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Abstract 
In the context of the Covid 19 pandemic, a qualitative longitudinal study was conducted to re-orientate the pro-
grams for prevention of deviant behavior. Objectives: 1. to analyze emotional life skills, with particular attention 
to the emotional management 2. To typify the reactions of the interviewees through the concept of "resilience". 
Methodology: the study involved 55 people who filled in a diary for three times, in the period between May and 
September 2020. Results: 1. women and young people experience greater difficulties in terms of emotional man-
agement; 2. four reactions to the stress condition generated by the pandemic are identified: transformative re-
silience, conservative resilience, externalizing reaction and internal reaction. A more precise targeting of 
interventions to promote life skills is recommended, considering the new emerging vulnerabilities and growing 
social inequalities. 
 
Keywords: pandemic, emotional management, resilience, prevention of deviant behavior, life skills 
programs. 
 
Riassunto 
Nella cornice della pandemia Covid 19, al fine di ri-orientare i programmi di prevenzione della devianza, si è co-
struito uno studio longitudinale qualitativo con due obiettivi: 1) Analizzare come si siano modificate le life skills 
emotive, con particolare attenzione alla “gestione delle emozioni” in relazione alle caratteristiche degli intervi-
stati e alle fasi temporali indagate; 2) Tipizzare e posizionare le risposte degli intervistati in relazione al concetto 
di “resilienza”, strettamente associato a quello di regolazione emotiva. Lo studio ha coinvolto 55 persone che 
hanno compilato per tre volte un diario relativo alla settimana appena conclusa, nel periodo compreso tra maggio 
e settembre 2020. È emerso che le donne e i giovani rilevano maggiori difficoltà sul fronte della gestione emotiva. 
Sono state inoltre individuate quattro reazioni alla condizione di stress generata dalla pandemia: resilienza tra-
sformativa, resilienza conservativa, reazione esternalizzante e reazione internalizzante. Alla luce di quanto 
emerso, si raccomanda una più puntuale targetizzazione degli interventi di promozione delle life skills tenendo 
conto delle nuove vulnerabilità emergenti e delle crescenti disuguaglianze sociali.  
 
Parole chiave: prevenzione dei comportamenti a rischio, resilienza, gestione emotiva, life skills, 
pandemia.
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1 https://www.who.int/teams/health-promotion/enhanced-
wellbeing/  first-global-conference 

2 In tale ottica va considerata la scelta di Regione Lombardia di im-
plementare programmi di promozione della salute volti ad au-
mentare l’empowerment individuale e rinforzare i fattori protettivi: 
1 - Life Skills Training Program è un programma educativo validato 
scientificamente nella promozione della salute della popolazione 
scolastica delle Scuole Superiori di I grado, dimostratosi in grado 
di ridurre a lungo termine il rischio di uso di alcol, tabacco, droghe 
e comportamenti violenti attraverso l’incremento delle abilità per-
sonali e sociali. Mira ad aumentare nei soggetti le capacità di ges-
tione delle sfide quotidiane e a favorire un maggior senso di 
controllo personale, intervenendo sui diversi fattori implicati nel-
l’uso e abuso di sostanze, siano essi relativi alle influenze esterne 
(l’ambiente, i media, i pari, ecc.) o a fattori psicologici interni (ansia 
sociale, bassa autostima, propensione a ricercare emozioni forti, 
ecc.). Il programma è stato sviluppato negli Stati Uniti dal Prof. 
Botvin, ha ricevuto riconoscimenti da numerosi enti e istituzioni 
del settore (fra cui NIDA, CSAP e CDC) e viene promosso ormai 
da diversi anni dall’Organizzazione Mondiale della Sanità. 
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Emergenza Covid19: dati di ricerca per riorientare i programmi  
di prevenzione dei comportamenti a rischio

Introduzione 
 

La pandemia Covid-19 si sta configurando come un’espe-
rienza che ingloba l’individuo nella sua totalità, costrin-
gendolo ad un cambiamento negli stili di vita in relazione 
ai differenti ruoli ricoperti nel tessuto sociale. L’arrivo e il 
proseguimento dell’emergenza hanno infatti implicato 
una repentina modifica dei comportamenti e delle ritualità 
quotidiane, comportando numerose ricadute sul piano 
della salute mentale, come già accaduto e rilevato in pre-
cedenti epidemie di scala più ridotta (Brooks et al., 2020). 

In tale direzione, alcune recenti ricerche hanno iniziato 
ad evidenziare come difficoltà maggiori a livello di salute 
mentale si evidenzino per le persone in condizioni socio-
economiche di svantaggio, per le donne, per gli adole-
scenti e per chi era già gravato da problemi psichici (Pieh 
et al., 2020; Bruine de Bruin, 2020; Xiong et al., 
2020).Più in dettaglio, tra le forme del disagio psicologico 
emergenti nel contesto italiano, si segnalano depressione 
(24,7%), ansia (23,2%), disturbi del sonno (42,2%), in-
sonnia (17,4%).  

Le ricerche italiane rilevano, inoltre, come avere un’età 
avanzata, essere uomo, non avere problemi legati al lavoro 
e non vivere da solo costituiscano fattori protettivi per la 
salute mentale in relazione a quanto sta accadendo (Gua-
lano et al., 2020). 

In questa cornice di crescente attenzione nei confronti 
del benessere psicologico (Marazziti, 2020), si colloca 
anche la ricerca qui presentata, che mira ad approfondire 
le risposte emotive e di adattamento messe in campo in 
reazione all’enorme tensione generata dalla pandemia, con 
lo scopo di ri-orientare gli interventi di promozione della 
salute e di prevenzione della devianza. Più precisamente, 
considerando le solide correlazioni evidenziate tra eventi 
traumatici e abuso di alcol e sostanze (Gilpin e Weiner, 
2017; Roberts et al., 2016), comportamenti sessuali a ri-
schio (Mota et al., 2019), violenza (Hsieh et al., 2021; 
Auslander et al., 2016), suicidio (Vasiliadis, 2020), si ri-
tiene che anche i traumi collettivi, come l’emergenza 
COvid19, (Boyraz e Legros, 2020) possano incidere sul 
benessere individuale amplificando anche le tendenze de-
vianti: queste ultime possono essere arginate mediante 
programmi opportunamente riadattati alle più recenti evi-
denze di ricerca.  

Esistono numerose e documentate sinergie tra promo-
zione della salute e prevenzione sociale della devianza: la 
promozione della salute individua i propri capisaldi nella 
Carta di Ottawa1 (1986) che possono essere ritrovati, 

anche se in maniera meno esplicita, in molti programmi 
che mirano a prevenire il crimine attraverso lo sviluppo di 
capitale sociale e la costruzione di contesti ed esperienze 
abilitanti (Young & Sarre, 2013). In Lombardia, dove è 
stato condotto lo studio qui presentato, vi sono politiche 
regionali per la promozione della salute che adottano pro-
grammi e metodologie validate volte al potenziamento 
dell’empowerment individuale, tra cui “Unplugged”, “Life 
Skills Training Program” (LST) e la “Peer Education”, i 
cui impianti si sono rivelati efficaci anche per la riduzione 
del bullismo, della violenza (Sanei et al., 2017, Jamali et 
al., 2016, WHO, 2010), oltre che per il consumo di so-
stanze stupefacenti (Botvin et al., 2004; Singla et al., 2020; 
Velasco et al, 2015, 2017; Crispiatico et al, 2020). Al cen-
tro di tali programmi si pongono, nello specifico, le co-
siddette “life skills”, o competenze di vita, che interessano 
l’esistenza ad ampio raggio e che sono raggruppabili in tre 
macro-aree: life skills emotive (consapevolezza di sé, ge-
stione delle emozioni, gestione dello stress), life skills rela-
zionali (empatia, comunicazione efficace, relazioni efficaci) 
e life skills cognitive (risolvere i problemi, prendere deci-
sioni, pensiero critico, pensiero creativo). Tali programmi 
fanno seguito al mutamento d’indirizzo avvenuto a partire 
dagli anni ‘70 e ‘80, in cui alla luce di alcune ricerche se-
minali sulla resilienza dei bambini e dei ragazzi, gli studi 
e i programmi volti a prevenire i comportamenti devianti 
si sono indirizzati verso il potenziamento dei fattori pro-
tettivi (Resnick, 2000). L’idea tuttora sottesa a questi ap-
procci è che le persone, soprattutto i ragazzi, non siano 
“problemi da risolvere” ma risorse da coltivare (McLau-
ghlin et al., 1994) e che quindi offrire in maniera univer-
sale delle opportunità di empowerment sia più efficace che 
segmentare le popolazioni indirizzando loro programmi 
volti ad arginare elementi problematici2.  In altre parole, 



si è scoperto che non bastava più identificare e ridurre i 
fattori di rischio a livello ambientale, ma parallelamente 
era necessario sostenere lo sviluppo di quelle risorse – o 
life skills – che, in condizioni avverse, avrebbero consentito 
anche alle persone maggiormente in difficoltà di mante-
nere una forma di benessere. 

Alla luce di quanto sopra descritto, si ritiene che 
l’enorme stato d’incertezza vissuto durante la pandemia 
in corso possa aver richiesto alla popolazione un’attiva-
zione sul fronte delle life skills – in particolar modo su 
quelle emotive – finalizzata a raggiungere un modo di 
convivere con una condizione inedita di cambiamento. In 
tale direzione, si è deciso di costruire uno studio longitu-
dinale qualitativo volto ad indagare i due obiettivi sinte-
tizzati qui di seguito e approfonditi nei paragrafi 
successivi: 

 
1. Analizzare come si siano modificatele life skills emo-

tive, con particolare attenzione alla “gestione delle 
emozioni” in relazione alle caratteristiche degli inter-
vistati e atre fasi temporali: dopo il primo lockdown 
(maggio), durante la pausa estiva (luglio 2020), con la 
ripresa autunnale (settembre 2020); 

2. Tipizzare e posizionare le risposte degli intervistati in 
relazione al concetto di “resilienza”, strettamente asso-
ciato a quello di regolazione emotiva (Beasley et al., 
2003, Tugade e Fredrickson, 2007), e considerato 
come “la capacità di mitigare gli effetti negativi dei fat-
tori stressogeni, favorendo un adattamento, ovvero ap-
prodando ad  un nuovo equilibrio funzionale per 
l’individuo” (Wagnild e Young, 1993). 
 
 

La gestione emotiva nelle fasi pandemiche 
 

Gli eventi traumatici, come l’emergenza Covid-19, inve-
stono profondamente la sfera emotiva nella misura in cui 
vanno a colpire in primo luogo la capacità di framing, cioè 
di inquadramento della situazione: ci pongono di fronte 
ad una situazione difficilmente assimilabile alle nostre 
esperienze precedenti, un “di più” rispetto ai nostri schemi 
cognitivi, suscitando un senso di spaesamento e sopraffa-

zione. In questa direzione, alcuni studi condotti su eventi 
traumatici hanno rilevato una stretta connessione tra la 
gravità della sintomatologia post traumatica manifestata 
e lo stile di regolazione emotiva adottato dagli individui. 
Talvolta la comparsa di forme di “alessitimia”, ovvero di 
condizioni cliniche caratterizzate da una difficoltà nel-
l’identificare, riconoscere e descrivere le emozioni provate, 
accompagnate – secondo alcune definizioni – da un pen-
siero orientato all’esterno a scapito del mondo interiore 
(Luminet et al., 2018). Quadri di disagio emotivo di que-
sto genere sono stati riscontrati e studiati anche quale con-
seguenza di “traumi collettivi” come lo Tsunami 
(Bhushan, 2004), gli attacchi terroristici (Rimé et al., 
2010) o i disastri nucleari (Bromet, 2014). 

Un recente studio longitudinale condotto su questi 
temi in relazione al Covid-19 (Panayiotou et al., 2020) ha 
rilevato come le persone con una maggiore capacità di ge-
stione emotiva conservino, anche durante l’emergenza in 
corso, un livello superiore di qualità della vita; tuttavia, 
anche gli individui che mostravano difficoltà nell’elabo-
razione emotiva (alessitimia) parevano collocarsi in uno 
stato di buon adattamento alle nuove circostanze di vita. 
Tale risultato può essere interpretabile considerando l’ales-
sitimia come un meccanismo di diniego funzionale che, 
almeno nel breve periodo, può svolgere una funzione pro-
tettiva per gli individui, consentendo di allontanare stati 
emotivi intensi e dolorosi. Si segnala, inoltre, che da una 
recente ricerca longitudinale condotta su un campione di 
giovani adulti in Svizzera, emerge come le difficoltà nel 
gestire le emozioni durante la pandemia siano legate so-
prattutto a esperienze pregresse di disagio nella stessa sfera 
o a cambiamenti nello stile di vita avvenuti in seguito alle 
restrizioni; secondo questo studio, l’esposizione al rischio 
di contrarre la malattia avrebbe invece un peso inferiore 
(Shanahan et al., 2020). 

Partendo dal presupposto che le emozioni rappresen-
tino una “fonte d’informazione” sulla propria identità, sui 
propri bisogni personali e sulle azioni necessarie a soddi-
sfare tali bisogni, si rende dunque necessario prestare mag-
giore attenzione alle difficoltà nella gestione emotiva che 
accompagnano l’emergenza in corso e che si intrecciano 
in maniera sempre più salda con le altre aree di vita (di-
mensioni relazionali e cognitive) descritte dalle life skills. 
In altre parole, diventa fondamentale comprendere come 
lo stress e le emozioni negative legate alla particolarità di 
questo periodo siano state vissute e gestite, in rapporto 
alle differenti fasi pandemiche e al contesto di vita di ogni 
soggetto.  

In questa cornice, una delle definizioni di “regolazione 
emotiva” (Gratz & Roemer, 2004) la identifica composta 
di quattro dimensioni: (a) riconoscimento e consapevo-
lezza delle proprie emozioni, (b) accettazione delle emo-
zioni negative, (c) capacità di controllo del 
comportamento impulsivo quando si vivono emozioni ne-
gative (d) abilità di utilizzare le opportune strategie di re-
golazione delle emozioni a seconda del contesto. 
Quest’ultima dimensione fa riferimento alla componente 
sociale delle emozioni: nel momento in cui interagiamo 
in uno specifico contesto sociale, cerchiamo innanzitutto 

2 - Unplugged è un programma di prevenzione in ambito scolastico 
(Scuole secondarie di II grado) dell’uso di sostanze basato sul mod-
ello dell’influenza sociale. Mira a migliorare il benessere e la salute 
psicosociale dei ragazzi attraverso il riconoscimento e il potenzia-
mento delle abilità personali e sociali necessarie per gestire l’emo-
tività e le relazioni sociali, e per prevenire e/o ritardare l’uso di 
sostanze. 
3 - Peer education  o educazione tra pari rappresenta uno dei più 
significativi modelli di lavoro con e per gli adolescenti. Viene pro-
posto nelle scuole secondarie di II grado e promuove la parteci-
pazione attiva degli individui nella comunità e concorre a costruire 
e rafforzare il senso di efficacia personale e collettiva, sviluppando 
benessere personale e migliorando gradualmente il clima sociale. 
(cfr. https://www.promozionesalute.regione.lombardia.it/wps/por-
tal/site/promozione-salute/setting/scuola) 
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di “inquadrarlo” (fase di framing); sulla base di questo pro-
cesso di interpretazione della situazione, decidiamo se e 
come esprimere le nostre emozioni, esercitando un con-
trollo definito emotion work (Hochschild, 1979), volto ad 
adattarci al contesto ma anche a monitorare l’impressione 
che facciamo agli altri. Tale lettura delle emozioni non può 
che confermare la necessità di considerare le life skills 
emotive come strettamente intrecciate con quelle relazio-
nali e cognitive. Ne consegue che la gestione delle emo-
zioni costituisca una complessa ed articolata skill, centrale 
per le competenze sociali e per il benessere psicologico, 
che non può non essere “contestualizzata” in questo par-
ticolare periodo (Restubog et al., 2020). A tale scopo, si è 
deciso di analizzarne i mutamenti e le sfaccettature sia in 
relazione alle singole fasi pandemiche, caratterizzate da 
precise restrizioni e soglie di allarme, sia al vissuto degli 
intervistati, che sono stati invitati a riflettere ad ampio rag-
gio sulle loro fonti di benessere e di difficoltà sul piano 
della salute mentale.  

 
 

Posizionarsi nel cambiamento: la resilienza tra mondo 
interiore e comunità 

 
Diversi studi rilevano un’associazione tra una buona ge-
stione emotiva, la capacità di vivere emozioni positive e la 
resilienza in condizioni avverse (Tugade e Fredrickson, 
2007; Kilmoski, 2016), concetto che qui definiamo come 
“un processo finalizzato a riconoscere e utilizzarle risorse 
per sostenere il benessere” (Southwick, Bonanno, Masten, 
Panter-Brick &Yehuda, 2014). In altre parole, la resilienza 
consentirebbe di affrontare le esperienze stressanti adat-
tandosi in maniera flessibile ai cambiamenti, utilizzando 
la regolazione emotiva e le emozioni positive come strate-
gie di coping (Werner & Smith, 1992). L’interesse per que-
sto concetto in un’ottica di programmazione degli 
interventi sociali nasce, lo ribadiamo, dalla constatazione 
che la prevenzione della devianza non passi solo dall’iden-
tificazione dei fattori di rischio e dalla loro riduzione ma 
dal potenziamento delle risorse disponibili, anche e so-
prattutto in condizioni avverse.  

Le definizioni di resilienza sono in realtà numerose 
(Herrman et al., 2011; Fletcher e Sarkar, 2013), tuttavia 
quella citata e proposta da Catherine Panter-Brick (2014) 
ci è parsa particolarmente interessante per diverse ragioni. 
In primo luogo, non definisce la resilienza né come un 
tratto di personalità né come un risultato ma come un 
processo (cfr. Johnston et al., 2015; Fletcher & Sarkar, 
ivi), sul quale è possibile dunque agire e che può portare 
a risultati differenziati nelle diverse dimensioni della vita 
(studio, lavoro, famiglia) (cfr. Pietrzak e Southwick, 2011; 
Luthar e Cicchetti, 2000). Inoltre, si tratta di una defini-
zione che non enfatizza gli aspetti “adattivi” del concetto, 
non prescrive cioè la necessità che il resiliente conservi e 
ripristini gli equilibri precedenti all’avvenimento avverso 
(Reghezza-Zitt, 2012). In questo senso, apre a un concetto 
di resilienza più trasformativo, che può trovare dei punti 
di contatto con quello di “antifragilità”, intesa come ca-

pacità di trarre vantaggi dagli eventi stressanti, costruendo 
una prosperità nel disordine (cfr. Taleb, 2012), in altre pa-
role per “fare un passo avanti” e non per tornare alla con-
dizione precedente (Manyena, 2011)3. Infine, trattandosi 
di “un processo volto a mettere a frutto delle risorse”, esso 
non è da considerarsi come semplice responsabilità indi-
viduale; con le parole di Panter-Brick (ivi) “la resilienza 
non consiste semplicemente nel “funzionare bene” o “me-
glio di quanto ci si aspetti”, essa riguarda il dare significato 
agli aspetti morali dell’esistenza”. Ciò vuol dire, per esem-
pio, lottare per la dignità o per vivere un’esistenza a con-
tatto con i propri desideri più profondi, aspetti che 
coinvolgono anche una dimensione sociale della resilienza 
(Hayward, 2013; MacKinnon & Derickson, 2013). In 
questa direzione, Matin e colleghi (2018) hanno parlato 
di equitable resilience per riferirsi ai casi in cui il concetto 
di resilienza viene analizzato e promosso osservando le vul-
nerabilità sociali e le differenti forme di accesso alle risorse 
(potere, conoscenza, denaro), da considerare unitamente 
alla percezione dei soggetti stessi circa il loro contesto 
umano e ambientale, e delle loro esigenze di trasforma-
zione sociale. In altre parole, si tratta di un’accezione del 
concetto in chiave psico-sociale, che considera il soggetto 
all’interno del proprio contesto di appartenenza e la resi-
lienza come una qualità attribuibile sia al singolo sia alla 
comunità (Magis, 2010; Paton, 2008). 

Come questi brevi cenni al pensiero sulla resilienza 
possono aver lasciato intuire, si tratta dunque di un con-
cetto di grande interesse poiché interseca le life skills emo-
tive sopra citate. In modo specifico, la life skills “gestione 
delle emozioni” appare giocare un ruolo centrale nella 
messa in atto di comportamenti resilienti favorendo l’uso 
delle emozioni positive e la regolazione delle negative, fat-
tori che risultano correlati con la resilienza stessa (Kay, 
2016; Panayiotou et al., 2020). Quest’ultima non si pone 
solo in continuità con le life skills ma ne amplia intuitiva-
mente il significato, andando a toccare ad ampio spettro 
le reazioni a condizioni avverse, in cui rientra certamente 
l’emergenza Covid-19. Da tale punto di vista, la pandemia 
in corso investe la collettività con richieste di cambia-
mento su diversi piani sovrapposti che riguardano la sfera 
familiare, lavorativa, sociale, politica, alle quali ognuno è 
chiamato a rispondere facendo leva sul proprio stato di sa-
lute, sulle proprie risorse personali e sociali, non da ultimo 
sulla propria posizione socio-economica.  

Uno studio condotto su questi temi in relazione agli 
attacchi terroristici dell’11/9/2001 a New York ha portato 
a concludere che le persone caratterizzate da un atteggia-

3 Il concetto di “resilienza”, considerando le definizioni che lo con-
notano in termini più conservativi come capacità di resistere agli 
urti, di tornare a se stessi dopo aver vissuto un cambiamento dram-
matico, è spesso stato concepito come opposto a quello di “an-
tifragilità”. In altri termini, i critici della resilienza intravvedono in 
questa una sfumatura passivizzante che contrasterebbe con l’agency 
trasformativa implicata nell’antifragilità, intesa nello specifico come 
quella capacità di cavalcare gli eventi stressogeni costruendo nuove 
prosperità e trovando un nuovo senso da attribuire all’esistenza in-
dividuale e collettiva (cfr. Taleb, 2012). 
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mento “resiliente” sono state in grado di vivere stati emo-
tivi di gratitudine, interesse e amore (per esempio nei con-
fronti dei soccorritori) sia nel corso degli attacchi, sia 
successivamente (Fredrickson et al., 2003). Più in gene-
rale, la resilienza si rivela un processo in realtà non ecce-
zionale ma innescabile da tutti (Waller, 2001), per 
superare difficoltà e traumi non solo sul piano personale 
ma anche su quello collettivo. 

In relazione all’emergenza in corso, non sono necessari 
ulteriori ricerche per affermare che le persone resilienti e 
dotate di maggiori competenze emotive stiano mante-
nendo un miglior livello di qualità della vita (Barzilay et 
al., 2020). Risulta invece di maggiore interesse integrare 
questo dato con un approfondimento di tipo qualitativo 
che descriva dettagliatamente le forme della resilienza e 
quali dimensioni esistenziali vengano modificate con mag-
giore o minore flessibilità. 

In questa cornice, al fine di indirizzare i programmi di 
prevenzione dei comportamenti a rischio si rende pertanto 
necessario descrivere approfonditamente come le persone 
stiano reagendo ai cambiamenti in corso, considerando le 
loro specificità socio-economiche e tipizzando i livelli di 
“resilienza” psico-sociale, interrogando dunque i parteci-
panti alla ricerca  sulle loro risorse per affrontare i cam-
biamenti personali (sfera familiare, lavorativa, di 
autoconsapevolezza) e sulla loro percezione di far parte di 
una comunità competente, in grado di far fronte alla di-
suguaglianze sociali e di mantenere un senso di coesione 
sociale.  

 
 

Metodologia 
 

Dal punto di vista metodologico, la ricerca si propone 
come indagine qualitativa longitudinale e interessa come 
anticipato tre fasi: il periodo immediatamente successivo 
alla fine del primo lockdown (marzo 2020), il periodo 
estivo, la ripresa autunnale. Ciò significa che 55 persone 
sono state coinvolte per tre volte nella compilazione di un 
diario composto da campi aperti e chiusi dove raccontare 
la settimana precedente alla rilevazione, con particolare 
attenzione agli aspetti emotivi e relazionali. Il gruppo dei 
partecipanti alla ricerca è stato selezionato con un proce-
dimento snowball partendo dalla rete UOS Promozione 
della salute di ATS Insubria. La procedura di selezione è 
stata ideata per ottenere un’uguale percentuale di uomini 
e donne suddivisi come segue: bambini che frequentano 
la scuola primaria e secondaria di primo grado, giovani di 
età compresa tra i 16 e i 24 anni, adulti di età compresa 
tra i 25 e i 44 anni, tra i 45 e 64 anni e di età superiore ai 
65 anni. Il diario è caricato sulla piattaforma Surveymonkey 
ed è anonimo visto che l’identificazione avviene attraverso 
codice univoco. 

La prima parte del questionario è stata costruita per 
conoscere i partecipanti dal punto di vista socio-anagrafico 
e per inquadrare la loro condizione in relazione all’emer-
genza Covid-19. Si sono rilevate le variazioni intercorse 
dal punto di vista lavorativo e la presenza di spazi adeguati, 

oltre che l’aver vissuto periodi d’isolamento fiduciario o 
la vicinanza di persone ammalate o decedute nella più 
stretta cerchia di contatti. Per quanto concerne la parte 
emotiva, è stato chiesto di indicare le tre emozioni preva-
lenti nella settimana precedente, scegliendo tra una 
gamma di emozioni e stati emotivi indicate dalla Wheel of 
emotions di Robert Plutchik (2001), secondo cui vi sono 
otto emozioni primarie (gioia, accettazione, paura, sor-
presa, tristezza, disgusto, rabbia e anticipazione) che pos-
sono essere disposte in modo circolare, proprio come una 
ruota dei colori, e poi combinate in stati emotivi secon-
dari. La “gestione emotiva” è stata inoltre indagata attra-
verso items volti a rilevare episodi di difficoltà nel 
riconoscimento delle emozioni, di accettazione e gestione 
degli affetti negativi, di emotion work e di vicinanza/di-
stanza rispetto al clima emotivo familiare e sociale (opi-
nione pubblica/media)4. Ogni intervistato poteva scegliere 
uno di questi item e offrire un racconto di un episodio a 
motivo della risposta data, inquadrandolo in relazione alle 
fonti di benessere e di malessere identificate nell’arco della 
settimana. Durante l’ultima rilevazione sono state inserite 
delle domande aperte finalizzate a collocare i partecipanti 
in relazione al tema della resilienza, proponendo loro una 
riflessione più approfondita su quanto avvenuto negli ul-
timi mesi, sulle loro preoccupazioni, sui cambiamenti vis-
suti a livello familiare, lavorativo e personale, sulla 
presenza di elementi positivi e trasformativi, sulla perce-
zione del senso di comunità e delle disuguaglianze sociali5. 

 
 

Risultati 
 

La compilazione del diario ha coinvolto 55 persone, 12 
bambini figli di partecipanti, frequentanti la scuola pri-
maria (6) e la scuola secondaria di I grado (6) e 43 adulti: 
26 femmine e 17 maschi, che ai fini della ricerca sono stati 
suddivisi in 4 fasce d’età (13 partecipanti nella fascia 16-
24, 12 nella fascia 25-44, 12 nella fascia 45-64 e 6 nella 
fascia 65-85) per un’età media di 41,3 anni. Il numero dei 
partecipanti all’indagine ha registrato una lieve diminu-
zione per arrivare a registrare 30 risposte complete nell’ul-
tima rilevazione. Rispetto all’occupazione, tra i 
rispondenti ritroviamo 12 dipendenti, 7 liberi professio-
nisti, 8 studenti, 8 pensionati, 4 disoccupati in cerca di 
occupazione, 2 casalinghi ed 1 lavoratore occasionale.  

Considerando le variazioni sulla situazione lavorativa, 
si nota come fossero ben presenti nella prima rilevazione 
coinvolgendo quasi il 50% degli intervistati e come siano 
calate in modo progressivo parallelamente alla graduale ri-

4 Gli items sono stati ideati combinando la definizione di regolazione 
emotiva proposta da Gratz e Roemer, 2004 con le riflessioni sul 
concetto di emotion work proposte da Arlie Hochshild, volte a in-
quadrare la dimensione emotiva nel contesto sociale (1979).  

5 Anche in questo caso le domande sono state formulate con un’at-
tenzione psico-sociale, cioè con l’intento di collocare gli individui 
in una dimensione di possibile cambiamento sia individuale, sia 
collettivo.  
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presa post-lockdown, soprattutto rispetto a smartworking 
e misure economiche speciali (cassa integrazione, bonus 
economico partite IVA e congedo straordinario). 

Tra gli indicatori del livello socio-economico, ne sono 
stati presi in esame, insieme all’occupazione, due in par-
ticolare: le dimensioni dell’abitazione e la disponibilità di 
spazi verdi. Il 39% del campione ha dichiarato di vivere 
in un’abitazione tra i 50 mq e i 100 mq, il 34% in un’abi-
tazione tra i 100 mq e i 150 mq mentre il restante 27% 
in un’abitazione di oltre 150 mq. Ben il 78% del cam-
pione dispone di un giardino:  privato per il 60% e con-
diviso con altri per il 18% dei casi. 

Molto alta la valutazione di come gli spazi della pro-
pria abitazione consentano di affrontare le limitazioni 
della pandemia in modo confortevole:  il campione degli 
intervistati  ha dichiarato un punteggio medio di 4.2 su 
una scala da 1 a 5. 

 
 

La “gestione emotiva”, il genere, l’età, le fasi pandemi-
che 

 
Considerando i singoli “raggi” della ruota di Plutchick e 
dunque accorpando le emozioni in otto dimensioni, si 
nota come dovendo indicare i tre stati emotivi dominanti 
durante la settimana di compilazione, è la serenità a co-
stituire quello prevalente nei tre periodi considerati, con 
particolare riferimento alla rilevazione di luglio (29,6%). 
La condizione di tristezza, angoscia e rimuginio ha un an-
damento esattamente opposto, con una forte diminuzione 
nella pausa estiva (7%); lo stesso vale per gli stati di paura, 
terrore e apprensione che diminuiscono nel mese di luglio 
(7,8%), ma che a settembre (16,1%) aumentano supe-
rando le rilevazioni di giugno (12,7%). Si rileva inoltre 
una diminuzione progressiva della fiducia nei confronti 
delle istituzioni e dell’accettazione verso la complicata si-
tuazione pandemica (da 22,2% a 17,2%), associate ad un 
aumento considerevole di rabbia e irritazione nella pausa 
estiva, probabilmente a causa dei diversi disagi dovuti alla 
repentina riapertura (cfr. grafico 1). 
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Grafico 1. Gli stati emotivi segnalati nelle tre rilevazioni 

 

La componente più interessante dell’analisi delle emo-
zioni selezionate riguarda le differenze di genere e di età 
poiché si conferma una prevalenza di stati emotivi negativi 
e di difficoltà sul fronte affettivo riportati dalle donne e 
dai giovani. 

Nello specifico, per quanto concerne le differenze di 
genere si possono notare interessanti variazioni riferibili a 

due distinte aree: 1 - la tendenza a evidenziare emozioni 
positive (fiducia, gioia, interesse) soprattutto per i maschi; 
2 - la propensione a indicare emozioni con accezione ne-
gativa e introspettiva (tristezza, noia, irritazione, angoscia) 
per le femmine, mentre rimangono maggiormente riferite 
dai maschi quelle legate all’esternalizzazione (rabbia) (cfr. 
grafico 2). 



Sul fronte della gestione emotiva, le donne si rivelano 
molto più propense a lavorare sui loro vissuti (emotion 
work) per promuovere il loro benessere e quello altrui. Af-
fermano inoltre di aver riscontrato maggiori difficoltà 
nella gestione delle emozioni negative e nell’accettazione 

e convivenza con le stesse, sentendosi più frequentemente 
intontite e sopraffatte. Gli uomini, invece, lamentano una 
maggiore distanza, sia rispetto al clima familiare, sia ri-
spetto all’opinione pubblica e ai media (cfr. grafico 3).  
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Grafico 3. La gestione emotiva per genere 
 

 

Grafico 2. Gli stati emotivi per genere 

 



L’emotion work femminile emerge chiaramente dai se-
guenti stralci tratti dalle domande a risposta aperta. “Mi 
è capitato di avere paura ma ho cercato di non darlo a vedere 
per non trasmetterlo ai miei figli” riporta una madre: “Ho 
provato un senso d’impotenza e di emozioni negative che però 
son riuscita a far sparire con altre emozioni positive”, afferma 
una giovane ragazza. Ancora: “Ho cercato di mascherare le 
mie preoccupazioni mostrandomi spensierata e felice per non 
far preoccupare gli altri” afferma un’altra donna. La “dop-
pia presenza” femminile ai tempi del Covid-19 sembra 
dunque legarsi a un maggior affaticamento, al continuo 
tentativo di costruire un clima interiore e familiare accet-
tabile, anche quando le condizioni esterne appaiono 
drammatiche. Tale evidenza è emersa anche da uno studio 
condotto sul tema in Islanda, nonostante il Paese sia tra i 
più avanzati nella riduzione della disparità di genere (Hjál-
msdóttir & Bjarnadóttir, 2020). In aggiunta, le fatiche 

femminili appaiono accentuarsi e divenire insostenibili in 
occasione di eventi unici e travolgenti come la nascita di 
un figlio, che richiedono una nuova modifica dell’assetto 
familiare e dei ruoli svolti, come racconta questa intervi-
stata: “Siamo una famiglia che è sempre quasi vissuta fuori 
casa: io e mio marito lavoriamo a tempo pieno e le nostre 
bimbe sono sempre circondate da nonni e zii. […] Non po-
terli vedere è stato difficile. Inoltre, essendo nata la mia se-
condogenita in piena pandemia, mi sono sentita sola in un 
momento molto delicato, in cui avrei desiderato un sostegno 
nella gestione di alcune attività e anche psicologico, fosse sem-
plicemente qualcuno che ascoltasse di persona le mie paure”. 

Le analisi delle differenze per età rilevano una preva-
lenza di emozioni negative tra i giovani, che riportano rab-
bia, noia, angoscia, tristezza e rimuginio. Al contrario, tra 
gli anziani prevalgono l’accettazione e la fiducia, seppur 
legate a un diffuso senso di irritazione (cfr. grafico 4).  
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Grafico 4. Gli stati emotivi per fascia d’età 
 

In effetti, come rileva il grafico successivo (cfr. grafico 
5), la gestione emotiva muta con l’avanzare dell’età: cresce 
la capacità di accettare e gestire le emozioni negative, di-
minuiscono sforzi sul fronte del “lavoro emotivo” volto a 
cambiare i propri stati d’animo per favorire il benessere 
proprio o altrui e si riduce la distanza tra il proprio vissuto 
e l’opinione pubblica.  

Le domande di approfondimento consentono di illu-
strare come le sfide evolutive si stiano intrecciando con 
quelle pandemiche, dando origine a difficoltà talvolta ine-
dite, che impattano sulla capacità di trovare delle risorse 
per affrontare la quotidianità. Scrive a questo proposito 
una giovane: “sono una persona molto ansiosa e divento triste 
facilmente. Nell’ultima settimana ho avuto difficoltà a ti-
rarmi su e cercare di pensare positivo come invece riesco a 
fare nei periodi normali”. 

La scuola rappresenta lo scenario in cui le giornate ma-
nifestano la loro componente più sfidante, trovando i ra-
gazzi demotivati e affaticati, in particolare in presenza di 
fragilità preesistenti. Riportiamo le parole di un’altra ra-
gazza “In questa settimana ho difficoltà a concentrarmi e stu-
diare, sono demotivata. Affrontare questi stati d’animo non 
mi è stato facile e ancora adesso faccio fatica”. Un’altra ra-
gazza della stessa età: “Ho fatto fatica ad affrontare la scuola 
da sola. Se prima facevo già fatica, ora senza potere uscire e 
distrarmi è stato molto difficile”. Ma anche le amicizie, in 
continua fase di definizione, non è detto che per i ragazzi 
costituiscano una solida fonte di sostegno. Le distanze im-
poste dal lockdown e le grandi preoccupazioni connesse 
alla pandemia si trasformano in minacce per le relazioni 
sociali, dando forma a condizioni di insicurezza e conti-
nuo assestamento. Afferma in proposito un ragazzo: “nel 



rivedere per la prima volta alcuni amici ho sentito molta di-
stanza e di conseguenza timore e insicurezza per quanto ri-
guarda queste relazioni. La gestione di queste emozioni non 
è stata difficoltosa ma è passata tramite l’accettazione della 
situazione e che le relazioni possono evolvere o regredire e la 
fiducia che con il tempo torneranno amicizie belle”. Se in 
questo caso il lavoro emotivo sembra sfociare nell’accet-
tazione delle peculiarità di questa fase storica, un’altra gio-
vane ricorre all’inibizione dei propri stati d’animo per 
conservare il suo ruolo e le sue relazioni sociali: “Quando 
sono con gli amici cerco di non far prevalere le mie paure per-
ché non voglio che mi vedano eccessivamente debole”. 

Non sono tuttavia solo le donne e i ragazzi a patire per 
lo stress generato dall’emergenza in corso; in questo senso, 
è il dover far fronte a continui imprevisti e riorganizzazioni 
della propria routine a destabilizzare maggiormente gli in-
tervistati, che si vedono coinvolti in una gestione sempre 
più complessa delle diverse sfere della loro esistenza. 
“Provo rabbia e apprensione per quanto riguarda la mia at-
tività di libero professionista, non c’è ancora una prospettiva 
futura. Si prospetta un anno ad attività zero visto che è anche 
un’attività stagionale marzo-settembre 2020”, afferma a giu-
gno un uomo impiegato in uno dei settori più colpiti dalla 
pandemia. Nello stesso periodo, è sempre la rabbia a ca-
ratterizzare il vissuto di un uomo pensionato: “É più un 
discorso politico in quanto credo che raccontino un sacco di 
bugie a noi italiani. Credo che debbano essere più seri onesti 
e concreti. Considerando che sono una persona completa-
mente diversa da loro sono arrabbiato”. A fine luglio 2020 
lo scenario sembra cambiato in maniera improvvisa e al-
cune persone riportano difficoltà ancora una volta inedite: 
non si tratta del timore di perdere il lavoro o di dover su-

bire delle restrizioni non ben accette, la questione cruciale 
diviene comprendere se il virus esista ancora o se lo si 
debba ritenere ancora pericoloso. “Ho cercato di spiegare a 
più persone che il virus non è scomparso per cui ho dovuto 
cercare di contenere il mio disappunto” afferma una donna 
over 60. Come sappiamo, l’andamento della pandemia ha 
comportato la necessità di ricorrere a successive restrizioni 
che hanno comportato la richiesta di sospendere le rela-
zioni sociali ma di continuare a performare sul fronte la-
vorativo, familiare e personale come se nulla fosse mutato. 
Dopo il rallentamento dei mesi precedenti, la sfida è di-
venuta allora quella di adattarsi a una nuova frenesia senza 
socialità, trovando le risorse per costruire un nuovo equi-
librio. “Sono inondato dalle attività che riprendono – scrive 
un giovane adulto – e non sono più abituato a starci dietro 
e metterci la testa. Non riesco a concentrarmi su qualcosa in 
particolare o progettare e immaginare come procedere in un 
qualsiasi ambito della mia vita. Università, sport, affetti, vo-
lontariato... ”. 

 
 

Dalla trasformazione alla chiusura: gli atteggiamenti di 
fronte alla pandemia  

 
La gestione delle emozioni, come anticipato, si lega alla 
resilienza, intesa come capacità di riconoscere le proprie 
risorse e avviare un processo per metterle a frutto, al fine 
di mantenere il benessere in condizioni avverse.  

In tale cornice, partendo dalle differenti sfumature 
narrate dai partecipanti circa le proprie reazioni di fronte 
ai mutamenti in corso, le risposte sono state tipizzate 
lungo un continuum, che ha consentito di posizionare i 
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singoli partecipanti in relazione alla combinazione tra ge-
stione emotiva, strategie messe in campo e possibilità di 
vivere la crisi come un’occasione di rilancio personale e 
sociale. Da qui, si sono quindi individuate quattro diffe-
renti modalità che, assumendo talvolta la forma di timidi 
tentativi, tratteggiano quattro diverse reazioni con cui gli 
individui sembrano poter far fronte a questa particolare 
epoca storica.  

In tale senso, da un lato, si rilevano due forme di resi-
lienza accomunate dal tentativo di sfruttare le proprie ri-
sorse mobilitando le emozioni positive e gestendo quelle 
negative. Tali atteggiamenti resilienti si differenziano per 
la direzione del processo: in un caso è trasformativa, cioè 
volta ad interrogarsi profondamente su quanto sta acca-
dendo e a ricercare un nuovo senso da attribuire al proprio 
stile di vita mutato; nell’altra, invece, è più conservativa 
ovvero finalizzata a preservare i propri equilibri in attesa 
della fine dell’emergenza. Queste forme di resilienza sem-
brano poter ricalcare le prime due reazioni allo stress de-
scritte nel modello di Richardson (Richardson, 2002; 
Richardson, Neiger, Jensen & Kumpfer, 1990) e denomi-
nate “reintegrazione resiliente” e “reintegrazione con ri-
torno all’omeostasi”.  

Sul versante opposto le narrative dei partecipanti 
hanno delineato due altre forme di reazione alla pande-
mia, in cui si ritrovano le persone intervistate che sem-
brano mostrare alcune difficoltà nella gestione delle 
emozioni e, in parallelo, nell’attivare le proprie risorse per 
fronteggiare la crisi. In un caso, la fatica emotiva pare ge-
stita attribuendo la responsabilità di quanto sta accadendo 
all’esterno, nell’altro invece subendo le conseguenze, senza 
riuscire momentaneamente ad opporsi. Riferendosi sem-
pre al modello di Richardson (ivi) tali reazioni richiamano 
rispettivamente la “reintegrazione disfunzionale” e la 
“reintegrazione con perdita”. 

Il continuum tratteggiato tramite questa ricerca mo-
stra quindi come la pandemia, e le sue implicazioni, siano 
state concretamente un evento sociale stressante che ha 
costretto ad un mutamento importante degli equilibri 
personali e familiari.  

Qui di seguito verranno illustrati questi risultati di ri-
cerca, ricorrendo alle parole e alle storie di alcuni parteci-
panti che abbiamo ritenuto esemplificativi; tuttavia per 
garantire la loro privacy, i loro nomi sono stati modificati 
e sono state omesse tutte le informazioni che avrebbero 
consentito di risalire all’identità dei rispondenti. 

 
 

Resilienza trasformativa/antifragilità 
 

La prima tipologia di resilienza rilevata racchiude in sé 
quelle caratteristiche che, come descritto in precedenza, 
la accomunano all’antifragilità (v. nota 4). Tra gli antifra-
gili possiamo collocare, a titolo esemplificativo, Sara, una 
donna adulta, e Andrea, uno studente universitario. En-
trambi sono caratterizzati da un’ottima gestione emotiva 
nelle tre rilevazioni, il che non esclude la presenza di un 
vissuto di preoccupazione, tristezza o sconforto. Tale dato 

conferma la perfetta compatibilità tra le emozioni negative 
e la resilienza: quest’ultima, infatti, non comporta l’im-
mediata sostituzione dei vissuti negativi con quelli positivi; 
al contrario, presuppone una capacità di “attraversamento 
della sofferenza”, centrale nella skill “gestione emotiva” 
(Tugade & Fredrickson, 2007; Aldao et al., 2012). In ac-
cordo con ciò, i resilienti trasformativi appaiono intenzio-
nati a reagire in modo costruttivo alle avversità, come 
rintracciato nelle stesse parole di Sara: “Mi sono resa conto 
che nulla è ‘per sempre’, “e che la capacità di trovare nuove 
soluzioni e di apprendere nuovi modi di vivere è fondamen-
tale”. 

Le incertezze e le fatiche vissute in questo particolare 
momento storico sembrano infatti essere state rilette in 
senso evolutivo, permettendo nuove progettualità perso-
nali fondate su recenti consapevolezze raggiunte. “Per me 
è stato chiaro che i ritmi “normali” sono abbastanza distrut-
tivi a livello personale e relazionale. Mi ha fatto capire che il 
tempo dedicato al lavoro dovrebbe essere limitato e ponde-
rato”, scrive Andrea progettando il suo percorso di vita. 
L’esperienza della pandemia pare dunque interrogare i sin-
goli, problematizzando gli stili di vita e la conciliazione 
dei tempi dedicati a sé stessi, alla famiglia e al lavoro, e 
aprendo così a nuove prospettive (Akkermans et al., 
2020). In questo senso, Sara pone l’accento sulla possibi-
lità di rilanciare il proprio futuro nonostante l’età più 
adulta già raggiunta: “Sì, ho capito che non c’è sempre una 
seconda possibilità, che il tempo non è infinito. Ho deciso di 
curare di più la mia salute e di realizzare un piccolo sogno 
che ho nel cassetto da tanto, da sempre”.  

Accanto ciò, anche un cambiamento sul piano inter-
personale e sociale sembra essere stato innescato, come se 
la situazione di crisi avesse condotto non solo ad una mag-
giore cura dei rapporti sociali (Sara: “Personalmente l’espe-
rienza mi ha portato a valorizzare le relazioni già esistenti e 
mi ha insegnato a chiedere aiuto oltre che ad offrirlo”) ma 
anche ad una maggiore attenzione verso la comunità con 
le sue disuguaglianze. Su questo punto, si rileva come di 
fronte all’esperienza della catastrofe, i resilienti trasforma-
tivi abbiano vissuto delle esperienze di apertura all’altro, 
in grado di rinsaldare i legami sociali e costruire un senso 
di communitas (Binik, 2020). Scrive a questo proposito 
Andrea: “… L’unica cosa è che mi sono reso conto di quanto 
io fossi fortunato e quindi la mia preoccupazione si è rivolta 
agli ultimi della mia città e del mondo”. Tale sensibilità pro-
sociale, di fondamentale importanza per favorire l’ade-
sione alle regole e alle restrizioni attuali (Pfattheicher et 
al, 2020) appare centrale quando accanto alla solidarietà 
tra cittadini contro il virus, prende forma anche una soli-
darietà “biocentrica”, in grado dunque di ampliare la ri-
flessione sul ruolo e le responsabilità umane nei confronti 
della comunità e dell’ambiente (Tomasini, 2020). 

 
 

Resilienza Conservativa 
 

L’altra forma di resilienza riscontrata nei racconti degli in-
tervistati abbraccia una visione del concetto più tradizio-
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nale, in cui le proprie competenze e capacità sono messe 
al servizio del mantenimento di un equilibrio e di una 
sorta di normalità. Si tratta, in questo caso, del ripristino 
dello status quo, come previsto dalle definizioni più tradi-
zionali di resilienza, che enfatizzano l’adattabilità del sog-
getto e la sua capacità di tornare alla condizione 
precedente al fattore stressogeno (De Verteuil et al., 2016). 

Come nella resilienza trasformativa, anche qui la sof-
ferenza e le fatiche vissute vengono riconosciute, “Penso 
che sia tutto sempre precario, tanti sacrifici per arrivare a 
raggiungere i tuoi obbiettivi e poi un virus ti lascia senza la-
voro” (Giacomo, giovane adulto), ma poi rilette in un’ot-
tica conservativa. Detto in altri termini, sembra presente 
una buona gestione emotiva in cui le emozioni negative 
vengono ben regolate per consentire una rilettura della si-
tuazione che si discosta da un vissuto tragico e doloroso. 
Una delle strategie adattive riportate in questo caso per 
fronteggiare gli stati emotivi negativi consiste nel concen-
trare la propria attenzione su altri aspetti positivi della pro-
pria esistenza (cognitive reappraisal cfr. Gross, 1998); nel 
caso di Giacomo, egli sembra in grado di ricavare dei vis-
suti di benessere dalla sfera familiare. “Purtroppo la ricerca 
del lavoro è molto faticosa in quanto in questo periodo si trova 
poco e questo fa perdere molti stimoli... però tutto sommato 
sono felice perché vivo con la persona che amo e conduco una 
vita dignitosa”. Le proprie risorse vengono dunque messe 
in gioco per favorire la buona convivenza con la realtà, an-
dando così a mettere in campo l’accettazione, un’altra stra-
tegia parte della “gestione emotiva” (cfr. Aldao et al., 
2012): “Credo che si debba prendere e accettare tutto ciò che 
ci accade e trovare in ogni situazione il bene e con questo fare 
il meglio in ogni ambito”. 

I casi selezionati e qui presentati consentono di anco-
rare alla realtà le due forme di resilienza, lasciando già 
emergere come non si possa interpretare la reazione del 
singolo all’avvenimento avverso senza tenere in conside-
razione i fattori strutturali che si pongono alla base (cfr. 
Amery, 2019): a differenza di Sara e Andrea, Giacomo ha 
perso il lavoro, dunque parte da una condizione di svan-
taggio che rende la trasformazione un obiettivo più diffi-
cilmente raggiungibile, almeno nel breve periodo. 

 
 

Reazione esternalizzante 
 

La reazione esternalizzante identificata nelle risposte degli 
intervistati delinea una modalità di risposta alla crisi in 
corso che si focalizza e rimane centrata su una visione pes-
simistica del presente e del futuro. Il locus of control appare 
esterno in quanto la causa della sofferenza è identificata 
nel mondo circostante, che sembra divenire il colpevole 
da attaccare (Holder, 2006): “I  nostri politici che fanno di 
tutto per portare a termine i loro sporchi disegni” racconta 
Alberto, “il senso di appartenenza in Italia è solo negli eventi 
sportivi e culinari”. “Penso che i politici prenderanno scuse 
per non pagare, i soliti furbetti si arricchiranno con il Reco-
very Fund e i poveracci sempre più poveri, […] i dipendenti 

pubblici per non lavorare avrebbero meritato il dimezza-
mento dello stipendi” aggiunge Gianni.  

Sembra emergere una cristallizzazione sulle emozioni 
negative che non permette quindi una flessibilità cognitiva 
nella percezione e valutazione della crisi; pare dunque de-
linearsi la fase che Richardson (1990) definisce “povero 
me” in cui dominano i vissuti di rabbia, irritazione e 
paura. Nel caso dei nostri intervistati, tali vissuti si rive-
lano difficili da gestire e quasi soverchianti, come racconta 
Alberto, pensionato: “Ho avvertito una certa distanza tra 
il mio vissuto e il clima familiare. Questa instabilità mi ha 
costretto a pensare alla morte, a quanto siamo soli e quindi 
la paura in diverse occasioni ha preso il sopravvento”[…
]“L’avere compreso che siamo sulla terra di passaggio e che 
contro certe manifestazioni della natura non possiamo fare 
nulla”;  o dalle affermazioni amare di Gianni, uomo di 
mezza età che dà voce ad una condizione di frustrazione: 
“Nessuna incertezza, prima o poi il Covid lo prenderemo 
tutti”.  

 
 

Reazione internalizzante 
 

Dalle analisi delle risposte degli intervistati è stato possi-
bile identificare un’ultima modalità di reazione alle fatiche 
della pandemia in corso, caratterizzata da una difficoltosa 
gestione emotiva in cui rabbia, tristezza e rimuginio im-
pattano sulla qualità della vita percepita. “È un periodo 
nero e niente mi solleva il morale”, scrive Roberta. Accanto 
a ciò emerge anche il tentativo di lavorare sulle proprie 
emozioni ed energie di fronte alle esigenze della vita quo-
tidiana. Il “lavoro emotivo” (Hochshild, 1979), seppur 
presente, non pare qui sfociare in un’accettazione della 
condizione stressogena ma in un grande affaticamento e 
in una minore autoefficacia percepita: “Ho ripensato al mio 
matrimonio andato in fumo mentre andavo al lavoro, ma 
mi sono dovuta riprendere per poter dare il meglio [… ] Sono 
stanca mentalmente e fisicamente e dovendo lavorare non rie-
sco a rilassarmi”. Il caso di Roberta risulta esemplificativo 
di quanto riscontrato da altri studi in relazione al Covid-
19 (Xiong, 2020) circa le difficoltà sul piano delle salute 
mentale vissute delle persone che si trovavano già ad af-
frontare delle avversità. Nel suo caso, specificatamente, 
l’emergenza sembra aver accentuato le fatiche preesistenti 
legate a una situazione familiare complessa: “La fine del 
mio matrimonio è stato un fallimento per me e la cosa mi fa 
soffrire molto soprattutto per il fatto che devo stare in casa 
con il mio ex, è molto stressante”.  

 
 

Discussione 
 

I risultati appena presentati hanno rilevato la necessità 
sempre più stringente di potenziare i programmi che raf-
forzino le life skills, in particolare quelle emotive, al fine 
di mettere a disposizione delle risorse fondamentali per 
fronteggiare questa particolare epoca storica. Nel convi-

339

Rassegna Italiana di Criminologia |  XV  |  4 (2021)  |  329-343 
O. Binik, M. Caprioglio, V. Frigerio, L. Impagliazzo, A. Donadini, G. Catanoso



vere con la “Covid-fatigue”, le sfide maggiori sembrano 
rappresentate dall’esigenza di accogliere la condizione di 
incertezza generalizzata, per di più gravata dall’impoveri-
mento delle relazioni affettive e dalle restrizioni dei mar-
gini di libertà.  

Sono le donne e i giovani a trovare particolari difficoltà 
in tali aspetti, lamentando una condizione di spaesamento 
in cui alcuni meccanismi interiori sembrano essersi incep-
pati. In molti casi, i continui cambiamenti imposti dalle 
ondate della pandemia parrebbero di difficile mentalizza-
zione; ciò in modo rilevante nel periodo descritto dalla ri-
cerca, in cui alla cornice della totale sospensione del primo 
lockdown è subentrata una continua richiesta di perfor-
mance sul fronte lavorativo, di studio e familiare, che sa-
turano il tempo e costruiscono l’apparenza di una nuova 
normalità. In questa, colpisce la presenza di numerose 
emozioni positive riportate dagli intervistati, stati di gioia 
e serenità, che potrebbero significare una vita che continua 
a scorrere nonostante tutto, ritrovando il proprio centro 
proprio nella quotidianità ritrovata, che diviene il piccolo 
recinto da cui attingere la consolazione di vivere – come 
riportano molti intervistati – “alla giornata”. Lungi dal co-
stituire lo slancio verso una quotidianità vitale in cui l’hic 
et nunc promette il fascino dell’avventura, la vita “alla gior-
nata” sembra costituire lo stimolo ad una riflessione sulla 
caducità umana, sollecitata contestualmente da un me-
mento mori continuamente rievocato. Così, accanto al bi-
nario della “vita del fare” che prosegue nel suo itinerario 
composto di studio, lavoro e gestione familiare, per alcuni 
pare costituirsi un altro nuovo binario– quasi intimo – 
fatto di interrogativi esistenziali, di problematizzazione del 
proprio stile di vita, di domande pungenti sulle sorti del-
l’umanità. Coloro che qui abbiamo definito i “resilienti 
trasformativi” sembrano aver iniziato a percorrerlo, so-
prattutto grazie a una “vita del fare” già fortunata, in cui 
l’emergenza in corso sembra aver impattato in modo re-
lativo, al massimo compattando il nucleo familiare grazie 
allo smartworking. È diverso il caso dei “resilienti conser-
vativi”, di chi ha attivato tutte le proprie risorse per resi-
stere alle avversità auspicando per sé la dignità regalata da 
un lavoro dopo aver perso il proprio o di chi semplice-
mente ha trovato una fonte di solidità nel proprio stile di 
vita. 

Trattando di programmi di prevenzione della devianza, 
è verso i non resilienti che si rivolge naturalmente lo 
sguardo, evidenziando le loro difficoltà sul fronte della ge-
stione emotiva, sia che si accompagnino a reazioni ester-
nalizzanti, sia internalizzanti. In questi casi, si tratta di 
soggetti che non si trovano nelle condizioni per riuscire a 
identificare e attivare le proprie risorse – soprattutto emo-
tive – e far fronte alle forze centrifughe di questo periodo 
storico. 

Per quanto concerne le reazioni esternalizzanti, seppur 
non sia certamente il caso degli intervistati, la difficoltà 
nel gestire le emozioni negative suscitate dalla pandemia 
costituisce certamente un fattore da considerare, tanto più 
se si pensa agli agiti violenti, strettamente connessi anche 
a una problematicità nella regolazione emotiva (Ceretti e 
Natali, 2020). In questo senso, a fronte di una diminu-

zione delle chiamate alle forze dell’ordine dovuto alle re-
strizioni (Bullinger, 2020), la pandemia ha già comportato 
un aumento generalizzato della violenza domestica (Bo-
serup et al., 2020) che non può non suscitare preoccupa-
zione. Sul versante internalizzante, l’impatto della 
quarantena potrebbe aver esacerbato i problemi di salute 
mentale già esistenti, i quali potrebbero legarsi anche ai 
consumi di sostanze psicotrope che, secondo alcuni studi  
(Zaami et al, 2020) sarebbero in aumento in seguito alla 
pandemia.  

L’identificazione embrionale di questi quattro modelli, 
in questo senso, potrebbe essere sviluppata attraverso ul-
teriori ricerche che potrebbero accompagnare la rileva-
zione quantitativa dei bisogni emergenti, definendo con 
maggiore puntualità le strategie di intervento per inter-
cettare anche le persone che vivono un momento di vul-
nerabilità. Di certo, nel farlo, è necessario – ancora una 
volta – considerare il concetto di resilienza non come una 
capacità personale ma come un processo che, come tale, 
può e deve essere sostenuto a livello comunitario.  Su que-
sto fronte, lo studio qui presentato ha quale limite princi-
pale l’omogeneità dei soggetti partecipanti che, benché di 
diversa composizione a livello di genere ed età, presentano 
condizioni economiche da accettabili a ottime, escludendo 
di conseguenza forme di vulnerabilità certamente più 
gravi e importanti da intercettare. Inoltre, la richiesta di 
compilare un diario e prendere parte a un progetto collet-
tivo potrebbe aver scoraggiato la partecipazione da parte 
di soggetti maggiormente sofferenti. Mancano, inoltre, i 
bambini, categoria sociale troppo spesso dimenticata, che 
erano stati inclusi nel disegno di ricerca ma la cui parteci-
pazione – a causa di alcuni limiti metodologici – è risultata 
troppo scarsa per raggiungere dei risultati significativi. In-
fine, trattandosi di una ricerca longitudinale che intercetta 
i continui mutamenti a cui sono assoggettate le vite delle 
persone coinvolte, sarebbe auspicabile poter proseguire nel 
tempo, eventualmente ampliando e diversificando il nu-
mero di partecipanti. 

 
 

Conclusione 
 

In un’epoca di prescrizioni, di limitazioni alla libertà in-
dividuale, di enormi e sempre più divaricate disparità so-
ciali, indicazioni come “Coltivare l’intelligenza emotiva”, 
“prosperare nel disordine” o “essere resilienti” possono es-
sere recepite come gli ennesimi imperativi sociali rivolti a 
chi si trova in una condizione di fragilità.  In linea con 
quanto sottolineato da alcune critiche rivolte al concetto 
di resilienza (Smith, 2020) e a quello di intelligenza emo-
tiva (Murphy et al., 2014), vi è, in effetti, il rischio che 
tali costrutti siano utilizzati in maniera poco congrua, 
come tentativi di iper-responsabilizzare l’individuo, im-
plicitamente colpevolizzato perché troppo vulnerabile, 
troppo povero, troppo spaesato per farsi parte attiva in un 
processo di resistenza o di cambiamento possibile. In que-
sta cornice, e più che mai in quella pandemica, è allora di 
fondamentale importanza riempire di contenuto tali 
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espressioni, evitando che divengano gli ennesimi slogan 
alla moda, impiegati per tracciare pericolosi confini tra chi 
è dotato di capacità e chi non lo è.  

Come suggeriscono gli studi più vicini alle scienze so-
ciali, è necessario che gestione emotiva e resilienza siano 
pensate con uno sguardo più ampio, includendole nelle 
politiche sociali, appunto quale parte di programmi di 
promozione della salute e prevenzione dei comportamenti 
a rischio avviati dalle istituzioni pubbliche, che si rivol-
gano a target dedicati e che puntino all’obiettivo di farsi 
comunità, responsabilizzando il gruppo sociale (Rose e 
Lentzos, 2017; Elcheroth e Drury, 2020)6. È innanzitutto 
il sistema che è chiamato a mettere a punto strategie di 
coping (Cutter, 2008), interagendo con i singoli individui. 
E ciò a maggior ragione se si considera che è il virus, in 
primo luogo, ad essere esperienza collettiva (Barbetta, 
2020). Se, in altre parole, l’obiettivo è potenziare le risorse 
per fronteggiare un evento catastrofico, è necessario che 
sia in primo luogo la comunità a farsene carico, attivan-
dosi in una pratica di cura per evitare che altri eventi av-
versi si verifichino – non sono sempre inevitabili – e per 
intercettare i momenti e le persone che stanno vivendo 
difficoltà emotive ed esperienze di fragilità. In questo 
senso, è di fondamentale importanza che i concetti di “in-
telligenza emotiva” o di “resilienza” non siano utilizzati 
per “de-politicizzare il rischio”, dimenticando cioè il peso 
che le strutture sociali e le disuguaglianze continuano a 
giocare nell’innescare comportamenti devianti (Amery, 
2019). 

Più concretamente, riflettendo sui programmi che già 
promuovono l’empowerment individuale attraverso lo svi-
luppo delle life skills, emerge quanto segue: 

 
• Pur nel riconoscimento del vissuto emotivo negativo, 

in taluni casi la crisi ha innescato un processo di in-
trospezione trasformativa, in grado di incidere in senso 
migliorativo sugli stili di vita. Le persone coinvolte in 
tale processo, che spesso partivano da una condizione 
socio-culturale privilegiata, hanno riportato un’ottima 
padronanza nella gestione emotiva (life skills) e una 
buona capacità di leggere la crisi in modo complesso, 
individuando degli spiragli per innescare cambiamenti 
nello stravolgimento della routines. Tale evidenza sug-
gerisce, ancora una volta, la necessità di sostenere le 
persone nell’individuazione e nell’utilizzo delle proprie 
risorse, attraverso programmi ad hoc che siano però al 
contempo sensibili ai diversi bisogni e alle condizioni 
di partenza dei partecipanti, orientati in una logica di 
equità (Martin et al., 2018; Tones e Tilford, 2001). 

• La varietà degli atteggiamenti e delle strategie di adat-

tamento alla pandemia qui brevemente tipizzate, con-
siderate parallelamente alle peculiarità che connotano 
le reazioni femminili e dei giovani, suggeriscono la ne-
cessità di costruire dei programmi che, benché standar-
dizzati, conservino la capacità di adattarsi alle singole 
esigenze. Si suggerisce, in altri termini, di proseguire 
con analisi sempre più puntuali dei bisogni – in conti-
nuo mutamento – alle quali sarebbe auspicabile far cor-
rispondere un margine di adattabilità dei programmi. 

• L’identificazione di nuove forme di fragilità diviene 
quanto più impellente, rivolgendo le azioni non solo 
alle persone maggiormente in difficoltà tra quelle nor-
malmente intercettate dai programmi in essere ma 
forse spingendosi a raggiungere realtà e target fino ad 
ora poco considerati.  
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