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Lessenziale in breve

Il concetto di salute varia nel tempo e a seconda del
contesto, e di conseguenza esistono diverse defini-
zioni del termine salute. Nell’'accezione moderna del
termine, si riferisce a una comprensione pit ampia
rispetto all’«assenza di malattia» e la salute e con-
siderata come il risultato di una relazione dinamica
tra risorse e carichi interni ed esterni. La salute &
quindi il risultato di un equilibrio tra questi due ele-
menti o di una preponderanza di risorse. Questo € in
particolare il punto di vista preso nel campo della
promozione della salute e della prevenzione.

Il concetto di salute

Esistono diverse definizioni del termine salute. Il
concetto di salute e soggetto a diverse influenze,
di natura storica, economica, socioculturale e poli-
tica, ed essendo un costrutto relativo & alquanto
mutevole.

Da un lato vi sono diverse definizioni «profane» del
termine salute. Nel contesto profano, la salute puo
essere definita come assenza di malattia, come ener-
gia e forza fisica, come capacita funzionale o come be-
nessere fisico e psichico (Waller, 2005). Dall’altro lato,
anche le discipline scientifiche (medicina, psicolo-
gia, sociologia, diritto, filosofia, teologia, ecc.) hanno
concezioni diverse della salute e delle sue origini
(Ruckstuhl, 2019; Franke, 2012). Nel contesto quoti-
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diano e profano acquisisce una particolare importan-
za la dimensione soggettiva della salute, perché la
socializzazione e le esperienze personali inducono
ogni persona a sviluppare un concetto di salute sog-
gettivo. Questo si riflette, non da ultimo, anche sulla
percezione del rischio e sul comportamento in ma-
teria di salute (Faltermaier, 2020).
Sostanzialmente si possono distinguere tre diverse
prospettive (Gockenjan, 1991):
¢ jl concetto di demarcazione della salute fa riferi-
mento al modello biomedico, che considera la
malattia e la salute due poli opposti, totalmente
indipendenti l'uno dall’altro. Secondo questa
corrente di pensiero, una persona puo essere o
sana o malata, perché la presenza di una condi-
zione esclude laltra (cfr. Antonovsky, 1997;
Franke, 2012). La salute viene intesa principal-
mente come «la totale assenza di qualsiasi
caratteristica di malattia» (Kalble, 2007);
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in una concezione di funzionalita la salute & messa
in relazione alla capacita funzionale e lavorativa
(prospettiva sociologica). Viene considerato sano
chi & abile al lavoro e in grado di affrontare le
sfide della vita quotidiana. La salute viene intesa
come la capacita di attivare le risorse necessarie
per adattarsi fisicamente e psichicamente a
contesti ambientali mutevoli e superare le sfide
quotidiane (Franzkowiak & Hurrelmann, 2018;
Gockenjan, 1992 cit. in Kalble, 2007);

la salute e anche considerata un valore: l'esem-
pio piu noto di questa concezione si trova nel
preambolo della Costituzione dell’Organizzazione
mondiale della sanita (OMS), che definisce la sa-
lute come uno stato di completo benessere fisico,
psichico e sociale e non come la semplice assenza
di malattia o infermita (OMS, 1946 cit. in Franke,
2012, pag. 190]. Attribuendo alla salute il valore
del benessere, verso la meta del ventesimo seco-
lo 'OMS ha riscattato il concetto di salute, af-
francandolo dalla ristretta concezione biomedica
che oppone salute e malattia.

Intorno alla meta del ventesimo secolo, la salute é
stata riconosciuta come diritto e iscritta come tale
nella Dichiarazione universale dei diritti umani. Suc-
cessivamente, e pil precisamente nel 1976, il diritto
alla salute e stata ancorato nel Patto sociale delle
Nazioni Unite, un accordo vincolante per tutti gli Sta-
ti firmatari, ratificato dalla Svizzera all’inizio degli
anni Novanta. Il fatto che la salute sia considerata
un diritto umano non implica tuttavia che le persone
abbiano una garanzia legale ad essere in salute. Si-
gnifica piuttosto che lo Stato non deve pregiudicare
la salute delle sue cittadine e dei suoi cittadini, si
deve impegnare a tutelarla e ad adottare le misure
necessarie affinché possano godere di condizioni di
vita e di lavoro sane, garantendo anche le pari op-
portunita di accesso a un’‘assistenza sanitaria ade-
guata. | contenuti dei trattati internazionali spesso
non sono ancorati in maniera vincolante nelle legi-
slazioni nazionali degli Stati firmatari. In Svizzera la
salute non & ancorata sotto forma di diritto nella Co-
stituzione federale, che si limita a formulare obietti-
vi programmatici relativi all'impegno di Confedera-
zione e Cantoni a favore della salute (art. 41 Cost.).
Cio nonostante, la Svizzera dispone nel complesso
di un eccellente sistema sanitario, anche se spesso
si tende a dimenticare che all’interno della popola-

zione elvetica vi sono grandi differenze in termini di
opportunita di salute (Bisegger & Kropp, 2012; Kren-
nerich, 2020).

Secondo la prospettiva dell’OMS (1986, Carta di Ot-
tawa) la salute viene creata nei diversi ambiti della
vita quotidiana, ad esempio nell’'ambito lavorativo o
familiare, e comprende quindi, oltre agli aspetti fisi-
ci, anche i fattori psichici, sociali, economici, cultu-
rali e ambientali. Questo viene chiamato i determi-
nanti della salute (Determinanti della salute, Fattori
di protezione e fattori di rischio). Si & inoltre con-
solidato il concetto del continuum salute-malattia,
secondo il quale una persona non & mai solo sana
o solo malata [cfr. OMS, 1986; Kalble, 2007). Questa
concezione della salute viene approfondita ulterior-
mente nel modello salutogenico di Antonovsky
(1997).

Considerando gli sviluppi menzionati in precedenza
e tenendo conto degli aspetti medici, sociologici,
psicologici e pedagogici nonché dei diversi fattori
d’'influenza e delle loro interazioni possiamo definire
la salute nel modo seguente:

Salute (e malattia) sono il risultato di un rapporto
dinamico tra risorse e carichi interni [fisici e psi-
chici) ed esterni (sociali e materiali). La salute si
manifesta quando le risorse e i carichi si trovano
in uno stato di equilibrio oppure quando le risorse
prevalgono sui carichi (Hurrelmann & Richter,
2013; cfr. Weber et al., 2016).

Per meglio comprendere il concetto di salute si puo
fare riferimento ad alcuni importanti modelli che il-
lustrano le diverse dimensioni della salute e le loro
interazioni, come i modelli di Aggleton e Homans
(1987), Ewles e Simnett (1999) (cit. in Naidoo & Wills,
2010) (figura 1). Al centro del cerchio si trovano le
dimensioni individuali della salute, ovvero la salute
fisica, psichica, sociale, sessuale, spirituale ed emo-
tiva. La sferaindividuale della salute & circondata da
tre livelli esterni che comprendono i fattori d'in-
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fluenza sociali, ambientali e globali (per una descri-
zione dettagliata si veda qui, a pagina 33). Altri im-
portanti modelli che consentono di comprendere
meglio la salute e le sue origini sono il modello dei
determinanti della salute messo a punto da Dahl-
gren e Whitehead (1991) (Determinanti della salute)
e il «kMandala della salute» di Hancock (1985, tratta-
to in modo approfondito in Franzkowiak & Hurrel-
mann, 2018).

Molteplici fattori, presenti in tutti gli ambiti della
vita, influenzano la salute. Le attrici e gli attori im-
pegnati nel settore della promozione della salute e
della prevenzione devono essere consapevoli di que-
sta molteplicita. Possono intervenire a diversi livelli,
creando condizioni di vita favorevoli alla salute so-
stenibili nel tempo e ampiamente diffuse. Questa
visione cosi ampia richiede un approccio interdisci-
plinare e intersettoriale. A tal fine la promozione
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della salute e della prevenzione devono coinvolgere
e collaborare con altri ambiti della scienza, della
politica e della vita. Inoltre servono dati e fondamen-
ti scientifici, anch’essi caratterizzati da un orienta-
mento pluridimensionale. Negli ultimi anni sono stati
pubblicati molti rapporti di base che trattano, con un
ampio spettro interdisciplinare, 'evidenza scientifi-
ca in relazione alle attuali sfide in ambito sanitario,
concentrandosi ad esempio sui bambini, gli adole-
scenti e le persone anziane [cfr. basi scientifiche,
rapporti 8, 9 e 10 di Promozione Salute Svizzera) o
sull'impatto diversificato della pandemia di corona-
virus (Kessler & Guggenbihl, 2021). Anche i rapporti
nazionali sulla salute da diversi anni fanno riferi-

mento ai numerosi determinanti della salute’, e tal-
volta lo fanno anche in maniera molto esplicita (cfr.
in part. Meyer, 2008). Solide basi scientifiche favori-
scono la consapevolezza in merito a un concetto di
salute globale e bio-psico-sociale, stimolando inter-
venti e collaborazioni in diversi settori politici e am-
biti della vita. Nell'area d’intervento 4 Opportunita di
vivere in buona salute, la strategia di politica sanita-
ria 2020-2030 del Consiglio federale menziona
esplicitamente l'impatto dei diversi settori politici
sulla salute e le relative potenzialita:

«Settori politici tra cui l'ambiente, i trasporti, la
pianificazione del territorio, 'economia, l'energia,
le derrate alimentari e l'agricoltura, l'istruzione,
la socialita e Uintegrazione hanno un impatto di-
retto sulla salute della popolazione. [...] Le poten-
zialita inutilizzate per migliorare le condizioni
quadro per una vita sana e aumentare le pari op-
portunita nel sistema sanitario possono essere
sfruttate solo se nei prossimi anni tutti i settori
politici si impegneranno di piu per la salute. In
un’ottica di coerenza politica, le questioni legate
alla salute devono confluire nella pianificazione
delle politiche settoriali.» (UFSP, 2019, pag. 25)

Le attrici e gli attori impegnati nel settore della pro-
mozione della salute e della prevenzione possono
apportare un importante contributo in questo senso,
adottando un atteggiamento propositivo nonché of-
frendo sostegno professionale e favorendo la messa
in rete e il coordinamento.

1 Adifferenza, ad esempio, del Sistema di monitoraggio svizzero delle Dipendenze e delle Malattie non trasmissibili MonAM,
che e incentrato maggiormente sulle malattie e sui fattori di rischio.
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