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L’Associazione di Promozione Sociale AND,
Azzardo e Nuove Dipendenze, nasce nel
2003 a Gallarate (Va) per sensibilizzare la
al societa e le istituzioni a farsi carico del
problema delle nuove dipendenze senza
sostanze ed in particolar modo del gioco
eccessivo.
Intervista a Daniela Capitanucci
di Davide Tedesco
unto di partenza nella costituzione dell’associazio- d’azzardo in tutte le sue
ne AND e stata la riflessione condivisa di un grup- componenti (gioco
po di donne che /a societa in cui viviamo spesso ci  sociale, gioco proble-
spinge verso forme di consumo indiscriminate e matico e gioco patologi-
sproporzionate rispetto ai nostri reali bisogni, e co) l'obiettivo piu gene-
tale cultura, accanto ad innegabili vantaggi, pro- rale ed ambizioso del-
duce in parallelo anche aspetti problematici non I’Associazione era quello
trascurabili. di avviare una riflessio-
Se viene oltrepassato il limite, qualsiasi comporta- ne organica su tali
mento, anche il pitu adeguato, puo diventare una fenomeni e di agire per
dipendenza vera e propria, anche se in questo favorire una cultura del
caso si parla di “"dipendenze senza sostanze”. Cio consumo consapevole
puo accadere ad esempio per i videogiochi, il gio- che salvaguardi gli
co d’azzardo, il sesso, I'uso di internet o dei cellu-  aspetti ludici e positivi
lari, lo shopping, la televisione e perfino il lavoro. evitando gli eccessi e
Abbiamo chiesto alla d.ssa Capitanucci, presidente gli abusi.
dell’associazione Azzardo e Nuove Dipendenze L’Associazione & stata
qual e la storia della Associazione per il recu- fondata da un legale e
pero delle persone con problemi di gioco da quattro specialiste
d’azzardo patologico? del settore (due psico-
loghe, un’assistente
Partendo dal desiderio di alcune persone interes- sociale ed un’educatrice
sate a studiare ed approfondire il tema del gioco professionale) con
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esperienza pluriennale
nell’area delle dipen-
denze, dotate di specifi-
ca conoscenza nel cam-
po del gioco patologico,
che hanno deciso di
investire volontaria-
mente il proprio tempo
libero in una attivita
stimolante e utile su
temi che purtroppo tal-
volta a livello istituzio-
nale rischiano di non
avere adeguati spazi di
sviluppo. Lidea di unire
diverse esperienze e
professionalita ha I'o-
biettivo di stimolare un
confronto ed una rifles-
sione sui vari aspetti
che entrano in gioco
guando si parla di
“dipendenze senza
sostanze”. Un’attenzio-
ne alla riscoperta di
quei valori solidali che
azzardiamo a far passa-
re in secondo piano
nella moderna societa
post-industriale,
rischiando di “consu-
marci nei consumi” (per
citare lo storico Giusep-
pe Imbucci). L’Associa-
zione conta oggi oltre
trenta soci ed & aperta
a chiunque sia interes-
sato nella direzione del-
lo studio, della ricerca,
della formazione e della
sensibilizzazione su
questi argomenti. Rite-
niamo che ciascuno
possa essere portatore
di competenze che pos-
sano valorizzare i pro-
getti in corso ed essere
valorizzate all’'interno
dell’associazione. Alcuni
dei Soci Onorari sono
Robert Ladouceur, Tazio
Carlevaro, e Annamaria
Sani. Chiunque abbia
desiderio di conoscere
tali problematiche, di
approfondirle, di fare
formazione in merito,
supervisione rispetto
alla clinica si puo rivol-
gere all’Associazione,
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come pure qualsiasi
persona o istituzione
interessata alla temati-
ca del gioco d’azzardo e
delle nuove dipendenze.
Nostro scopo €, infatti,
quello di diversificare il
piu possibile le iniziati-
ve, al fine di poter coin-
volgere, in futuro, non
solo gli operatori del
settore, ma anche altri
professionisti, altre
categorie di volontari,
fino a raggiungere gli
operatori del settore dei
giochi e la popolazione
in senso lato. Siamo
una giovane Associazio-
ne che si € misurata fin
da subito con numerosi
impegni importanti. Le
poche risorse in con-
fronto alle molte idee
non ci spaventano, per-
ché nutriamo la convin-
zione e la speranza che
con la collaborazione di
tutti, privati cittadini,
altre Associazioni, la
stampa e su fino ad
arrivare alle Istituzioni,
ciascuno col suo piccolo
apporto specifico, si riu-
scira a garantire il facile
raggiungimento di
obiettivi comuni solo
apparentemente molto
ambiziosi. I cambia-
menti della societa
moderna solleticano
nell’individuo bisogni
legati ad esempio all’ar-
ricchirsi velocemente
senza fatica, con la
possibilita di ribaltare
radicalmente il proprio
stile di vita, al cercare
un‘immagine di sé sod-
disfacente attraverso
acquisti sfrenati e spes-
so inutili, o inventando-
si un’identita fasulla ma
idealizzata in internet, o
al colmare un vuoto
esistenziale lavorando
24 ore al giorno.

Lo studio delle nuove
dipendenze & importan-
te in questo senso: per
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completare lo studio dei
fenomeni legati alla
dipendenza da sostan-
ze, per capire i motivi
per cui a volte non si
riesce a stare nei “limi-
ti”e per dare una rispo-
sta a chi con angoscia
pensa di avere una cat-
tiva abitudine o un vizio
e non una malattia, che
in quanto tale puo
essere curata. L’intento
di AND é dunque quello
di avviare una riflessio-
ne organica su tali
fenomeni e di agire,
coinvolgendo le istitu-
zioni, gli addetti ai lavo-
ri e la gente comune
per favorire una cultura
del consumo consape-
vole che salvaguardi gli
aspetti ludici e positivi
evitando gli eccessi e
gli abusi, promuovendo
cosi il concetto di
comunita in movimento.

Quali progetti di recupero
state portando avanti?

Sebbene 'accoglienza
di domande cliniche di
aiuto da parte di perso-
ne in difficolta a causa
di tali problemi inizial-
mente non fosse il
focus principale dell’As-
sociazione (che voleva
occuparsi principalmen-
te di sensibilizzazione e
informazione, formazio-
ne, prevenzione e ricer-
ca), AND oggi propone
anche due gruppi di
terapia per famiglie
afflitte dal gioco d’az-
zardo, uno a Varese e
l'altro a Legnano, con-
dotti in forma volontaria
da professionisti, visto
che nel tempo hanno
cominciato ad arrivare
anche richieste di aiuto
da parte dei soggetti
colpiti, ed uno Sportello
di Orientamento della
Domanda a Varese. 1l
gruppo di terapia di

Varese che si riunisce
quindicinalmente presso
la sede del Centro
Anziani del Comune, &
seguito a titolo di
volontariato da due psi-
cologhe psicoterapeute
e, dal settembre 2005,
ha intercettato circa
trenta famiglie con un
componente giocatore.
Il lavoro consiste nel
mettere a confronto il
punto di vista del gioca-
tore con quello degli
altri parenti, per uscire
dalla logica della ricerca
del colpevole e unire le
forze per affrontare,
tutti insieme, la situa-
zione. La soluzione,
insomma, non nasce
dal conflitto ma dall’u-
nita di intenti. Per que-
sto motivo, il gruppo &
aperto a tutti i membri
maggiorenni della fami-
glia che desiderano par-
tecipare al programma.
Il gruppo di terapia
Legnano, seguito da
due psicologhe psicote-
rapeute, si rivolge,
invece, esclusivamente
ai giocatori e, da marzo
a dicembre 2006, ne ha
seguiti dodici. Il secon-
do ciclo di terapia, ini-
ziato a febbraio 2007 e
attualmente in corso, &
frequentato da circa sei
pazienti. In programma
c’é di affiancare a que-
sto, un secondo gruppo
di soli familiari. Ma per
farlo servono risorse di
cui oggi AND non dispo-
ne. L'anno scorso il pro-
getto ¢ stato finanziato
dalla Regione, ma il
contributo é terminato,
e non essendo al
momento previsto il rifi-
nanziamento, possiamo
contare sulle sole forze
degli psicologi volontari.
Continueranno comun-
que ad essere fornite
risposte a chi dovesse
esprimere la necessita
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... “L'intento di
AND e dunque
quello di avviare
una riflessione
organica su tali
fenomeni e di
agire,
coinvolgendo le
istituzioni, gli
addetti ai lavori e
la gente comune
per favorire una
cultura

del consumo
consapevole che
salvaguardi gli
aspetti ludici e
positivi evitando
gli eccessi e gli
abusi”
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di essere orientato alla
diagnosi ed alla cura
specialistica, fornendo
indicazioni sui luoghi a
noi noti deputati a tale
aspetto. In quest’ottica,
grazie al contributo del
Comune di Varese, per
tutto il 2007 sta funzio-
nando uno Sportello
Gioco d'Azzardo gesti-
to da due socie AND
rivolto ai Giocatori
eccessivi e/o ai loro
familiari (con l'obiettivo
di orientarli ed accom-
pagnarli nell’accesso
alla cura presso servizi
pubblici, del privato
sociale e dell’auto-aiu-
to) e agli Operatori
Sociali Comunali e del
Privato Sociale del
Distretto di Varese (per
avere consulenze spe-
cialistiche sul gioco
patologico). Nella sede
del CVWV, in via Maspero
20, a Varese, il Lunedi
sara presente la psico-
loga psicoterapeuta
dott.ssa Roberta Sma-
niotto con formazione
specifica sul tema che
fornira consulenze gra-
tuite. Sara inoltre possi-
bile, su appuntamento,
usufruire di una consu-
lenza legale con I'Avv.
Sara A. De Micco,
anche lei formata speci-
ficamente in materia.

Siete gli unici in Italia ad
occuparvi di questo tipo
di patologia?

No naturalmente non
siamo i soli. Nel pubbli-
co (di solito i SerT -
Servizi delle Dipenden-
ze delle ASL o i Centri
di Salute Mentale) e
ancor piu nel settore
privato e nel volontaria-
to (che sono stati i pri-
mi a muoversi nel set-
tore del trattamento ai
giocatori eccessivi ed ai
loro familiari, proprio

negli anni in cui nel vol-
gere di un lustro I'af-
flusso al gioco era pil
che raddoppiato) ogni
giorno nascono e
muoiono nuove realta
di cura per i giocatori e
i loro familiari. Tuttavia
va detto che nel nostro
Paese il gioco d’azzardo
non e ancora stato
inquadrato in una corni-
ce di sanita pubblica e,
forse anche per questa
ragione, lo sviluppo di
servizi di cura é rimasto
stagnante (specialmen-
te in ambito pubblico),
non seguendo lo stesso
andamento in crescita
osservato per diffusione
della pratica del gioco,
il diritto alla cura di tali
pazienti non é ancora
stato acquisito e la sto-
ria della legislazione dei
servizi di aiuto specifici
mostra ancora oggi
parecchie lacune: tra
queste, I'assenza di
riferimenti espliciti al
gioco d'azzardo come
patologia né per quanto
attiene ai livelli essen-
ziali di assistenza sani-
taria (i cosiddetti LEA)
né per i livelli di assi-
stenza sociale (i
LIVEAS).

Qual ¢ la situazione
all’estero?

Le strategie legislative
ed organizzative seguite
in altri paesi europei
(Svizzera ed Olanda ad
esempio) evidenziano
I'ingente sforzo che in
Italia dovra essere
compiuto per centrare
questo obiettivo di salu-
te. Non sara possibile
soffermarsi ora su tali
orientamenti, ma basti
dire che la Legge
Federale elvetica del
1998 sul gioco punta a
conseguire un delicato
equilibrio. Cerca, infatti,

Biesses: ‘

di coniugare linteresse
economico del Paese (la
tassazione sul gioco),
con la protezione della
societa dalla criminalita
(che dal riciclaggio di
denaro sporco puo trar-
re ingenti vantaggi) e
I'attenzione alla salute
pubblica (con I'adozione
di misure di prevenzio-
ne a tutela dei giocatori
che si trovano in diffi-
colta a causa del gioco
patologico). La strada
olandese & contraddi-
stinta da maggiore
informalita. L'Olanda
in tema di dipendenze
ha una lunga storia di
tolleranza, e il gioco
d’azzardo €& autorizzato
sin dal 1975 con lo sco-
po di arginare il gioco
clandestino. Si puo gio-
care sia nei Casino
(gestiti dalla Holland
Casino, la compagnia
nazionale), sia nei
numerosi bar, caffé e
sale giochi del paese
dove nel 1991 erano
state censite 75.000
macchine, una ogni 200
abitanti. Quando con la
diffusione dei giochi si
osservo la crescita di
situazioni a rischio, I'i-
stituto Jellinek di
Amsterdam, il maggior
centro olandese specia-
lizzato nelle dipenden-
ze, si mise in contatto
con I’Holland Casino e
con l'associazione
nazionale per l'industria
di macchine da tratteni-
mento. Le tre organiz-
zazioni condivisero il
fatto che il gioco com-
pulsivo era un problema
comune e che il non
fare nulla non avrebbe
portato a risultato alcu-
no. Concordarono pro-
grammi di formazione
sulla dipendenza da
gioco per gli addetti ai
giochi e programmi di
gioco responsabile. Va
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precisato che a parte
questi felici esempi,
negli altri paesi membri
dell’'lUnione Europea la
dipendenza da gioco
come in Italia, ha occu-
pato poco spazio.
Anche piani nazionali
ben fatti (come quelli
spagnolo, inglese e
francese), come pure i
piani quinquennali con-
tro le droghe in UE,
sono prioritariamente
centrati sulle sostanze
(alcol e droghe) e poco
sulle condotte.

Ad oggi quante persone
“malate di gioco” sono in
cura presso la vostra
Associazione?

Lo scorso semestre
hanno frequentato sta-
bilmente nel tempo i
due gruppi di terapia di
Legnano e Varese circa
30 persone (tra gioca-
tori e familiari). Si sono
rivolti allo Sportello di
orientamento di Varese
una ventina di persone
tra familiari e giocatori.
Infine si sono rivolte
alla nostra Associazione
137 persone per consu-
lenze legali e sono state
effettuate sei cause.

Quante invece sono
quelle che si possono
definire guarite?

Innanzi tutto bisogna
intenderci su cosa
intendiamo per “guari-
gione”. E’ “guarito” chi
smette definitivamente
di giocare e non crea
piu problemi a se stesso
e ai suoi familiari?
Oppure chi puo tornare
a giocare in modo con-
trollato, rimanendo nei
limiti prefissati e cio
facendo non sperimen-
tando piu le derive
negative del gioco pato-
logico? Personalmente
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credo che guesto
secondo modo di inten-
dere la guarigione sia il
pit desiderato dal gio-
catore, ma anche il pit
temuto dal familiare
(che fatica a ridare
fiducia al suo congiunto
se ha ancora contatti
col gioco), e in ultima
analisi é il piu difficile
da incontrare nella pra-
tica.

Quello che osserviamo
tra i nostri pazienti &
che per chi ha perso il
controllo a lungo a suf-
ficienza per avere speri-
mentato seri problemi
di gioco & molto difficile
rimanere nei limiti e il
rischio di tornare a
“rovinarsi” di nuovo se
Si mira a raggiungere
un gioco controllato €
sempre in agguato
(almeno senza che ven-
gano predisposte ade-
guate azioni, come ad
esempio “l'accordo visi-
te” in uso presso i
casino ticinesi, che con-
sente al giocatore
eccessivo che ne faccia
richiesta di essere
ammesso alla sala da
gioco solo per il numero
di volte concordato
durante un colloquio
con uno specialista di
gioco eccessivo).

Qual ¢ la percentuale di
persone che hanno subito
una “ricaduta”?

Praticamente la totalita
dei nostri pazienti ha
sperimentato almeno
una ricaduta, che pero -
qguando € avvenuta
durante il trattamento -
di norma li ha aiutati a
riformulare i propri
obiettivi personali e a
ridefinire le misure con
il loro comportamento
di gioco. Infatti, come
spiegato poc’anzi, chi
inizia un programma di
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terapia in genere in
cuor suo spera di poter
tornare a giocare in
modo controllato prima
0 poi: tale obiettivo
pero & davvero molto
difficile per una persona
che ha vissuto la perdi-
ta di controllo sul gioco
e solo dopo avere speri-
mentato in prima per-
sona una o piu ricadute
la persona comincia a
prendere in considera-
zione l'idea di tagliare
definitivamente con il
gioco per evitare pro-
blemi (proprio come in
genere fa un alcolista
con l'alcol).

In Italia il gioco € una
tradizione diffusa in tutti
gli strati della
popolazione. Quali sono i
“sintomi” che fanno
presagire un
comportamento
patologico?

La perdita di controllo e
la polarizzazione di pen-
sieri e comportamenti
riguardo al gioco sono
due buoni indicatori
facilmente riconoscibili.
Se si gioca piu a lungo,
piu frequentemente e
pit denaro di quanto
avevamo previsto prima
di iniziare a giocare e
pit di quanto possiamo
permetterci allora ¢ il
momento di chiedersi in
che modo stiamo gio-
cando: € ancora un pia-
cere? O sta diventando
una sorta di “fissazio-
ne”?

Sulle base della vostra
esperienza, & possibile
stilare una classifica dei
giochi piu a rischio di
dipendenza?

In genere sono i giochi

veloci a feedback
immediato (ad esempio,

le slot-machine, ma
anche il Bingo). Questi
giochi si basano, infatti,
sui meccanismi studiati
dagli psicologi compor-
tamentisti che hanno
messo a punto le teorie
dell’apprendimento nel-
le quali é risultato evi-
dente il ruolo centrale
del rinforzo intermitten-
te affinché gli esseri
viventi apprendano dei
comportamenti e |i sta-
bilizzino in modo dura-
turo nel tempo. Il
rinforzo € uno stimolo
che aumenta la proba-
bilita della comparsa di
una azione in occasione
a successive esposizioni
alla medesima situazio-
ne, € un evento che
aumenta la probabilita
che un certo comporta-
mento sia eseguito. La
regola del rinforzo
intermittente stabilisce
che, per essere mante-
nuti nel tempo, i com-
portamenti dovranno
essere premiati solo di
tanto in tanto e non
puntualmente ogni vol-
ta che verranno esegui-
ti... E cosa sono le vinci-
te al gioco se non
rinforzi intermittenti?

Il diffondersi delle nuove
tecnologie ha creato
nuovi canali di offerta del
gioco d’azzardo (mi
riferisco in particolare ad
internet), sono molti gli
“internauti” in cura
presso di voi? Quali
giochi preferiscono?

Tra i nostri pazienti solo
una minoranza ha gio-
cato on line e ha mani-
festato problemi di que-
sto tipo. Di solito, piu
che i casino virtuali,
sono state le scommes-
se sportive a costituire
la maggior fonte di
rischio.
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“Quando con la
diffusione dei
giochi si osservo la
crescita di situazio-
ni a rischio,
I'istituto Jellinek
di Amsterdam, il
maggior centro
olandese
specializzato nelle
dipendenze, si
mise in contatto
con I’'Holland
Casino e con
I’associazione
nazionale

per I'industria

di macchine da
trattenimento.

Le tre
organizzazioni
condivisero il fatto
che il gioco
compulsivo era un
problema comune
e che il non fare
nulla non avrebbe
portato a risultato
alcuno”

26 | Jamma Magazine

In Italia
I’Amministrazione
autonoma dei monopoli
di Stato sta cercando di
affermare, attraverso una
massiva campagna di
“sensibilizzazione”, il
principio secondo il quale
il gioco e “sicuro” se
gestito dallo Stato, qual
e la vostra posizione in
merito?

Siamo di parere diver-
so. E riteniamo che
I'approccio dell’/AAMS
sia pericoloso per le
ricadute negative possi-
bili sulla salute pubbli-
ca. Certamente lo Stato
puo (e deve!) adope-
rarsi al meglio per
gestire il gioco d’azzar-
do in modo sicuro: ci
mancherebbe altro.
Pero la complessita del
fenomeno non deve
lasciare spazio a inge-
nuita o semplificazioni.
La sicurezza non si puo
intendere solo sotto il
profilo di garantire gio-
chi con regole certe, di
vigilare sulle percen-
tuali di ritorno sui gio-
catori, ecc. La sicurezza
in questo settore signi-
fica anche garantire la
creazione di un sistema
dei giochi d'azzardo
pubblici che tenga con-
to delle derive patologi-
che che si possono
abbattere sui singoli
individui e sulle loro
famiglie a causa di un
gioco eccessivo: &
obbligo dello Stato
dunque a mio parere
organizzare il sistema
in maniera che sia
capace di prevenire per
tempo tali derive, tute-
lando efficacemente
tutti i consumatori -
giocatori.

Gli addetti ai lavori
(psicologi, assistenti
sociali, educatori,...)

sanno che il 3% della
popolazione sviluppera
certamente problemi
col gioco (e che questi
tassi salgono sensibil-
mente quando parliamo
di soggetti fragili: tossi-
codipendenti, alcolisti,
malati psichici, ...). Lo
dice anche I'Organizza-
zione Mondiale della
Sanita. Non é ammissi-
bile pertanto - se
vogliamo fregiarci di
gestire gioco sicuro -
che a un cittadino qua-
lunque che si avvicina
ad un qualsiasi gioco
pubblico non venga
data nessuna informa-
zione a riguardo dei
rischi che corre giocan-
do, e ancor meno cio e
ammissibile se a com-
piere tale omissione e
proprio quello Stato
(che appunto dovrebbe
offrire e garantire "“gio-
co sicuro”), per non
parlare poi delle altre
misure preventive che
andrebbero adottate.
Infine, la struttura
organizzativa scelta in
Italia, quella che ha
visto la realizzazione di
un sistema polverizzato
di offerta dei giochi
d’azzardo (in altre
parole, le recenti inno-
vazioni che hanno reso
possibile il poter gioca-
re ovunque, garanten-
do quello che noi psico-
logi chiamiamo “la pre-
senza di giochi a bassa
soglia di accesso”, cosa
che & stata evidente-
mente una precisa scel-
ta di mercato) pone
non poche difficolta di
gestione e di controllo,
e non solo per i proble-
mi di connessione, tas-
se, manomissione
schede, microcrimina-
lita, e quant’altro, ma
anche per garantire la
tutela della salute delle
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persone (oltre alla
garanzia sulla certezza
del rispetto delle rego-
le).

Un esempio per tutti:
quante volte abbiamo
visto chiedere i docu-
menti di identita a gio-
vani giocatori alle slot
in una qualsiasi sala
giochi per verificare la
loro maggiore eta (pre-
requisito legale per
accedere a questo tipo
di giochi)? Non basta a
mio parere disporre la
norma (e poi lavarsene
le mani attribuendo la
responsabilita di man-
cata applicazione a chi
offre il gioco nel suo
locale). Bisogna anche
che la norma a monte
sia concepita in modo
da essere effettivamen-
te applicabile (anche
nelle sue sfaccettatu-
re). Controllare che in
un Casind giochino solo
maggiorenni & ben piu
facile...che farlo in una
sala giochi o in un bar!

Si parla sempre piu
spesso di destinare fondi
a comunita terapeutiche
come la vostra, qual € la
situazione attuale?

Noi non siamo una
comunita terapeutica
ma un’associazione.
Non percepiamo fondi
tranne quelli che deri-
vano dalla partecipazio-
ne a specifici bandi (in
genere tramite ASL,
Regione, Province,
Comuni) che danno
luogo - se si entra un
graduatoria con un
punteggio elevato - a
finanziamenti tempora-
nei e di entita limitata
Su progetti a carattere
perlopiu locale, gene-
ralmente della durata di
12 mesi. Pertanto, la
maggior parte dell’atti-
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vita che svolgiamo &
resa a titolo volontario
dai soci o grazie ad
autofinanziamento: non
a caso, tutti i soci di
AND hanno un’occupa-
zione lavorativa fuori
dall’associazione. Que-
sta situazione rende
complesso o molto one-
roso per i soci di AND
garantire stabilmente
qualsiasi offerta duratu-
ra nel tempo.

Uno dei principi cardine,
a dire delle Autorita, alla
base di questa nuova
politica di gestione dei
giochi € il contrasto
all’illegalita. Quante,
pero, sono le persone che
cadute nel vortice del
gioco ricorrono agli
usurai? Non vi sembra
una contraddizione?
Neanche il
proibizionismo pero
sembra una valida
soluzione...

Anche in questo caso
siamo di parere diver-
so. Il gioco legale non e
per cio stesso “sicuro”:
la legalita € condizione
necessaria ma non suf-
ficiente. Le persone
pOSsSONO rovinarsi con
giochi legalissimi! I
nostri pazienti non sono
gli scommettitori alle
corse clandestine di
cani, ma giocatori di
slot, scommesse sporti-
ve, bingo, gratta e vinci
e lotto sotto casa. Il
ricorso all’'usura poi puo
essere una tappa di un
percorso che coinvolge
il giocatore patologico
solo in quanto ha biso-
gno di molto denaro
per continuare a gioca-
re col miraggio di rivin-
cere i soldi persi e di
rifarsi. Esaurito il credi-
to tra amici e parenti,
quello concesso da

Biesses:

banche e finanziarie, si
accetta - di solito nei
pressi dei luoghi di gio-
co - |'offerta di qualche
“amico” che propone
denaro in prestito per
poter continuare a gio-
care. Ed ecco che si
accede ad una linea di
credito parallela che
non & sempre proprio
legale.... Il proibizioni-
smo non € certo una
soluzione. Ma anche
questa liberalizzazione
decontestualizzata da
un’organizzazione di
sistema pil globale e
lungimirante (dove tutti
gli stake holders siano
stati adeguatamente
presi in debita conside-
razione) a medio termi-
ne avra devastanti
effetti sociali (ma
anche economici, e
anche per gli imprendi-
tori del settore) da cui
sara difficile tornare
indietro.

Debellare un fenomeno
come il gioco d’azzardo
patologico sembra
realisticamente
un’utopia. Questo
ovviamente non significa
che il problema debba
essere accantonato.
Attualmente, le azioni
intraprese dallo Stato in
tale ambito sono
sufficienti?

C’é ancora molta strada
da fare. Il tasso di gio-
co patologico puo esse-
re solo contenuto (mai
debellato) con una buo-
na politica dei giochi
pubblici. Lo dimostrano
esperienze estere come
quella Svizzera, dove
pur esistendo il piu alto
rapporto tra abitanti e
numero di casino pre-
senti sul territorio, l'ef-
ficace politica, la pre-
venzione puntuale ed il
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controllo ossessivo del-
I'applicazione della leg-
ge hanno mantenuto
entro i livelli minimi lo
svilupparsi di situazioni
patologiche. Innanzi
tutto anche da noi &
necessaria a mio giudi-
zio una legge quadro
che integri i molteplici
aspetti del gioco: la
politica sul gioco pub-
blico in Italia non puo
essere solo improntata
ad un’ottica economica,
ma anche sociale, sani-
taria, di responsabilita
d’impresa.

E se il gioco d’azzardo
€ comunque un prodot-
to di consumo, che
almeno si applichino le
leggi a tutela dei con-
sumatori....e anche qui
mi stupisco di quanto
poco si faccia a riguar-
do. Buona parte della
pubblicita sui giochi &
0oggi ingannevole, e
nessuno parrebbe
accorgersene!

Sono necessari
solamente maggiori
fondi per la lotta a
questo problema, oppure
sarebbe opportuno che le
Autorita sospendano la
loro campagna di
marketing sul “gioco
d’azzardo legale”?

Credo che sia il
momento di fermarsi e
di valutare cosa e acca-
duto in questi anni,

mettendo a confronto
gli interlocutori che
hanno affrontato il
fenomeno del gioco
d'azzardo pubblico da
tutti i diversi punti di
vista. I soldi dati in
questo momento ai
professionisti della
salute e del sociale
rischierebbero di essere
il “contentino” che con-
sentirebbe forse di
andare avanti sulla
strada gia intrapresa
senza soffermarsi sui
movimenti che sono
avvenuti, di fatto legit-
timando a proseguire in
guesta direzione. Sara
tuttavia inutile chiudere
la stalla quando saran-
no fuggiti i buoi! E
parecchi, in questi anni,
gia si sono allontana-
ti...
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