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• Precoce esposizione a sostanze psicotrope

• Contesti socio-familiari marginali e devianti

• Modelli socio-culturali di riferimento

Chi sono i detenuti?
C’è un’eziopatogenesi del detenuto?

• Ridotte opportunità di emancipazione/integrazione sociale

• Processi evolutivi caratterizzati da esperienze disfunzionali e traumatiche

• Psicopatologia non curata





Correlazione tra esperienze traumatiche e psicopatia

Psicopatia come 
quadro 
psicopatologico 
caratterizzato da 
comportamenti 
violenti, deficit 
emotivi, difficoltà di 
immedesimazione 
empatica e scarso 
senso di colpa

20 fattori traumatici valutati con la PCL-R: 
Abusi fisici, abusi emotivi, deprivazione affettiva, etc. 

La psicopatia e i comportamenti criminali violenti sono significativamente correlati ad eventi di 
trascuratezza e traumi emotivi avvenuti prevalentemente prima dei 10 anni



Correlazione tra esperienze traumatiche e dissociazione

La trascuratezza affettiva e l’abuso emotivo correlano con livelli più elevati di dissociazione,
e l’abuso sessuale con maggiore incidenza di Disturbo Post Traumatico da Stress



Early childhood predictors of violent behaviors: conduct problems (CP), hyperactivity/attention 
problems (HAP) were significantly related to self reports of 

violent behaviors, depressive symptoms and anxiety symptoms. 



Alterazioni anatomo-funzionali
• corteccia prefrontale;
• Circuiti dopaminergici mesolimbici;
• Sistemi di reward

Precoce esposizione a sostanze psicotrope:

Alterazioni cognitive ed emotive
• Disturbi d’ansia e dell’umore;
• Funzioni esecutive
• Strutture psichiche di autoregolazione 

emotiva
• Processi di pianificazione dell’azione 
• Tolleranza delle frustrazioni/Impulsività



EFFETTI DELLA DETENZIONE A LUNGO TERMINE? 

• Declino delle funzioni
cognitive (problem solving, 
funzioni esecutive, 
attenzione, concentrazione, 
etc.);

• Peggioramento del 
riconoscimento emotivo e 
della regolazione emotiva;

• Implementazione di 
comportamenti disfunzionali
ed antisociali



GLI INTERVENTI PSICOLOGICI IN CARCERE

AMMINISTRAZIONE PENITENZIARIA:
- Funzionari Giuridico Pedagogici
- Esperti Ex Art. 80

Revisione critica del reato 
rivolto prevalentemente ai 

detenuti definitivi

AZIENDA SANITARIA

- Medico
- Psicologo
- SERD
- Psichiatra



GLI INTERVENTI DEGLI PSICOLOGICI ASP
(2 psicologi su due C.C.)

- Valutazione del rischio suicidario del NG;
- Interventi di prevenzione del rischio suicidario;
- Interventi valutativi e psicoterapici sul disagio psichico e sulla psicopatologia.

CIRCUITO ORDINARIO ATSM
Articolazione per la 
tutela della salute 

mentale

Casa Lavoro/colonia 
agric.

(Misure di sicurezza)



I DETENUTI INVISIBILI:

suicidi a settembre 2024
- 56 detenuti
- 5 agenti



Detenuto Operatore

Manipolaz./Strumentalizz.

Reale Sofferenza

Medicina difensiva/Cinismo

Approccio 
Empatico/Professionale



Detenuti di oggi

- Costi sociali 
- Comportamenti recidivanti
- Marginalità sociale/Assistenzialismo
- Comorbidità Psichiatrica/Tossicodipendenza
- Cronicizzazione dell’istituzionalizzazione 

(REMS, CTA, SerD, etc.)
- Effetti transgenerazionali
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Risorse coinvolte ricadute sociali

Area sociale

Inps

IACPUffici di 
collocamento

Servizi sociali

Area 
Giudiziaria

Tribunale 
Sorveglianza

UepeForze 
dell’ordine

Avv. Gratuito 
Patrocinio

Ambito 
sanitario

Pronto 
soccorso

SerD

DSM

Cta, Rems, CSM)

Neuropsichiatria 
Infantile

Medicina 
interna



Economic inequality alienates individuals from the institutions and values of society, 
and this, in turn, leads them to resist these institutions and values by, among other 

things, engaging in criminal behavior



Investimenti sui servizi di salute pubblica
e sui servizi sociali



• Prevenzione primaria: intervento prima dell’insorgenza della
malattia;

• Prevenzione secondaria: diagnosi precoce e guarigione prima delle
manifestazioni cliniche;

• Prevenzione terziaria: riduzione degli effetti patologici e della
cronicizzazione.

Forse sarebbe meglio 
intervenire a monte!



«La marginalità e la devianza sono 
il riflesso di una società che non 
vuole riconoscere l’ombra della 

propria iniquità!»

Grazie per l’attenzione

sergio.oteri@asp.messina.it


