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Come battere I'insonnia
La diagnosi, il rimedio dolce, la psicoterapia: dormire si puo
PAOLA EMILIA CICERONE, nell'inserto
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Lascia che
il sonno
venga a te

di PAOLA EMILIA CICERONE

no che si possa dormire “a co-

mando”. Tanto che oggi si parla
diunavera e propria sleep effort syndrome, sindro-
me da sforzo di addormentamento: «causata dal-
lapreoccupazione peril sonno, cui seguono i com-
portamenti disfunzionali con cui si cerca di con-
trollare il sonno stesso, come cercare di dormire
ad ogni costo», spiega la psicoterapeuta Giorgia Si-
moncini Malucelli, che collabora col Laboratorio
di Medicina del Sonno del policlinico Gemelli di
Roma. Molti poi sono convinti di dormire meno
del necessario, magari perché seguono le indica-
zioni di una delle tante app dedicate al sonno:
«Ma non tutti hanno bisogno di dormire 7/8 ore,
se al risveglio ci si sente in forma, senza sonnolen-
za diurna, nella maggior parte dei casi vuol dire
che va bene cosi», spiega Carolina Lombardi, re-
sponsabile del centro di medicina del sonno dell’l-
stituto Auxologico di Milano. Un campanello di al-
larme, semmai, pu0 essere una variazione delle
abitudini del sonno, anche perché I'insonnia puo
essere la spia di varie patologie dalla depressione
ai disturbi respiratori.

Per molti, perd, il problema & solo il sonno che
non arriva, e I'ansia crescente che porta a cercare
una soluzione. Spesso individuata in un farmaco,
anche se secondo le pill recenti linee guida euro-
pee in materia, il trattamento di prima linea per
I'insonnia cronica & la terapia cognitivo comporta-
mentale. I farmaci si possono usare occasional-
mente, sempre e comungue sotto controllo medi-
o, in fasi particolari della vita o per superare uno
stress acuto. Ma se il problema é cronico - I'inson-
nia siconsidera tale se si manifesta almeno tre vol-
te alla settimana per circa tre mesi - non sono la so-
luzione adeguata. «In ogni caso se si vuole assume-
re un farmaco € importante evitareil fai da te, per-
chél’'insonnia puo essere la spia di varie patologie
- spiega Lombardi - quando per esempio c’eé dietro
un disturbo respiratorio, che puo essere causa di
frequenti risvegli notturni, i farmaci, oltre a non
servire, possono peggiorare il probleman.

Meglio forse ricorrere, almeno

inizialmente, a rimedi naturali.
«Anche la melatonina, oggi molto
utilizzata non & un sonnifero, ma
un modulatore del ritmo sonno ve-
glia - spiega Lombardi - pu0 essere
utile seil problema é legato aun’al-
terazione dei ritmi circadiani».

Il primo passo, in ogni caso, &
escludere altre patologie e indivi-

bbandonarsi al sonno: & esatta-
mente questo che si dovrebbe fa-
re.Il sonno & un processo natura-
le, il problema & che molti pensa-

Non sempre servono 7 ore. Non i si puo assopire
a comando. Ecco buone abitudini, psicoterapia

e qualche gadget. Per il buon riposo

duareil tipo d’insonnia di cui si sof-
fre: un aiuto viene dalla tecnolo-

gia, per esempio si puo utilizzare un accelerome-
tro, un semplice apparecchietto da indossare, per
monitorare il tempo di riposo e capire come & di-
stribuito il nostro sonno nelle 24 ore e quantificar-
lo almeno grossoclanamente.

Nel caso, frequente, diinsonnialegata ad abitu-
dini scorrette o ad atteggiamenti disfunzionali ri-
guardo al sonno, la terapia cognitivo comporta-
mentale da risultati confortanti: «Migliora il son-
no nel 75-80% dei soggetti e nel 90% dei casi favori-
scelariduzione o l’eliminazione dell'uso di farma-
ci ipnoinducenti», spiega Simoncini Malucelli. 11
percorso standard prevede otto sedute, in cui si
apprendono le tecniche da applicare poi a casa.
«Silavora sull’educazione e sulle aspettative, spie-
gando che non ha senso sforzarsi di dormire, e poi
sicerca dieliminare le associazioni negative tra la
stanza da letto e I'insonnia», prosegue la psicote-
rapeuta. Per questo si chiede al paziente di anda-
re aletto solo quando avverte sonnolenza - perim-
parare ariconoscere i segnali che provengono dal
corpo - e di utilizzare la camera da letto solo per
dormire - o per le attivita sessuali - in modo da raf-
forzare I’associazione camera/letto/sonno. «Se ci
si accorge di non riuscire ad addormentarsi per
pit1 di 10-15 minuti, meglio spostarsi in un’altra
stanza per guardare un film o leggere un libro: I'o-
biettivo & quello di estinguere I’associazione ca-
mera/letto/veglia», spiega Simoncini Malucelli.

In qualche caso, per dormire meglio & utile dor-
mire meno: «I pazienti si stupiscono quando gli
chiediamo di alzarsi prima o andare a dormire pit
tardi del solito - chiarisce la psicoterapeuta - mala
restrizione del sonno é utile, soprattutto per chi
ha difficolta ad addormentarsi la sera: dormire
meno serve a recuperare la spinta omeostatica ri-
stabilendo il normale ritmo del sonno».

A volte non e possibile risolvere I'insonnia una
volta per tutte, «<ma questi pazienti sanno che seil
problema si ripresentasse saprebbero come ge-
stirlo», ricorda Simoncini Malucelli. Lo stesso vale
per altri metodi come i corsi di rilassamento mu-
scolare proposti dall'Istituto Auxologico che mira-
no a individuare e superare le tensioni fisiche che
impediscono di addormentarsi. O la meditazione
mindfulness, «utile per gestire le intense risposte
emotive associate all'insonnia cro-
nica», spiegala psicoterapeuta. Ma
soprattutto, quello che funziona &
un atteggiamento diverso nei con-
fronti del sonno: «un interruttore
che ci faccia dormire non esiste -
sintetizza Lombardi - Dobbiamo
imparare ad ascoltare le esigenze
del nostro organismo, e a tenere la
porta aperta permettendo al son-
nodi arrivare» .

@RIPRODUZIONE RISERVATA

Istruzioni per dormire bene
nel Know How sulsilo
repubblica.it con Giorgia
Simoncini Malucelli
del Laboratorio medico
del sonno del Policlinico
Gemelli di Roma
In studio Valeria Pini
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Le insonnie

Non tutte le insonnie

sono uguali, serve un'analisi
minuziosa delle cause, *
le modalita e la durata:

per trovare |a terapia giusta

Colpisce almeno
tre volte a settimana
per pib di un mese

Intermittente
Causata
da patologie
respiratorie,
depressione,
Temporanea diabete, disturbi
Transitoria, legata neurologici
aun evento
stressante, si risolve
superato
il problema

Iniziale
Difficolta ad
addormentarsi.

Risvegli e difficolta
a riaddormentarsi

—
Terminale
Risveglio

precoce

' Second

Porigine

Situazionale
Di breve durata,
causata da stress
identificabile

abitudini

DATIHSALUTE

FONTE: RIELASORAZIONE

LE TERAPIE

Psicologiche
Terapie cognitive
comportamentali

Farmaci
Assunti per periodi brevi
(meno di 4 settimane)

Yoga & co
Meditazione
e tecniche di rilassamento

"

Fitoterapia, aromaterapia,
light therapy, musica

v

Comportamentale
Da inadeguata
igiene
del sonno
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Paradossale
Sicrede, a torte,
di non dormire
a sufficienza
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Psicofisiologica
La pit comune, legata
a stress e cattive

) Idiopatica

E di origine biologica
edura tutta

la vita

1CASI
DIAGNOSTICATI

della popolazione
europea
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