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9Sabato 11 luglio 2026
ATTUALITÀ cronaca

L’INDAGINE

Il Consiglio 
nazionale dell’Ordine 

degli psicologi ha 
pubblicato i primi 
dati sull’impiego 

degli algoritmi 
in terapia 

La maggior parte 
li adopera per 

elaborare documenti, 
un quarto per fare 

revisione scientifica

ENRICO NEGROTTI 

L’intelligenza artificiale (Ia) è di-
ventata un tema ineludibile in 
ogni settore economico e quasi 

in ogni professione. Non fa eccezione 
quella dello psicologo, come testimonia 
la ricerca presentata a Milano ed elabo-
rata dal gruppo di lavoro “Intelligenza 
artificiale: innovazione, applicazione ed 
etica”, istituito dal Consiglio nazionale 
dell’Ordine degli psicologi (Cnop) e co-
ordinato da Valentina Di Mattei, consi-
gliera nazionale e presidente dell’Ordi-
ne degli psicologi della Lombardia: qua-
si 6 psicologi su dieci (il 58,76%) dichia-
rano di aver fatto uso della Ia nella pra-
tica professionale, mentre il 55,04% se-
gnala che i pazienti utilizzano strumen-
ti di Ia per la gestione di aspetti emotivi, 
relazionali, legati alla solitudine o alla 
diagnosi. L’uso di Ia negli ambiti della 
cura riveste particolare delicatezza, e la 
legge 132/2025 stabilisce che possa es-
sere ammessa esclusivamente come 
strumento di supporto all’attività profes-
sionale dello psicologo, al quale resta la 
responsabilità clinica e deontologica in 
ogni fase del processo terapeutico e va-
lutativo. «Per la prima volta – osserva Di 
Mattei – disponiamo di dati che ci con-
sentono di superare impressioni e timo-
ri, comprendendo come la tecnologia 
stia già entrando nella pratica professio-
nale e nella relazione di cura. Da qui vo-
gliamo partire per costruire formazio-
ne, linee guida e strumenti che accom-
pagnino un’innovazione responsabile».  
La ricerca è stata rivolta a tutti gli iscritti 
all’Albo degli psicologi in Italia: circa 
149mila professionisti, di cui 73mila 
hanno conseguito la specializzazione e 
sono anche psicoterapeuti. Diffusi attra-
verso la rete degli Ordini regionali e il 
Cnop, sono stati raccolti circa 6mila que-
stionari compilati «ottenendo un cam-
pione molto ampio e distribuito sull’in-
tero territorio nazionale». Dei parteci-
panti il 77,03% è rappresentato da clini-
ci e psicoterapeuti; quanto all’età, il grup-

po prevalente (28,29%) è quello dei 40-
49enni, seguito dai 30-39enni (24,08%) 
e dai 50-59enni (22,90%). Quanto all’am-
bito lavorativo, prevalgono la psicologia 
clinica e la psicoterapia (77,73%), segui-
te dalla psicologia scolastica ed educa-
tiva (18,35%), dalla psicologia della sa-
lute e del benessere (16,32%) e dalla psi-
cologia del lavoro e delle organizzazio-
ni (11,45%); meno rappresentati gli am-
biti della psicologia giuridico-forense, 
della ricerca, dell’accademia e della psi-
cologia dello sport.  
L’utilizzo di Ia nella pratica professiona-
le degli psicologi (in alcune domande 
erano possibili risposte multiple) riguar-
da in particolare l’elaborazione di docu-
menti (mail, revisione testi, sintesi) spe-
rimentata da oltre la metà di chi ha rispo-
sto (52,89%), per ricerca e revisione 
scientifica dal 25,84%, per documenti 

clinici dal 25,63% (report, relazioni, car-
telle cliniche), un po’ meno per autofor-
mazione (20,66%) e attività amministra-
tive (18,65%). In linea con le attività so-
no gli strumenti utilizzati, con la netta 
prevalenza (68,95%) di chatbot genera-
tivi (il più noto è ChatGpt), seguiti da ge-
neratori di immagini e strumenti di tra-
scrizione, il che significa un utilizzo di 
strumenti di uso generale adattati ai pro-
pri scopi.  
Ma l’ambito più delicato è quello della 
relazione con i pazienti, i quali spesso 
già di propria iniziativa fanno uso di Ia, 
che anzi, come riferito da Luca Bernar-
delli (componente del gruppo di lavoro 
Cnop che si è occupato dell’indagine), 
rappresenta già un rischio di dipenden-
ze e comportamenti problematici, so-
prattutto nelle fasce più giovani della po-
polazione. Circa un terzo dei professio-

nisti ha approfondito con i propri pa-
zienti gli strumenti di Ia, discutendone 
anche limiti e rischi. E il 79,45% degli psi-
cologi ha segnalato che il rischio più ri-
levante è l’illusione di cura e autodia-
gnosi, inducendo la falsa percezione di 
aver ricevuto un supporto clinico ade-
guato, ritardando o sostituendo il ricor-
so a un professionista.  
Ma esistono anche altri rischi: una ridu-
zione della relazione umana (65,4%), la 
dipendenza emotiva dai chatbot (52,6%) 
e la diffusione di contenuti non accura-
ti (47,1%). Peraltro, se opportunamente 
supervisionata, riferiscono gli psicologi, 
l’Ia può rappresentare uno strumento di 
monitoraggio di abitudini, stati d’animo 
e sintomi (per il 49,43% degli interpella-
ti), di miglioramento dell’alfabetizzazio-
ne psicologica (38,19%) e di sviluppo di 
competenze per riconoscere ed espri-
mere i propri vissuti emotivi (22,34%).  
La direzione per l’uso dell’Ia in psicolo-
gia auspicata da chi ha partecipato alla 
ricerca è la presenza di garanzie etiche 
e normative: per il 61,58% la supervisio-
ne umana, cioè il controllo e la respon-
sabilità decisionale in ogni fase del pro-
cesso clinico devono restare in capo al 
professionista; per il 52,82% serve l’ela-
borazione di linee guida professionali, 
con la definizione di standard chiari a li-
vello nazionale; per il 52,01% va gestita 
la tutela della privacy.  
Gli psicologi auspicano quindi l’elabo-
razione di linee guida, la promozione 
della ricerca, l’investimento nella forma-
zione, la sensibilizzazione dei pazienti, 
garantendo che nella salute mentale 
l’uso della Ia venga effettuato sempre 
con la supervisione umana, del profes-
sionista e del terapeuta. La survey rap-
presenta il primo passo di un percorso 
che il Cnop intende sviluppare insieme 
alle istituzioni, al mondo della ricerca e 
alla comunità professionale: «E contia-
mo di aggiornare la nostra rilevazione 
ogni anno» ha concluso Valentina Di 
Mattei.  

© RIPRODUZIONE RISERVATAPer il 49% degli psicologi l’IA è anche uno strumento di monitoraggio di abitudini e sintomi

Per gli psicologi l’IA è un aiuto 
Il rischio chatbot è per i pazienti

Gli algoritmi in 
corsia riducono  
i costi sanitari 
del 10%
L’IA negli ospedali 
permette una 
riduzione dei costi 
sanitari del 5-10%. In 
Italia, la spesa digitale 
nel settore è in 
costante crescita: 
secondo un rapporto 
di Anitec-Assinform, 
passerà da 2,7 miliardi 
di euro nel 2025 a 3,8 
miliardi nel 2029. Per 
questo, un incontro 
organizzato a Roma 
da Elis innovation hub 
ha presentato diverse 
esperienze operative 
che dimostrano come 
l’IA possa migliorare 
efficienza e qualità del 
Sistema sanitario 
nazionale. Grazie a 
questo approccio, ad 
esempio, l'Ospedale 
Isola Tiberina–Gemelli 
Isola ha già registrato 
in tre mesi un 
aumento del 10% 
della soddisfazione 
dei pazienti.

Domani, domenica  
12 luglio alle ore 10.30 

monsignor Luca 
Raimondi presiederà la 
Santa Messa in ricordo 

del  

vescovo  

AADRIANO 
CAPRIOLI 

NOSTRO PARROCO E 
PREVOSTO 

LEGNANO,  
11 luglio 2026 

 

La comunità del 
Collegio Arcivescovile 
monsignor Castelli si 
stringe in preghiera a 
don Alessandro per la 
scomparsa dell’amata 

mamma  

LUISA 
 

SARONNO,  
11 luglio 2026 

 

NECROLOGIE

 
PER PUBBLICARE 

UNA BUONA NOTIZIA 
O UN NECROLOGIO 

Inquadra il QR code e compila  
il form online oppure contattaci: 

 
buonenotizie@avvenire.it  

necrologie@avvenire.it 
Tel. 02.6780200 (ore 14 - 19:30)  

Fax. 02.6780446 
 

 
 
 
 
 
 
 

Buone Notizie  
Testo: € 3,50 a parola + IVA  

Con Foto: € 42,00 + IVA  
 

Necrologio  
Testo: € 3,50 a parola + IVA  
Con croce: € 22,00 + IVA  
Con foto: € 42,00 + IVA 

 
L’editore si riserva il diritto di rifiutare 

insindacabilmente qualsiasi testo 
e qualsiasi inserzione.

ASSISI
27-31 LUGLIO 2026

HOTEL DOMUS PACIS - PIAZZA PORZIUNCOLA
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C  MPUS 
ESTIVO

L’IDENTITÀ L’IDENTITÀ 
DEGLI ENTI ECCLESIASTICI  DEGLI ENTI ECCLESIASTICI  

TRA FORMAZIONE, GOVERNANCE TRA FORMAZIONE, GOVERNANCE 
E RESPONSABILITÀE RESPONSABILITÀ

SERVIRE CON L’ESEMPIOSERVIRE CON L’ESEMPIO
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