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Summary — THE ROLE OF MINDFULNESS IN THE RELATIONSHIP BETWEEN SOCIAL INTEREST
AND PSYCHOLOGICAL HEALTH. Social interest is the foundation of psychological health. Recently,
the psychological construct of mindfulness, which is closely linked to psychological health, has received a
great deal of attention in counselling research and practice. Mindfulness plays a prominent role in traditional
and modern Buddhist approaches that emphasize social justice and equality, as does Adlerian theory. In this
regard, this study analyses the mediating role of mindfulness in the relationship between social interest and
psychological health. The sample consisted of 261 Turkish university students. The participants were admi-
nistered the Demographic Information Form as well as three other instruments. Overall, the results indicate
that mindfulness positively mediates the relationship between social interest and psychological health.

Keywords: MINDFULNESS, SOCIAL INTEREST, BIRTH ORDER, PSYCHOLOGICAL HEALTH, COU-
RAGE, AWARENESS, PRO-SOCIAL BEHAVIOUR

Abstract — IL RUOLO DELLA MINDFULNESS TRA INTERESSE SOCIALE E SALUTE PSICOLO-
GICA. L'interesse sociale ¢ il fondamento della salute psicologica. Recentemente, il costrutto psicologico
della mindfulness, che ¢ strettamente collegato alla salute psicologica, ha ricevuto molta attenzione nelle
ricerche e nella pratica del counseling. La Mindfulness gioca un ruolo importante negli approcci buddisti
tradizionali e moderni che enfatizzano la giustizia sociale e l'uguaglianza, cosi come nella teoria adleriana.
A tale proposito, questo articolo analizza il ruolo mediatore della mindfulness nella relazione tra interesse
sociale e salute psicologica. Il campione si componeva di 261 studenti universitari turchi. Ai partecipanti
sono stati somministrati il Demographic Information Form e tre altri strumenti. Nel complesso, i risultati
indicano che la mindfulness media positivamente la relazione tra interesse sociale e salute psicologica.

Parole chiave: MINDFULNESS, INTERESSE SOCIALE, ORDINE DI NASCITA, SALUTE PSICOLOGICA,
CORAGGIO, CONSAPEVOLEZZA, COMPORTAMENTO PRO-SOCIALE
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Premessa

L'interesse sociale ¢ uno dei concetti della Psicologia Individuale di Adler piu difficili
da comprendere. Secondo Adler (1938/1964), ogni individuo fa parte di una comunita
per cui ¢ fondamentale il bisogno appartenenza, di sentirsi uniti alle altre persone.
Nella teoria adleriana, il senso di appartenenza alla comunita ¢ indicato con la parola
tedesca Gemeinschafisgefiihl [4].

Questo termine include sia un senso di condivisione dell’esperienza umana sia I’impe-
gno ad agire per il benessere comune. In altre parole, l'interesse sociale, oltre e aldila
della sfera dell’emotivita, comprende la cognizione, la disposizione e la preoccupa-
zione per la societa e I’interesse per il benessere degli altri [4]. Cio significa che 1’es-
sere sensibili verso tutta 1'umanita ¢ parte integrante dell'interesse sociale e 1'essenza
stessa di questo orientamento ¢ il tenere in grande considerazione qualcosa al di fuori
di sé, senza altri inconfessati motivi [41]. Ne segue che gli individui con interesse
sociale non sono né egoisti né preoccupati per sé stessi.

Un altro concetto di rilevante importanza nella Psicologia Individuale sottolinea la
soggettivita della percezione della realta. Adler (1928) sosteneva che le percezioni
delle esperienze significative sono alla base della strutturazione del personale stile di
vita, influenzato in modo significativo sia dalle dinamiche familiari sia dall’ordine di
nascita. Nei Suoi scritti si trovano tratteggiati i tratti tipici delle personalita rispetto
all’ordine di nascita: il primogenito € responsabile, rigoroso con le regole, il figlio di
mezzo ¢ socievole, pacificatore, I’ultimo nato ¢ affascinante, estroverso e il figlio uni-
co ¢ maturo per la sua eta, diligente [1; 60]. Tali descrizioni, in linea con I'approccio
fenomenologico adottato da Adler, orientano le concettualizzazioni dei casi clinici.

Tuttavia, Adler stesso poneva molta piu attenzione all'ordine di nascita psicologico,
piuttosto che a quello reale, derivante dalla percezione, soggettivamente claborata
dall’individuo, della posizione assunta nella costellazione familiare [8; 58]. La ricerca
ha infatti mostrato una relazione piu forte tra ordine di nascita psicologico e stile di
vita rispetto all'ordine di nascita reale e stile di vita [60].

Numerosi studi hanno inoltre collegato 1'ordine di nascita psicologico a vari costrutti
psicologici, come gli stili di coping, la resilienza, le credenze irrazionali nelle relazio-
ni, I’adattamento matrimoniale e i tratti di personalita come I’ottimismo, 1’autostima
e ’introversione [16; 23; 33; 39].
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SALUTE PSICOLOGICA:
L'INTERAZIONE TRA INTERESSE SOCIALE E MINDFULNESS

Interesse Sociale

Adler (1938/1964) considerava l'interesse sociale un tratto potenziale della perso-
nalita di base che ogni individuo puo sviluppare se viene insegnato, interiorizzato
e soprattutto praticato. Si puo tracciare un’analogia con lo sviluppo del linguaggio:
tutti nascano con questo innato potenziale, ma né il linguaggio né l'interesse sociale
possono svilupparsi pienamente senza esperienze sociali appropriate [25]. Pertanto,
l'infanzia ¢ il periodo ideale per lo sviluppo dell'interesse sociale. Piu i bambini si
percepiscono come parte di un gruppo e sentono di appartenervi, pit questo tratto
psicologico si sviluppa [4].

Nonostante ci0, 'interesse sociale puo crescere anche in etd adulta; un esempio pud
essere visto nella psicoterapia adleriana, contesto relazionale che ha 1’obiettivo di
aumentare il senso di appartenenza alla comunita e di incoraggiare 1'adozione di com-
portamenti e pratiche di coinvolgimento sociale. Queste acquisizioni sono possibili
con la crescita della consapevolezza di sé favorendo opportune modifiche a dannose
convinzioni e aspirazioni disfunzionali [22].

Adler considerava l'interesse sociale il barometro della salute mentale [4]. Sempre
secondo Adler (1938/1964), individui che possiedono un livello sufficientemente svi-
luppato di interesse sociale affrontano le inevitabili difficolta della vita con piu forza,
contribuiscono positivamente allo sviluppo dell'umanita e a rendere il mondo un posto
migliore per tutti. Questa tendenza, definita da Adler "coraggio", consente ’attivazio-
ne di comportamenti utili alla societa gestendo con maturita eventuali emozioni nega-
tive. Al contrario, la mancanza di coraggio porta a comportamenti problematici [15].

E importante la sottolineatura che un sano interesse sociale consenta positivi orien-
tamenti nei compiti vitali: facilita la costruzione di solidi legami amicali nei contatti
sociali, rende possibile la creazione di relazioni intime sane e creative nei territori
dell’affettivita e permette lo sviluppo di costruttive collaborazioni negli spazi dedicati
al lavoro.

In quest’ottica appare chiaro che i problemi psicologici che gli individui sperimenta-
no, sono di fatto sociali. L’individualismo, la noncuranza degli altri da parte di indi-
vidui che perseguono solo il prestigio personale e la superiorita sono tratti che favori-
scono I’insorgenza di disturbi mentali.

Decenni di ricerche hanno mostrato la fondatezza delle tesi di Adler: livelli piu elevati di
interesse sociale sono associati a livelli piu bassi di depressione, di ansia e di ostilita [19;
47] di alienazione [42], di stress nella vita [18] e d’insoddisfazione matrimoniale [45].
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Al contrario, un significativo insieme di ricerche ha dimostrato ripetutamente che
l'interesse sociale € positivamente correlato a tratti di personalita sani come il locus di
controllo interno [31; 42], I’altruismo e la cooperazione [20], I’'uguaglianza e la pace
[17; 19] cosi come la predisposizione ad aiutare gli altri, la resilienza e la resistenza
psicologica [23; 42]..

Mindfulness

La mindfulness, ha le sue origini negli insegnamenti del Buddismo che risalgono ad
almeno 2.500 anni fa. Corrisponde originariamente alla parola sati in Pali, il linguag-
gio in cui furono per la prima volta trascritti gli insegnamenti di Buddha. Il termine
include diversi significati; indica consapevolezza, attenzione, contatto con la coscien-
za nell’ascolto del proprio essere [57].

I principi fondamentali della mindfulness si ritrovano come tracce nelle principali
tradizioni culturali che si sono sviluppate in diverse parti del mondo. La mindfulness
mostra somiglianze con varie credenze e tradizioni filosofiche; le si trovano nell’an-
tica filosofia greca, nell'esistenzialismo e nell'umanismo. Tali credenze e pratiche si
trovano anche negli insegnamenti del Masnavi, opera mistica di Jalal-ad-Din Rumi,
un importantissimo Sufi del XIII secolo, che stabili le basi del Sufismo [59]. Tutto cio
suggerisce che la mindfulness riprende, di fatto, dei concetti universali.

L’originaria definizione di mindfulness si ¢ modificata nel momento della sua adozio-
ne da parte della psicologia occidentale: si ¢ distaccata dalle radici spirituali seguendo
la logica secolare. Il costrutto psicologico di mindfulness ha assunto diversi signifi-
cati: descrive un tratto psicologico (detto spesso tratto o mindfulness disposizionale),
una pratica di coltivare la consapevolezza, uno stato di consapevolezza come processo
psicologico [26].

Una delle definizioni piu citate di mindfulness ¢ quella di consapevolezza che emerge
attraverso “il prestare attenzione in un modo particolare: di proposito, nel momento
presente e senza alcun giudizio” (37 p. 4). Secondo Bishop et al. [7], la mindfulness
comprende due componenti: l'autoregolazione dell'attenzione e I'adozione di un parti-
colare orientamento verso le proprie esperienze.

L'autoregolazione dell'attenzione implica osservazione non-elaborativa, consapevolez-
za delle sensazioni, dei pensieri o delle emozioni, momento per momento. L'orienta-
mento all'esperienza si riferisce al tipo di approccio che gli individui hanno verso il loro
sentire, in particolare indica I’atteggiamento di curiosita, di apertura e di accettazione.

La mindfulness ¢ stata associata alla salute psicologica sia a livello teorico che empi-
rico. Esistono, infatti, diversi studi che dimostrano gli effetti positivi degli interventi
basati sulla mindfulness, come la riduzione dello stress [36] e la terapia cognitiva ba-



11 Ruolo della Mindfulness tra Interesse Sociale e Salute Psicologica 13

sata sulla mindfulness [52]. Una meta-analisi ha dimostrato che tali interventi hanno
effetti positivi sui disturbi dell'umore e sull’ansia [32].

I risultati positivi delle ricerche hanno portato a un aumento dell'interesse teorico
per il costrutto psicologico della mindfulness; di conseguenza, la mindfulness ¢ stata
indagata come un’abilita intrinseca e come un tratto della personalita. Come tratto o
come inclinazione, la mindfulness implica una tendenza caratteristica a mantenere la
consapevolezza del momento presente in modo non reattivo e privo di giudizio [7;
50; 9; 10; 46].

Alcuni studi confermano che gli individui possiedono questa caratteristica a livelli
variabili, indipendentemente dalla loro pratica della mindfulness [50; 36]. Molti ricer-
catori hanno suggerito che la mindfulness tratto o la mindfulness come inclinazione
possa svilupparsi come funzione in relazione a esperienze positive nella prima infan-
zia, come il crescere in un ambiente familiare caratterizzato da responsivita, cura e
rispetto per I'autonomia [49; 50; 54].

Il legame tra interesse sociale e consapevolezza

Le pratiche della mindfulness sono legate all'interesse sociale, tanto che, sia la teoria
adleriana che la mindfulness stessa, ne enfatizzano l'interconnessione. In uno dei suoi
primi scritti, Hanna [29] suppone che la pratica della consapevolezza puo favorire
il "riconoscimento, la generazione e il potenziamento dell'empatia”" e ha risultati si-
gnificativi per "aumentare la consapevolezza del sentimento comunitario e ispirare
l'interesse sociale in contesti clinici" (p. 27).

Un altro studio riguarda “I'orientamento al valore intrinseco" [9], che puo essere simi-
le all'interesse sociale. I valori intrinseci e l'interesse sociale potrebbero essere asso-
ciati tra loro a seconda dell'orientamento di tali valori verso 1'impegno comunitario e
le relazioni. Questi ricercatori hanno mostrato che i valori intrinseci e la consapevo-
lezza aumentano la felicita e le azioni mirate a risolvere i problemi ambientali e sug-
geriscono che la mindfulness e i valori sociali possono operare insieme per generare
risultati positivi.

Piu recentemente, Mahalingam [44] ha proposto un framework generale per la
mindfulness che combina elementi di buddismo, giustizia sociale, teoria critica e studi
sul lavoro. Egli vede la mindfulness come una prospettiva che riconosce l'interconnes-
sione delle vite degli individui e la fluidita delle loro identita, siano esse plasmate da
privilegi o da marginalita.

Questo approccio promuove sia la crescita personale che il cambiamento sociale. I1
framework della “mentalita consapevole” di Mahalingam consiste di sette elemen-
ti interrelati che promuovono una comprensione piu profonda della naturale inter-
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connessione delle vite di tutti: compassione, gioia nella solidarieta, consapevolezza
dell’interconnessione, abilita di sospendere i giudizi, umilta culturale, meraviglia e
generosita. La generosita permette agli individui di riconoscere la costante dipen-
denza dal lavoro degli altri, sia a livello locale che globale. La compassione, la gioia
compassionevole e la generosita favoriscono connessioni autentiche con gli altri. La
capacita di sospendere i giudizi e la consapevolezza dell’interconnessione aiutano gli
individui a confrontarsi con i personali pregiudizi. La meraviglia e I'umilta culturale
incoraggiano un approccio aperto alle differenze [44].

Sebbene la ricerca sulla mindfulness in un contesto interpersonale sia ancora agli
inizi, la letteratura di cui disponiamo suggerisce che la mindfulness sia vantaggiosa
non solo nei contesti intrapersonali ma anche in quelli interpersonali [6; 12; 34]. Ad
esempio, la mindfulness come tratto o come inclinazione ¢ stata rilevata come predit-
tore del comportamento pro-sociale in 12 studi [21].

Esaminando la letteratura sulla mindfulness si evidenziano diversi meccanismi attra-
verso cui la mindfulness e il comportamento pro-sociale potrebbero essere mutuamen-
te collegati. Un meccanismo riguarda 1'alterazione del senso di sé. Nello specifico, si
¢ ipotizzato che la mindfulness faciliti il distacco dai contenuti della coscienza osser-
vando l'esperienza momento per momento, con accettazione non giudicante (cioe,
un processo chiamato reperceiving; vedi Shapiro et al., 2006 per una revisione) [53].

Questa mentalita limita i pensieri ¢ le emozioni autoreferenziali minimizzando ul-
teriormente i confini tra "io" ¢ "loro" e, di conseguenza, aumentando l'empatia [5].
Allo stesso modo, un altro meccanismo riguarda l'attenzione. Si ¢ ipotizzato che la
mindfulness porti a un’aumentata capacita di autoregolazione (ad es., regolazione de-
gli affetti) e ad un’attenzione sostenuta [13]. Maggiore ¢ la capacita attentiva (¢ mino-
ri sono i processi impulsivi o automatici), piu elevata ¢ la probabilita di osservare ed
essere consapevoli dei bisogni degli altri in contesti sociali [14].

In questo senso, lo scopo principale dell’indagine che viene ora presentata ¢ quello di
analizzare il ruolo mediatore della mindfulness nella relazione tra interesse sociale e
salute psicologica. A quanto attualmente noto agli Autori, nessun altro studio ha inve-
stigato la relazione tra interesse sociale, mindfulness e salute psicologica; pertanto il
presente lavoro cerca di indagare tale relazione e offrire spunti per sviluppare ulteriori
conoscenze.
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METODO

Partecipanti

Un totale di 261 studenti universitari (200 donne, 61 uomini) hanno partecipato allo
studio. La dimensione del campione non ¢ stata predeterminata. L'eta dei partecipanti
varia dai 18 ai 38 anni (M = 22,0, SD =2,4).

Procedura

Lo studio ¢ stato eseguito in conformita con i principi della Dichiarazione di Helsinki
e le linee guida del Comitato Etico Istituzionale dell'Universita. La partecipazione allo
studio era volontaria. Il consenso informato ¢ stato ottenuto dai partecipanti all'inizio
dell’esperienza. A causa delle condizioni durante il periodo della pandemia di CO-
VID-19, ¢ stato utilizzato il metodo di campionamento che prevedeva una possibile
elasticita nella sua dimensione. I partecipanti sono stati reclutati da vari corsi e come
incentivo € stato concesso loro un credito extra valido per il loro percorso di studi.

al dati sono stati raccolti online tramite modulo di Google Forms.

I partecipanti dovevano rispondere a tutte le domande prima di poter inviare il mo-
dulo. La compilazione online del questionario richiedeva circa 15 minuti. I dati sono
stati raccolti nel periodo Marzo - Aprile 2022.

Misure

Modulo Informativo Demografico

Tutti i partecipanti hanno compilato il modulo informativo demografico, che consi-
steva in domande riguardanti eta, sesso, anno di studio, ordine di nascita psicologico,
familiarita con la mindfulness, regolarita e frequenza della pratica della mindfulness
(se applicabile) e storia psichiatrica.

La Scala Mindfulness Cognitiva e Affettiva-Revised (CAMS-R) [24] ¢ una scala Li-
kert a 4 punti (1 = raramente/per nulla, e 4 = quasi sempre) sviluppata per misurare
gli atteggiamenti consapevoli degli individui verso le loro esperienze interiori [24].
Consiste di 10 items. L'adattamento turco della scala ¢ stato realizzato da Catak [11],
e l'alfa di Cronbach della versione turca della scala totale era .77. Nel presente studio,
l'alfa di Cronbach della versione turca della scala totale era .72.

L'Inventario dell'Interesse Sociale (SII; Sayer, 2004) ¢ una scala Likert a 5 punti (0
= fortemente in disaccordo, e 4 = fortemente d'accordo) sviluppata per misurare il
livello di interesse sociale degli individui (Sayer, 2004). Consiste di 52 item. L'alfa
di Cronbach della scala era .88 (Sayer, 2004). Nel presente studio, 'alfa di Cronbach
della scala totale era .93.

Il Mental Health Continuum-Short Form (MHC-SF) [40] ¢ una scala Likert a 6 punti
(0 =mai, e 6 = ogni giorno) sviluppata per misurare il benessere emotivo e gli aspetti
del funzionamento psicologico e sociale [40]. Consiste di 14 item.
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La scala ¢ stata adattata al turco da Demirci e Akin (2015). L'alfa di Cronbach della
versione turca della scala totale era .90 (Demirci & Akin, 2015). Nel presente studio,
l'alfa di Cronbach della versione turca della scala totale era .93.

Analisi dei Dati

Le statistiche descrittive, le coerenze interne e le correlazioni bi-variate sono state
analizzate con IBM SPSS Statistics per Mac, Versione 26.0. L'analisi di mediazione ¢
stata anche eseguita utilizzando IBM SPSS Statistics per Mac, Versione 26.0, tramite
il macro PROCESS di Hayes [30] per SPSS (Release 3.4.1). Gli effetti medi e gli
intervalli di confidenza sono stati stimati applicando la procedura di boot-strapping di
Hayes [30] con 5.000 ricampionamenti. Per gli intervalli di confidenza, per conclude-
re la mediazione, ¢ stato accettato il presupposto che un intervallo di confidenza del
95% (CI) non deve includere zero.

RISULTATI

Analisi Preliminari

Prima delle analisi principali, si sono controllati i valori anomali multivariati e univa-
riati e la normalita dei dati. I dati avevano una distribuzione normale. Successivamen-
te, si € condotta un'analisi descrittiva sulle variabili.

La Tabella 1 fornisce le caratteristiche demografiche del campione.

Come mostrato nella Tabella 1, la maggior parte del campione (37,9%) erano studenti
del terzo anno. A seguire vi erano studenti del secondo anno (25,7%) e del quarto anno
(20,7%). Riguardo all'ordine di nascita psicologico, la maggioranza del campione era
costituita da primogeniti (41,8%). A seguire era rappresentato il figlio piu giovane
(24,9%) e poi il figlio unico (21,5%).

Per quanto riguarda la familiarita con la pratica della mindfulness, la maggior parte
del campione (70,5%) ha riportato di averne. Tuttavia, solo il 25,3% dei partecipanti
ha dichiarato di praticarla regolarmente durante la settimana. Infine, la maggior parte
del campione (85,4%) ha riferito di non avere una storia di diagnosi psichiatrica.

Le statistiche riassuntive delle medie e delle deviazioni standard di mindfulness, inte-
resse sociale e salute psicologica sono mostrate nella Tabella 2.

E stato utilizzato il coefficiente di correlazione di Pearson per determinare le relazioni
tra mindfulness, interesse sociale ¢ salute psicologica.
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Tabella 1. Caratteristiche demografiche del campione

17

Demografia M SD n %
Genere
Uomini 200 76.6
Donne 61 23,4
Eta 22.0 24
Anno di corso
Matricola 20 7.7
Studente (2° anno) 67 25,7
Studente (3° anno) 99 37,9
Studente (4° anno) 54 20,7
Studente Master 19 7,3
Studente Dottorato 2 0,8
Ordine di nascita
Primogenito 65 249
Figlio di mezzo 31 11,9
Terzogenito 109 41,8
Ultimogenito 56 21,5
Hai familiarita con la Mindfulness?
Si 184 70.5
No 77 29,5
Pratichi regolarmente la Mindfulness?
Si 66 25.3
No 195 74,7
Quanto pratichi la Mindfulness?
1 volta alla settimana 40 15,3
2 -3 volte 31 11,9
4 - 5 volte 4 1,5
Quasi tutti i giorni 1 0,4
Hai avuto in passato una diagnosi di disturbo mentale?
Si 38 14.6
No 223 85,4
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Tabella 2. Descrizioni statistiche e Correlazioni tra le misure

M SD CAMS-R SII MHC-SF
CAMS-R 28.51 4.56 1
SII 169.15 22.67 A40% 1
MHC-SF 47,20 13.67 53* .64* 1

Nota: CAMS-R: misura della mindfulness; SII: Interesse sociale; MHC-SF: salute
psicologica *p < .01

Come mostrato nella Tabella 2, ¢ stata trovata una correlazione significativa positiva
tra interesse sociale e salute psicologica (r = .64, p < .01). E stata trovata anche una
correlazione positiva tra interesse sociale e mindfulness (r = .40, p < .01). Infine, ¢
stata trovata una correlazione significativa positiva tra mindfulness e salute psicolo-
gica (r=.53,p <.0l).

Per esaminare le differenze di genere in ciascuna misura dello studio, ¢ stata impie-
gata una serie di independent-sample t-test. 1 risultati delle analisi hanno rivelato una
differenza significativa nei punteggi di interesse sociale tra femmine (M = 170,92, SD
=21,75) e maschi (M = 163,31, SD = 24,74); t(259) = 2,316, p = .021. Similmente,
¢ stata trovata una differenza significativa nei punteggi di mindfulness tra femmine
(M =28,17, SD = 4,38) e maschi (M =29,63, SD =4,9); t(259) =-2,217, p=.027. Al
contrario, i risultati non hanno mostrato differenze significative nella salute psicolo-
gica tra femmine (M = 47,32, SD = 13,78) e maschi (M = 46,82, SD = 13,39); t(259)
=.250, p = .80.

Per analizzare 1'effetto dell'ordine di nascita psicologico su interesse sociale, mindful-
ness e salute psicologica, ¢ stata eseguita una serie di analisi di varianza one-way
(ANOVA). I risultati delle analisi hanno rivelato che vi era una differenza statistica-
mente significativa nei punteggi medi di interesse sociale tra almeno due gruppi (F
3.257=12,792, p =.041). Il post hoc test di Scheffe ha rilevato che il valore medio di
interesse sociale era significativamente diverso tra i primogeniti (M = 173,51, SD =
20,68) e i figli di mezzo (M = 159,38, SD =22,31) (p =.042, CI1 95% [.3397, 27.90]).
Tuttavia, i risultati non hanno mostrato differenze significative nei punteggi medi di
mindfulness (F 3.257 = 1,14, p = .14) o salute psicologica (F 3.257 = .922, p = .431)
tra primogeniti, figli di mezzo, piu giovani e figli unici.
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MINDFULNESS

a=.08 / \ b=.97

INTERESSE SOCIALE J I (SALUTE PSICOLOGICA

c=.39%(¢’=.31%)

Figura 1: Mediation model. Sono riportati i coefficienti non standar-
dizzati. Le frecce rappresentano le associazioni con livelli significativi
(*p<.001). Le lettere minuscole rappresentano le direzioni tra predittore
e il mediatore (a) il mediatore e 1’effetto (b) tra I’anticipatore e I’effetto
(c) per effetto totale e ¢’ per I’effetto diretto). Dati forniti dagli autori.

Analisi Principale (Main analisys)

Si ¢ eseguita un'analisi di mediazione per esaminare l'effetto indiretto dell'interesse
sociale attraverso la mindfulness sulla salute psicologica. Il modello di mediazione
includeva l'interesse sociale (ciog, i punteggi sull'SII) come variabile indipendente, la
mindfulness (ciog, i punteggi sulla CAMS-R) come mediatore e la salute psicologica
(ciog, i punteggi sul'MHC-SF) come variabile dipendente. I risultati hanno rivelato
che il modello (Figura 1) era significativo F = 49.9730, p <.001, R2 = .16.

Come mostrato in Figura 1, l'interesse sociale era un predittore significativo della
consapevolezza (B =.0810, SE =.0115, p <.001, CI 95% [.0584, .1035]). Allo stesso
modo, l'effetto diretto dell'interesse sociale sulla salute psicologica ¢ risultato essere
significativo (B = .3864, SE = .0288, p <.001, CI 95% [.3298, .4431]). In termini di
effetti indiretti (mediati), i risultati hanno indicato che l'interesse sociale aveva un ef-
fetto indiretto significativo sulla salute psicologica tramite la mindfulness (B =.0787,
SE =.0183, CI BCa 95% [.0467, .1180]).

11 fatto che entrambi gli effetti, diretto e indiretto, esistano e puntino nella stessa dire-
zione indica una mediazione complementare [60].
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DISCUSSIONE

1l fine principale di questo studio era esplorare la mediazione della mindfulness nella
relazione tra interesse sociale e salute psicologica. I risultati delle analisi preliminari
hanno mostrato che tutte e tre le variabili sono positivamente correlate.

Nello specifico, la relazione piu forte ¢ stata trovata tra interesse sociale e salute psico-
logica. Questo dato ¢ seguito, rispettivamente, dalle relazioni tra mindfulness e salute
psicologica e tra interesse sociale e consapevolezza. Riguardo alle differenze tra i
gruppi, i risultati mostrano che le donne hanno punteggi significativamente piu alti
nell'interesse sociale e nella mindfulness rispetto ai partecipanti uomini.

Inoltre, i primogeniti hanno ottenuto punteggi significativamente piu alti nell'interes-
se sociale rispetto ai figli di mezzo. Infine, 1'analisi di mediazione ha dimostrato un
effetto indiretto dell'interesse sociale sulla salute psicologica tramite la mindfulness.
Questo risultato supporta 1’opinione che livelli piu alti di interesse sociale siano cor-
relati a livelli piu alti di mindfulness che, a loro volta, sono associati a una migliore
salute psicologica.

I risultati del presente studio sono coerenti con la letteratura della Psicologia Indi-
viduale che ha sottolineato la significativita dell'interesse sociale sulla salute psico-
logica [48; 51]. In particolare, i risultati segnalano che gli individui con livelli piu
alti di interesse sociale sono psicologicamente piu sani di quelli con livelli piu bassi.
Questa conclusione ¢ in linea con la visione di Adler secondo cui l'interesse sociale
¢ un fattore protettivo che attenua i sentimenti di inferiorita e promuove una miglior
disponibilita a gestire e ad adattarsi a eventi difficili della vita [17]. Allo stesso modo, i
ricercatori hanno trovato che lo sviluppo inadeguato dell'interesse sociale nella prima
infanzia porta a difficolta psicologiche nella vita adulta [28; 48].

Per quanto riguarda la relazione tra interesse sociale e mindfulness, la ricerca dimo-
stra che gli individui che hanno livelli piu alti di interesse sociale sono anche piu
propensi ad essere piu attenti alle loro esperienze interiori. Cid non stupisce perché
numerosi studi [35; 49] indicano che entrambi i costrutti psicologici sono strettamente
associati a relazioni positive tra genitori e figli.

Pertanto, ¢ possibile sostenere che fattori simili a quelli che coltivano l'interesse so-
ciale (es. essere di aiuto e di supporto agli altri, esprimere emozioni € comportamenti
costruttivi: [3; 43] favoriscono anche I’adozione della mindfulness. Infatti, la con-
cettualizzazione del mindful parenting di Kabat-Zinn e Kabat-Zinn [38] identifica i
processi basati sulla mindfulness attraverso i genitori, i figli e le relazioni familiari. La
concettualizzazione comprende tre elementi: I’empatia, I’accettazione (nel rispetto del
bambino come essere umano che ha pensieri, sentimenti e opinioni proprie) e I’indi-
pendenza (apprezzamento e incoraggiamento delle parti interiori del sé del bambino).
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Questa concettualizzazione ¢ in linea con la disciplina positiva, un metodo di educa-
zione ispirato al lavoro di Alfred Adler e Rudolph Dreikurs che postula il bisogno di
appartenenza come forza trainante nel comportamento umano. L'approccio vede il
comportamento scorretto nei bambini come il risultato della loro logica privata, con-
traria al senso di appartenenza. Di conseguenza, un aspetto basilare di questo metodo
educativo ¢ I’istruire genitori e gli educatori a identificare le convinzioni sbagliate che
i bambini possono avere sviluppato e ad applicare varie tecniche per favorire in loro
il senso di appartenenza [27].

Questo studio ha anche confermato 1’influenza diretta che I’interesse sociale ha sul-
la salute psicologica, cosa che avviene, per via indiretta, anche con la pratica della
mindfulness. Secondo Siegel [55], il sentimento di appartenenza, radicato nel S¢, ha
effetti positivi sul benessere in tutti gli aspetti della vita. I1 S¢ si riferisce ad una
combinazione di tre componenti: I’esperienza soggettiva, la visione prospettica della
realta e I’intraprendenza. E il loro insieme che permette al S¢é di un individuo di muo-
versi nel mondo.

L'esperienza soggettiva riguarda la percezione sensoriale della vita; la visione pro-
spettica rimanda all’angolo visuale da cui si guarda il mondo e /'intraprendenza &
indicativa del senso di controllo delle proprie azioni ¢ comportamenti. L’insieme di
questi tre elementi contribuiscono all'esperienza complessiva del Sé.

Nelle prime fasi della vita di un bambino, i genitori e altre figure che attivano degli
attaccamenti, costruiscono le relazioni modellando le tre suindicate componenti; per-
tanto interazioni con il bambino risentono dell’esperienza soggettiva, della visione
prospettica e dell’intraprendenza degli adulti.

Se gli atteggiamenti dei genitori sono improntati a trascuratezza, puo accadere che I'e-
sperienza soggettiva e la visione prospettica del bambino non vengano riconosciute e
I’intraprendenza oppressa; in queste condizioni si alimentano nel piccolo, sentimenti
di vergogna e di umiliazione. Al contrario, le interazioni che promuovono un senso
di rispetto e accettazione, che valorizzano 1'individualita, consentono la formazione
di connessioni positive, lo sviluppo della fiducia di base ¢ il senso di appartenenza.

Quando I'esperienza interiore dei bambini viene autenticamente riconosciuta, la loro
esperienza soggettiva ¢ valorizzata, rispettata la loro visione prospettica e sostenuta
I’intraprendenza. Queste condizioni permettono al Sé di sentirsi parte della comunita
in cui si sviluppa. Come discusso dal framework Me + We (MWe) proposto da Siegel
[55; 56], il processo di crescita e 'esperienza del divenire sé stessi (conosciuto come
selfing) ¢ anche influenzato dal contesto culturale. Nelle societa moderne, c'¢ una
forte enfasi sull'individualita, che porta a una prospettiva di un Sé solitario. Tuttavia,
se gli individui riconoscono ¢ collegano sia gli aspetti individuali sia quelli collettivi,
possono giungere a modi di essere sani e valorizzanti.
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Individui che hanno alti livelli di interesse sociale possono beneficiare della mindful-
ness che puo potenziare il Sé gia integrato nelle dinamiche comunitarie aumentando
la consapevolezza, la concentrazione sul presente ¢ la connessione al proprio sé os-
servante (self-as-context); consente inoltre 1’evitare di essere distratti da pensieri non
utili (ovvero la sovra-identificazione e fusione con il Sé concettualizzato [30]. Un
cambiamento nella percezione del sé favorito dalla mindfulness, genera un senso di
connessione con gli altri ¢ con 1'universo.

Cio significa che, come postulato da Shapiro et al. [53] e Berry et al. [5], I'interesse so-
ciale contribuisce alla salute psicologica se e quando viene allenato al distacco da stati
mentali ego-centrati e sterili. Questa condizione alimenta un atteggiamento di curio-
sita, apertura e accettazione, riduce le barriere tra il Sé e gli altri, aumenta 1’interesse
empatico e la compassione per gli altri. Similmente, ¢ possibile che l'interesse sociale
influisca indirettamente sulla salute psicologica attraverso I'aumento dell'attenzione al
presente e della capacita di autoregolazione.

Come ha suggerito Condon [14], ¢ possibile che livelli bassi di impulsivita, una mino-
re tendenza a vivere in stati mentali semicoscienti (quando ¢ attivo il cosiddetto pilota
automatico) e una focalizzazione sul momento presente (base della consapevolezza),
aiutino gli individui a diventare consapevoli dei bisogni degli altri. Queste acquisizio-
ni, sostenute dalla mindfulness, aprono all’agire compassionevole che porta a stili di
vita costruttivi e alla salute psicologica.

Il presente studio € uno dei primi a esaminare il legame tra interesse sociale, mindful-
ness e salute psicologica; pertanto, i risultati hanno importanti conseguenze nel chia-
rire 1 meccanismi attraverso i quali l'interesse sociale influenza la salute psicologica.
E tuttavia importante segnalare alcuni limiti.

In primo luogo, la maggior parte del campione era costituita da una popolazione fem-
minile; pertanto, le differenze di genere emerse nei punteggi di interesse sociale e
consapevolezza come parte delle analisi preliminari devono essere interpretate con
cautela. Allo stesso modo, il fatto che ci fosse un numero disuguale di partecipanti nei
gruppi delle posizioni dell’ordine di nascita psicologico potrebbe aver ridotto I’affi-
dabilita delle analisi. Pertanto queste variabili dovranno essere approfondite in studi
futuri.

In secondo luogo, il campione esaminato era costituito da studenti universitari in buo-
na salute psicologica; pertanto i risultati qui ottenuti non possono essere estesi a indi-
vidui che hanno diagnosi psichiatriche o con un basso livello di Istruzione.

In terzo luogo, data la natura correlazionale di questo studio, non ¢ possibile traccia-
re relazioni di causa-effetto. Sono necessari ulteriori approfondimenti per chiarire il
ruolo della mindfulness nella relazione tra l'interesse sociale e la salute psicologica.
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Inoltre, studi longitudinali dovrebbero sondare 1'influenza della mindfulness nel corso
del tempo sia sull’interesse sociale che sulla salute psicologica. Allo stesso modo
sarebbero legittimi altri studi sperimentali che esaminino gli effetti di interventi di
mindfulness sul legame tra interesse sociale e salute mentale.

In conclusione lo studio presente fornisce delle prove empiriche che aprono degli
spiragli sulla relazione, finora inesplorata, tra l'interesse sociale, la mindfulness e la
salute mentale. I risultati dimostrano che l'interesse sociale ¢ connesso alla salute
psicologica, sia direttamente che indirettamente, proprio attraverso la mindfulness.

Quanto emerso puo essere utile per i professionisti della salute mentale in quanto
il training nella mindfulness puo essere usato per promuovere l'interesse sociale in
diversi gruppi. Per esempio i counselor scolastici e di comunita possono introdurre
i principi e le tecniche della mindfulness nei gruppi di parent training. Allo stesso
modo, 'inclusione di corsi sulla mindfulness nei programmi universitari di psicologia
potrebbe consentire ai futuri clinici di iniziare a coltivare la consapevolezza persona-
le, un interesse sociale realmente altruistico per loro stessi e per i loro pazienti.
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