“Filo Diretto A.B.”

1999-2004: dati rilevati dopo cinque anni di linea  telefonica

In questi cinque anni di attivita al “Filo Diret#®.B.” sono pervenute 405 telefonate.
Di queste I'85% risultano essere utenti femmine tneeih 18% sono utenti masciib.i).

Sesso degli utenti

femmine 81,98% ..ot

i

maschi 18,02%

Fig.1

Quest'ultimo dato evidenzia una crescita gradua@dutenza maschile avvenuta in
quest’ultimo anno, in particolare e stata rilevatea maggiore richiesta di aiuto da parte di
ragazzi sofferenti di Disturbi alimentari.

La fascia piu giovanile (13-17 anni) ha usufruitdosper I'1% della linea telefonica.
Le fasce di eta che accedono maggiormente al semsultano essere: la fascia dai 25-34
anni, per il 23%; la fascia dai 35-44 anni, p&23P6 e la fascia dai 45-54 anni, per il 25%. Le
fasce dai 18-24 anni e dai 55 anni e oltre, soregnti per il 14% ciascun.2).
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Rispetto all'utenza, intesa come persona che sdlifrBisturbi del Comportamento
Alimentare, e alla frequenza delle chiamate, il 64%i sesso femminile mentre il 2% é di
sesso maschile, dato comparso — come detto preeeante — in quest’ultimo anno.

Rispetto alle chiamate ricevute da parte dei famiil 29% sono femmine, mentre |l
7% sono maschi.

Infine, il 6% dell'utenza che ha usufruito dellanda telefonica sono amici e/
compagni, mentre il 3% sono operatori (operatorsl Auedico di base, etati.3).
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Fig.3

Le richieste pervenute sono volte ad acquisirermézioni (51%) sia per un primo
confronto volto a comprendere meglio se la perswmifie di un disturbo alimentare sia per
conoscere i percorsi di cura presenti sul terototiutente riceve inoltre un sostegno (20%):
nel caso del familiare attraverso la comprensioneothe puo essere d'aiuto accogliendo
soprattutto le sue ansie, i suoi timori e le suar@anel caso della persona che soffre di
disturbi alimentari stimolando la motivazione, davbiettivo di renderla protagonista nelle
sue scelte. E altresi consistente la richiestadsigli (29%) da parte dei familiari, dei diretti
interessati e delle persone vicine a loro (amidarizati, etc.}fig.4).

Tipo dirichiesta *

informazi_oni 50,70%

P Ll

sostegno 20,07%
consigli 29,23%

informazioni 144

consigli 83

sostegno 57
Fig. 4

I modo attraverso il quale le persone sono veautenoscenza del “Filo Diretto A.B.”
risultano essere principalmente le strutture pebbeli(Ospedali, Consultori, Informagiovani,
Sportello di Orientamento Sanitario, etc.) (23%glehco telefonico dell’Ausl (16%), la
pubblicita attraverso la televisione e gli artiadiligiornale (13%), i medici di base (10%), gli
amici (8%), la scuola e Internet (5%), i famili@B0) mentre il 3% afferma di non ricordare

(fig.5).



Come sei venuta/o a conoscenza del Filo Diretto Anoressia Bulimia?

Tekeveions 13,23%

Strutture pubbliche {Ospedale, | nformagiovani, Sportelli sanii
Giornali13.33%

Inconti pubblici 0 25%
Internet 4,76%

fedico di base 9 52%
Mon ricord o 2, 88%

F amiliari 2,86%

Amici 7,82% Elenco tel. Ausl18,12%
Scuola 4, 78%

Strutture pubbliche (Ospedale, Informagiovani, Sportelli sanitari, etc) 25
Televisione 14
Giornali 14
Medico di base 10
Familiari 3
Amici 8
Scuola 5
Elenco tel. Ausl 17
Non ricordo 3
Internet 5
Incontri pubblici 1

Fig.5
Emerge pertanto I'importanza di mantenere costénteromozione e le diffusione
della conoscenza del servizio per una problematiearisulta non diminuire come entita.

I 90% delle telefonate sono prime chiamate, meitd€% costituiscono telefonate
ripetute nel tempaigs).



prima chiamata 90,12%
ha telefonato altre volte 9,88

Fig 6

Risulta, inoltre, che il 73% dell’'utenza ha parlatm altri del problemaig.7).

Ha parlato con altri del problema?

si 73,43%

no 26,57%
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In particolare: il 29% con uno specialista (dietistpsicoterapeuta), il 12% col medico
di base, 1'8% con familiari, il 5% con amigb.g).

Se si, con chi? *

famiglia 31
amici 22
scuola 4
lavoro 0
medico di base 49
specialista 119

225

Fig.8

Da quanto risulta, non sempre la comunicazione@specialista porta ad una presa a
carico del problema, spesso si tratta di richidsteonsulenze rilegate all’ambito dietetico, di
percorsi terapeutici interrotti, o solo di un pricantatto.
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