alcool, guida in stato di ebbrezza, in relazione al conducente e al passeggero) subito dopo aver completato il programma. A distanza di 6 mesi gli effetti positivi si riducono. Sebbene questo tipo di intervento possa essere un modo efficace ed economico per ridurre il risk-taking, è necessaria una sessione supplementare per mantenere gli effetti dell’intervento.

La peer education è un metodo educativo in base al quale alcuni membri di un gruppo vengono responsabilizzati, formati e reinseriti nel proprio gruppo di appartenenza per realizzare attività mirate con i propri coetanei. La metodologia ha lo scopo di promuovere l’autocoscienza di gruppo, incrementare la capacità di iniziativa del gruppo per contrastare il vuoto e la noia, legate alla scelta di consumare alcool, e sostenere i soggetti più deboli, fornendo loro ragioni efficaci per resistere alla pressione dei compagni più trasgressivi (Bility, Caroli, 2003).

Alla base di questo tipo di intervento c’è l’ipotesi che il gruppo sia una risorsa, con la quale è necessario fare alleanza.

  Dall’inizio degli anni ’90, la peer education si è diffusa in tutta Europa ed essa è attualmente considerata una delle metodologie più efficaci, che suscita entusiasmo fra gli educatori e, soprattutto, i giovani fra i 12 e i 19 anni, poiché mette in discussione il ruolo dell’esperto tradizionale.

In Italia, purtroppo, il modello di apprendimento di tipo informativo è ancora il più adottato nella scuola secondaria superiore, nonostante sia stato rilevato, dagli stessi insegnanti, come questo metodo susciti in molti studenti un senso di estraneamento e passività rispetto a ciò che si sta apprendendo, con conseguente deresponsabilizzazione del soggetto (Bility, Caroli, 2003).

Occorre piuttosto privilegiare forme di intervento volte a stimolare, in contesti di piccolo gruppo, come la classe, l’espressione e il confronto di atteggiamenti, delle aspettative che gli adolescenti associano all’uso di alcool, cercando di favorire una valutazione critica dei propri comportamenti e una contestualizzazione delle conseguenze.
1.8 Obiettivo

E’ necessario tener conto di vari fattori quando lavoriamo con gli adolescenti per prevenire l’aumento dell’uso di sostanze alcoliche. Primo, la maggior parte dei giovani non considera il loro stile di consumo come problematico (Mazzo, Guarini, Gusella e Caniato, 2000; Anfilocchi, Noventa e Riglietta, 2001; Bastioni e Drogo, 2001). In secondo luogo, il bisogno di autonomia può impedire all’adolescente di accettare messaggi di prevenzione, soprattutto se questi messaggi appaiono contraddire le loro credenze (Plant e Plant, 1996; Fromme, D’Amico e Katz, 1997). Infine, il rapporto con i pari è influente durante l’adolescenza e molti giovani credono che bere sia una norma condivisa, un’esperienza socializzante e socializzata (Maggs, 1997; Marcoux e Shope, 1997; Boys e Manrsden, 2003). Difatti, come abbiamo potuto notare nella precedente rassegna, le credenze positive sugli effetti dell’assunzione di alcool sono da considerare i più importanti predittori del fenomeno del binge-drinking (Boys e Manrsden, 2003; Palmqvist, Martikainen, Rauste e von Wright, 2003) La ricerca ha lo scopo di delineare un quadro di insieme degli stili di consumo di bevande alcoliche di un gruppo di studenti di scuole superiori. Descriveremo, quindi, quali tipi di bevande alcoliche gli adolescenti bevono maggiormente e in quali luoghi, in quali momenti della giornata e in compagnia di chi queste bevande vengono assunte.   L’obiettivo, inoltre, è di vedere se, dividendo il campione in due gruppi, in base alla quantità di alcool assunta nell’ultima settimana, ci sono delle differenze statisticamente significative rispetto agli stili di consumo (cosa, quando, dove e con chi) e alle aspettative che gli adolescenti hanno sugli effetti dell’alcool. Dato che l’atteggiamento è considerato in funzione delle credenze e delle aspettative positive o negative che gli adolescenti hanno nei confronti dell’alcool, la nostra ricerca si propone di analizzare le aspettative di conseguenze fisiologiche, psicologiche e comportamentali associate al consumo di alcolici, per capire quanto influiscono sulla decisione di assumere una maggiore o minore quantità di alcool. I risultati potrebbero essere utili anche per pianificare programmi di prevenzione, che aiutino l’adolescente a valutare gli elementi in gioco in un comportamento a rischio, i suoi significati, le sue motivazioni e le sue funzioni, come premessa per la capacità di prendere giuste decisioni. Sappiamo che le decisioni non sono solo mediate da considerazioni razionali, ma anche da molteplici altri fattori: la decisione di iniziare a bere, come quella di non iniziare, non è esclusivamente dovuta alle considerazioni sulla pericolosità o innocuità dell’atto, ma è frutto di processi di pensiero complessi, come bisogni di identificazione e di autonomia, l’osservazione e l’imitazione di modelli genitoriali e amicali e diversi livelli di fiducia nelle proprie capacità. Più in specifico occorrono interventi indiretti, cioè non esplicitamente diretti a scoraggiare comportamenti di consumo, che aiutano l’adolescente a raggiungere elevati livelli di autostima e di fiducia in se stesso. L’adolescente, tanto più sarà in grado di affrontare, in modo attivo e consapevole, emozioni ed eventi, tanto meno attribuirà significati “salvifici”all’alcool o ad altre sostanze che comportano l’instaurarsi di una modalità relazionale intensa e ricca di idealizzazioni.
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