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DISTURBI PSICHIATRICI (LONG-COVID)

Metà delle persone contagiate manifesta disturbi psichiatrici 

ANSIA o INSONNIA (42%)

SINTOMI DEPRESSIVI (32%)

DISTURBO POST-TRAUMATICO DA STRESS (28%)

DISTURBO OSSESSIVO COMPULSIVO (20%)

Incidenza fino a cinque volte più alta rispetto 

alla popolazione generale (dati ISS)

Dovuti al perdurare della situazione di 

emergenza e incertezza sul futuro



Tra marzo e dicembre 2020, significativo incremento del consumo di 

ansiolitici (benzodiazepine) e delle richieste di supporto psicologico.

Stabile il consumo di antidepressivi, dovuto probabilmente 

all’impossibilità di ottenere diagnosi e terapie adeguate a casa a 

causa della difficoltà di accesso alle cure. 

Osservatorio Nazionale sull’impiego dei Medicinali. Rapporto sull’uso dei farmaci durante l’epidemia 

COVID-19 Anno 2020. Roma: Agenzia Italiana del Farmaco, 2020



DISTURBI PSICHIATRICI (LONG-COVID)

Tendono a migliorare nel tempo

ANSIA o INSONNIA (42%)

SINTOMI DEPRESSIVI (32%)

DISTURBO POST-TRAUMATICO DA STRESS (28%)

DISTURBO OSSESSIVO COMPULSIVO (20%)



DISTURBI PSICHIATRICI (LONG-COVID)

ANSIA o INSONNIA (42%)

SINTOMI DEPRESSIVI (32%)

DISTURBO POST-TRAUMATICO DA STRESS (28%)

DISTURBO OSSESSIVO COMPULSIVO (20%)

Non arretrano

Più a rischio chi aveva già avuto una diagnosi psichiatrica 

precedente



DEPRESSIONE E ADERENZA AL 

TRATTAMENTO FARMACOLOGICO

I pazienti con diagnosi depressiva risultano essere non aderenti

in una percentuale tre volte superiore rispetto ai non depressi.

• La depressione può abbassare il livello di

motivazione necessario per intraprendere o

continuare il trattamento

“Non vedo prospettive, mi sento imprigionato, a volte

penso, mi ammalo e finisce tutto”

• La depressione è un problema diffuso tra

persone che non hanno un supporto sociale

• La depressione potrebbe influenzare

negativamente le funzioni cognitive del pz,

quali memoria, comprensione, attenzione,

ecc.



NEBBIA COGNITIVA (BRAIN FOG)

Disturbo cerebrale caratterizzato da un complesso di sintomi 

cognitivi che può essere associato a diverse patologie

- confusione mentale

- difficoltà di concentrazione

- amnesie ricorrenti

- perdita di memoria

- disturbi dell’apprendimento

- stanchezza cronica

- senso di smarrimento
E’ tra le conseguenze 

più frequenti e 

invalidanti nel long-

covid (circa il 30%)



DIPENDENZE

Un gran numero di persone ha 

incrementato l’uso di alcol 

durante il lockdown (in 

sostituzione della droga di loro 

scelta, indisponibile)

Gli alcoldipendenti hanno 

sperimentato la perdita della 

continuità del supporto 

psicologico, motivazionale, del 

controllo terapeutico e 

farmacologico, dei sintomi 

d’astinenza (chiusura 

d’urgenza dei servizi e 

impossibilità di svolgere 

attività cliniche routinarie)



QUAL E’ STATO L’IMPATTO DEL 

COVID SUI PZ HIV?



ALCUNI DATI DEL SERVIZIO
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COVID E HIV

ANALOGIE?



COVID E HIV

I vissuti emotivi sono sostanzialmente comuni:

Senso d’impotenza

Timore dei cambiamenti relazionali (paura di emarginazione e 

isolamento sociale)

Timore degli esiti (incertezza)

Patologia nuova, infettiva e incontrollabile

Riconfigura la malattia come problema sociale

Chiama in causa direttamente il comportamento delle persone

Timore del contatto con l’altro



Spot della campagna

“Evitare il contagio”

Fonte: Dipartimento per 

l’informazione e l’editoria 
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MAGGIOR RISCHIO PER IMMUNODEPRESSI?
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Terrore di contrarre il Covid essendo 

già in uno stato di compromissione del 

sistema immunitario

MAGGIOR RISCHIO PER IMMUNODEPRESSI



PROTEZIONE TERAPIA ANTIRETROVIRALE?



PROTEZIONE TERAPIA ANTIRETROVIRALE?



PER CONCLUDERE

Importanza di una identificazione precoce dei 

sintomi ansiosi e depressivi

Diagnosi e trattamento psicologico

Invio ai servizi del territorio ed eventuale 

trattamento farmacologico



“Ero solo in sala d’attesa… 

disperato… non sapevo dove 

andare… ho letto quel cartello 

e mi sono sentito preso per 

mano”

Marco, 38 anni



GRAZIE!


