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L’articolo pubblicato su Lancet il 
23 agosto 2018, curato dal 
consorzio GBD Alcohol 
Collaboration (Alcohol use and 
burden for 195 countries and 
territories, 1990-2016: a 
systematic analysis for the Global 
Burden of Disease Study 2016; 
https://www.thelancet.com/journ
als/lancet/article/PIIS0140-6736
(18)31310-2/fulltext) e 
coordinato da Emmanuela 
Gakidou dell’Institue for Health 
Metrics and Evaluation, 
University of Washington, ha 
creato molto scalpore ed è stato 
ripreso da numerosissime testate. 
Si tratta senza dubbio di un lavoro 
ambizioso che ha puntato i 
riflettori sulle dinamiche dei 
consumi e degli abusi 
alcol-correlati, e non ha mancato 
di suscitare risposte e polemiche, 
tra cui quella dell’OPGA, 
pubblicata integralmente online 
dal Corriere della Sera/nutrizione 
(Conferme e distinzioni in un 
grande studio sull’alcool; 
https://www.corriere.it/salute/nu
trizione/18_agosto_25/conferme-
distinzioni-un-grande-studio-sull-
alcool-eda071ae-a84b-11e8-a94
1-3e0c2a4df45f.shtml). Il motivo 
dietro tanta attenzione è presto 
detto: se lo studio di Lancet 
costituisse un punto fermo della 
ricerca, saremmo di fronte ad una 
presa d’atto epocale. Secondo gli 
autori, infatti, gli effetti benefici 
del consumo moderato sono 

Il GBD study di Lancet chiude alle basse dosi. Un commento critico
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talmente trascurabili da non poter 
essere seriamente presi in 
considerazione come modello di 
consumo compatibile con la 
salute. L’alcol sarebbe un mero 
voluttuario, appena passibile di 
una chiusura d’occhio in qualche 
rara circostanza. 
Per il resto sarebbe un veleno e un 
nemico della salute. 

Il GBD study in breve
Lo studio riporta 
un’impressionante copertura 
geografica di 195 Paesi monitorati 
dal 1990 al 2016. 

Sulla base di 694 fonti di dati su 
consumo di alcol individuale e a 
livello di popolazione e di 592 
studi precedenti sui rischi legati 
all’utilizzo di alcol, si evidenziano i 
dati di consumo giornaliero 
individuale per unità alcoliche 
standardizzate (10g di alcol puro), 
modulati per Paese, genere e 
classi di età tra 15 e 95 anni. Le 
stime sono corredate da curve di 
rischio relativo per diversi livelli di 
consumo associate a 23 
condizioni patologiche 
significative per l’alcol.
I dati vengono presentati per 
gruppi di Paesi omogenei sotto il 
profilo socio-economico, per 

controllare almeno parzialmente i 
fattori e le differenze sociali, 
culturali ed economiche associate 
a diversi stili di consumo degli 
alcolici. Dai dati emerge che nel 
2016 il 32,5% della popolazione 
mondiale fa uso abituale di alcol 
(2.4 miliardi di persone), ma la 
prevalenza varia molto in base alla 
località: più alta per i Paesi a 
reddito maggiore. 
Relativamente allo stesso anno, 
sono attribuibili all’alcol 2.8 
milioni di morti: nella fascia d’età 
15-49 anni le tre cause principali 
sono tubercolosi, incidenti 
stradali e suicidio, mentre sopra i 
50 anni prevale il cancro.
Gli esiti dello studio confermano 
alcune conoscenze acquisite:                      
i rischi per la salute aumentano 
proporzionalmente col crescere 
del consumo di alcol, come è 
possibile osservare dalla figura. 
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Fonte: Alcohol use and burden for 195 
countries and territories, 1990-2016: a 
systematic analysis for the Global Burden 
of Disease Study 2016
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Lo studio ha prodotto un 
quadro globale molto 
ambizioso, confermando 
alcune conoscenze acquisite 
da tempo.

www.thelancet.com



La grande ricchezza di dati 
comprime e appiattisce la 
variabilità del fenomeno.
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Inoltre la correlazione tra i livelli di 
consumo e l’incidenza di 
specifiche patologie è 
sostanzialmente in armonia con i 
dati noti ormai da decenni: 
l’effetto protettivo per dosi basse 
o moderate che si osserva sul 
rischio di malattie cardiovascolari 
(la cosiddetta “curva a J”) e 
l’effetto di facilitazione della 
comparsa di tumori, crescente al 
crescere dei consumi. Tuttavia gli 
autori concludono che il livello di 
consumo che minimizza i rischi 
per la salute è pari a zero unità 
alcoliche quotidiane e caldeggiano 
interventi regolatori per il 
controllo dell’utilizzo di bevande 
alcoliche, che dovrebbero puntare 
ad abbassare i livelli di consumo 
indistintamente in tutta la 
popolazione.

Nessuna nuova evidenza e 
qualche (sorprendente) 
semplificazione
Come abbiamo detto, la ricerca di 
Lancet sembra infliggere un colpo 
mortale al consumo responsabile 
e moderato. Ma al riguardo le 
osservazioni critiche non sono 
poche. 

Lo studio non è un’analisi 
campionaria basata su survey, ma 
esamina una raccolta ricodificata 
di dati di consumo. È quindi 
un’analisi di secondo livello che 
accorpa e confronta dati 
provenienti da fonti diversissime e 
raccolti con metodologie 

disomogenee.
In secondo luogo, nonostante il 
tentativo di moderare le 
differenze geografiche e culturali 
con l’utilizzo dell’SDI 
(Socio-Demographic Index, un 
indice che misura lo sviluppo 
socio-economico di un Paese), di 
fatto non si tiene conto dei modelli 
e delle circostanze socio-culturali 
del consumo di alcolici. 
Altro punto debole sta nel 
correlare gli esiti negativi solo in 
rapporto a 23 patologie, senza 
analizzare la all cause mortality: 
così facendo è possibile trascurare 
effetti sugli esiti di mortalità che 
invece sarebbe necessario 
considerare. 
Ma la lacuna più significativa dello 
studio sta nel fatto che la 
ricchezza dei dati su scala globale, 
un merito del lavoro, comprime e 
appiattisce la variabilità del 
fenomeno, trattando spesso nella 
stessa categoria modelli di 
consumo e profili di rischio tra loro 
assai diversi. 
Ciò sicuramente non facilita il 
compito del legislatore e dei policy 
maker: questi devono basare le 
proprie azioni sui problemi 
specifici di popolazioni concrete e 
reali, e non di popolazioni virtuali 
identificate da stime più o meno 
accurate. 
Stupisce che si sia potuto avallare 
l’idea che da un simile trattamento 
globale si possano dedurre 
indicazioni autorevoli per linee 
guida da trasferire ai consumatori. 
Su queste basi si finisce per avere 
esiti in cui il rischio fagocita 
sempre la protezione e in cui si 

ignora completamente il fatto che 
i diversi stili di consumo, e di vita in 
generale, hanno un impatto 
tutt’altro che trascurabile nel 
modificare gli esiti di salute. 
Ne è un esempio il mancato 
confronto dei livelli socio- 
economici all’interno di una 
singola popolazione: le differenze 
di reddito e di educazione 
influiscono molto sui livelli di 
salute. 
Lo dimostra bene lo studio Moli - 
Sani (http://www.moli-sani.org/), 
uno dei principali studi 
longitudinali condotti in Italia su 
una popolazione: nei gruppi ad 
alto status socio-economico, il 
bere moderato coniugato alla 
dieta mediterranea è associato ad 
una elevata protezione 
cardiovascolare. 
Inoltre nel GBD gli intervalli del 
consumo quotidiano tengono 
dentro troppi livelli di consumo tra 
loro diversi: ad esempio, i consumi 
fino a 0,8 unità al giorno (intorno 
ai 10 g in molti Paesi) sono 
assimilati a zero consumi. 
In questo modo i benefici del bere 
a bassa dose sono associati al non 
consumo: un grave errore 
metodologico che costituisce 
anche una rinuncia a dare una 
rappresentazione più verosimile 
degli esiti di salute di coloro che 
veramente consumano poco.

Se il rischio vince sempre sulla 
protezione
Non giova alla reputazione del 
lavoro neanche l’enfasi sul rischio 
di cancro a discapito della 
protezione cardiovascolare, a 
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conferma di un pregiudizio 
crescente sui fattori protettivi del 
bere moderato. 

Dal ricco apparato di dati 
scaricabili online emergono anche 
divergenze importanti che 
lasciano a dir poco perplessi: ad 
esempio, l’effetto complessivo 
sulle malattie cardiovascolari è 
prevalentemente protettivo nei 
Paesi ad alto reddito e nei Paesi a 
basso reddito, e invece 
peggiorativo sul rischio nei Paesi a 
reddito da medio ad alto, oppure è 
protettivo tra le donne per quanto 
riguarda diabete e ictus ischemico 
ma peggiorativo tra gli uomini. Tra 
l’altro queste differenze sono 
ancora più marcate se si 
confrontano i vari Paesi del 
mondo: in Italia l’effetto di 
riduzione del rischio coronarico è 
nullo tra gli uomini e minimo tra le 
donne; minimo (e addirittura 
sfavorevole) è l’effetto sul diabete 
e sull’ictus ischemico; in Giappone 
l’effetto è completamente diverso, 
specie tra le donne (chiaro e 
marcato effetto protettivo nei 
riguardi della malattia coronarica, 
dell’ictus e del diabete, come 
suggerisce la larga maggioranza 
degli studi epidemiologici); in 
Islanda tra gli uomini si riduce solo 
il rischio coronarico, mentre l’ictus 
ischemico aumenta ed il diabete 
non si modifica. Tutti risultati 
difficili da spiegare, alla luce della 
conoscenza degli effetti dell’alcol 
sui meccanismi patogenetici di 
queste patologie, che sono 

ovviamente simili nei due sessi e 
nelle differenti etnie.

La significatività statistica non 
è uguale a quella clinica
Questi commenti, che riflettono in 
parte le osservazioni dei membri 
dell’Alcohol Forum ISFAR 
(http://alcoholresearchforum.org/
critique-219-a-global-overview-o
f-alcohol-consumption-and-healt
h-3-september-2018/), un gruppo 
internazionale di medici e 
ricercatori specializzati nel campo 
dell’alcol e della salute, trovano 
poi una chiave di lettura più 
sintetica nell’articolo che Aaron 
Carroll ha scritto per il New York 
Times subito dopo la 
pubblicazione dell’articolo di 
Lancet (Study causes splash, but 
here’s why you should stay calm 
on alcohol’s risks; 
https://www.nytimes.com/2018/
08/28/upshot/alcohol-health-risk
s-study-worry.html). 

Carroll calcola come in realtà il 
rischio per 1-2 drink al giorno 
aumenti di una percentuale 
trascurabile (4 casi su 100.000). 
Trascurabile non significa pari a 
zero, ma la significatività statistica 
e quella clinica sono due cose ben 
diverse. Ogni persona presenta un 
profilo di rischio diverso legato a 
tantissimi fattori e non può essere 
automaticamente assimilato alle 
medie degli studi di popolazione. 
Le ricerche che, come quella di 

Lancet, insistono molto sul valore 
delle metanalisi epidemiologiche 
come fonte di raccomandazione, 
mettono tra parentesi questo 
aspetto a vantaggio di                            
una concettualizzazione 
unidimensionale  del rischio. In 
questo modo però la 
raccomandazione può risultare 
generica ed esagerata, e quindi 
poco utile ai fini di una efficace 
pedagogia della prevenzione. 
In sintesi, il contributo restituisce 
un’analisi certo ammirevole per 
copertura geografica e sforzo di 
omogeneizzazione dei dati di 
partenza, ma lascia non pochi 
dubbi: i modelli di consumo e i 
fattori socio-antropologici, qui 
largamente sottovalutati, sono 
essenziali nel definire la qualità 
del bere e i suoi esiti. 
Ritenere, come lo studio autorizza 
a fare, che esista un algoritmo 
onnicomprensivo capace di 
generare un’unica regola aurea di 
intervento è del tutto fuorviante. 
In particolare,  l’imperativo della 
riduzione dei consumi globali 
penalizza stili e modelli del bere 
che sono dimostrati essere efficaci 
nella promozione della salute 
compatibile con la capacità di 
autoregolazione degli individui. 
Sotto la patina brillante, ma non di 
rado superficiale, delle cifre che 
esprimono prevalenze e curve di 
rischio spesso si trascurano 
elementi che possono far 
emergere un quadro molto 
diverso da quello che può 
sembrare ad un primo sguardo.

MICHELE CONTEL 
BENEDETTA BIANCO

pagina 4www.alcol.net

Ogni persona ha un profilo di 
rischio diverso che non può 
essere automaticamente 
assimilato alle medie degli studi 
di popolazione.

Emergono divergenze 
importanti che lasciano non 
pochi dubbi.
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Andrea Poli è farmacologo e 
medico con una lunga esperienza. 
Dopo essersi occupato per molti 
anni del colesterolo come fattore 
di rischio coronarico, e del suo 
controllo farmacologico, ha 
focalizzato il suo interesse sulla 
relazione tra alimentazione, 
benessere e salute. 
Da alcuni anni presiede Nutrition 
Foundation of Italy, con cui 
collabora ormai da oltre 
trent’anni. Abbiamo conversato a 
lungo sull’impianto e sui risultati 
dello studio di Lancet. 

Il lavoro dei team di ricerca della 
Alcohol Collaboration GBDStudy  
2016, imponente per numero di 
paesi considerati e rianalisi dei dati, 
sembra evidenziare un rischio alcol 
correlato generalizzato e conclude 
che “l’uso di alcol, 
indipendentemente dalla quantità, 
conduce ad una perdita di salute 
nell’intera popolazione” (p.11). 
Come si concilia (se mai si concilia) 
questo esito drastico con la diversità 
degli stili di consumo e i diversi esiti 
di malattia, soprattutto nelle 
popolazioni contraddistinte da uno 
stile di consumo mediterraneo?

La discussione sulle curve di 
rischio e sul bilanciamento tra 
rischio e protezione deve essere 
sempre fatta anche in rapporto 
agli effetti sulla mortalità totale 
sulla base di un solido riscontro 
dei dati di partenza. 

presidente Nutrition Foundation of Italy
tre domande a... andrea poli

Nel caso dello studio di Lancet 
questo non viene fatto, e le ipotesi 
adottate per ottenere dei valori 
confrontabili a livello globale 
appiattiscono molto aspetti 
importanti del problema, come il 
tema degli stili di consumo.
Inoltre il valore di ogni 
raccomandazione o linea guida 
generale di salute pubblica va poi 
mediato dal medico nel dialogo 
con il proprio paziente.  
Mi colpisce comunque una 
valutazione perentoria del basso 
consumo che, soprattutto in 
alcune culture e pratiche sociali 
del bere con moderazione, è 
invece associato certamente ad 
esiti di salute protettivi, 
tipicamente per malattie ad alta 
mortalità come quelle 
cardiovascolari. 
La sottorappresentazione di 
questa dimensione è un problema 
comune a tutti gli studi “globali”. 
Bisogna investire in conoscenze 
più dettagliate dei profili 
epidemiologici di popolazioni 
caratterizzate da un consumo 
regolare a basse dosi e sulle cause, 
anche sociali e culturali, di un       
bere amico di stili di vita 
complessivamente salutari. 
Bere deve rimanere una scelta 
individuale, ma demonizzare ogni 
modalità di consumo è all’origine 
di paure e approcci coercitivi che 
non aiutano la causa della salute di 
tutti.

Si sottolinea spesso come l’alcol sia 
implicato nel sostegno ai 
meccanismi infiammatori che 
modulano la risposta immunitaria 
dell’organismo, predisponendo 
all’insorgenza sia dei tumori e sia 
delle altre patologie degenerative 
(aterosclerosi, demenze). Dunque 
l’alcol ha una valenza 
esclusivamente negativa su questi 
fenomeni?

Certamente ha un effetto molto 
negativo a dosi massicce, dove i 
meccanismi inducenti 
infiammazione spiegano buona 
parte del potenziale patogeno. Ma 
c’è anche una relazione di segno 
opposto. Chi beve poco e 
regolarmente mostra infatti 
concentrazioni nel siero di 
proteina C-Reattiva (CRP), 
Interleuchina 6 (IL)-6 e altri 
biomarcatori dell’infiammazione 
più basse sia degli astemi sia di chi 
consuma in eccesso. L’effetto è 
chiaramente indice di una minore 
propensione all’infiammazione 
negli individui con un basso 
consumo di alcolici. Tale effetto 
tra l’altro perdura nel tempo ad 
indicare una sinergia ed un 
rafforzamento nell’effetto 
benefico dipendente da un bere 
moderato regolare. Sono studi 
affidabili, e ben controllati per 
eventuali fattori confondenti.  
L’esito di protezione sulla malattia 
coronarica e sul diabete di tipo 2 è 
infatti corroborato da dati

www.alcol.net
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assolutamente convergenti che 
riguardano proprio il controllo del 
meccanismo infiammatorio.

Il recente articolo di Lancet 
menziona gli effetti benefici sulle 
base dosi. Le conclusioni però 
annullano ogni riferimento al 
contributo positivo del bere 
moderato. Una tendenza che si 
constata sempre più in letteratura. 
Come se si temesse di autorizzare 
comportamenti irresponsabili da 
parte dei consumatori. 
Perché secondo Lei?

Come detto esistono ricerche 
rigorose che dimostrano l’effetto 
protettivo delle bassi dosi su 
specifiche patologie 
cardio-vascolari. L’incidenza delle 
malattie nei consumatori 
moderati è nettamente inferiore 
rispetto ai non bevitori, oltre che 
naturalmente ai bevitori eccessivi. 
I meccanismi biologici implicati 

sono vari e complessi, ma 
convergono nel considerare l’alcol 
come agente responsabile della 
protezione rilevata. Inoltre, 
l’abitudine a bere poco è spesso 
associata ad un complesso di 
scelte salutari, come la 
predilezione per una dieta 
equilibrata, l’abitudine all’attività 
fisica, l’astensione dal fumo, 
relazioni sociali e familiari positive 
e anche il livello di reddito. 
Il cosiddetto “bere responsabile” si 
iscrive perciò in una pratica degli 
stili di vita attenta alla salute.

In certi contesti, anche scientifici, 
invece si continua a considerare il 
bere moderato un concetto vago 
che si presta all’autoindulgenza da
parte del consumatore e a 
politiche di salute 
compromissorie. 
Si preferisce perciò enfatizzare il 
rischio di cancro alcol-correlato 
(rischio reale, che però è molto 

diverso in funzione delle diverse 
patologie interessate e delle 
condizioni e abitudini individuali), 
dimenticando che bere poco e 
frequentemente ha reali benefici 
per la salute. 
La tendenza crescente da parte di 
riviste autorevoli a minimizzare 
certe informazioni o a censurarle 
del tutto ha poi a che vedere con 
una polarizzazione del dibattito 
politico sulle questioni di salute 
pubblica. 
Nel fuoco della polemica si sono 
anche visti alcuni editoriali di 
riviste di primo piano di tono 
ormai “militante”. 
Non è un segnale positivo per 
l’indipendenza e l’autorevolezza 
della ricerca ed i ricercatori più 
prestigiosi dovrebbero essere i 
primi a prendere le distanze da 
questo atteggiamento che rischia 
di far slittare il dibattito scientifico 
in una battaglia ideologica fine a se 
stessa.

M. C.

     www.nutrition-foundation.it
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L’incontro-scontro tra i coloni 
europei e le popolazioni 
autoctone oltreatlantico è un 
luogo privilegiato del 
ripensamento critico della ricerca 
storica, dei riscontri sulle fonti non 
europee fino al cantiere della 
cosiddetta World History. Il 
capitolo del confronto sulle 
abitudini alimentari e sul ruolo 
delle bevande alcoliche è in 
qualche modo un topos atteso di 
questa ricerca, anche per 
l’importanza che ha il bere, nella 
sua dimensione antropologica 
oltre che in quella della storia 
economica e del costume. Claudio 
Ferlan, ricercatore dell’Istituto 
Storico Italo Germanico della 
Fondazione Bruno Kessler di 
Trento, ci offre in questo veloce 
volume - Sbornie sacre, sbornie 
profane. L’ubriachezza dal Vecchio al 
Nuovo Mondo - una ricca 
ricapitolazione dei dati di base del 
problema, in una galleria talvolta 
frenetica ma sempre ben 
controllata sulla letteratura 
specialistica, di storie, di 
personaggi, di dotta trattatistica 
ecclesiastica, di citazioni da diari e 
strizzate d’occhio ai codici della 
letteratura popolare, dal cinema al 
fumetto. 
Benché l’uso di alcolici distillati e 
fermentati sia presente nelle 
culture meso e sud americane ben 
prima della scoperta europea, 
sono poche le fonti che ci 
permettono       di            riscostruire   

Il ruolo delle bevande alcoliche nella colonizzazione del Nuovo mondo
L’ALCOL DEI BIANCHI FA PIù MALE

l’ecosistema culturale del bere 
originario dei popoli amerindi. 
Siamo perciò sempre condizionati 
dalla lente dell’osservatore 
europeo. Che nel caso della prima 
conquista è pressoché sempre di 
lingua spagnola e religione 
cattolica, spesso un ecclesiastico 
incaricato di riferire sulle 
meraviglie e le nefandezze del 
Nuovo Mondo. Ampio e 
differenziato, il corpus dei 
numerosi trattati, epistolari e 
compilazioni diplomatiche 
restituisce un’immagine più o 
meno affidabile dei 
comportamenti dei selvaggi, i cui 
usi dell’alcol (ad esempio la chicha 
delle popolazioni dell’impero Inca) 
sono spesso letti in chiave 
oppositiva, come tratto deteriore 
della condizione di incivilizzati e 
pagani delle comunità che entrano 
in contatto con gli evangelizzatori.  
Ma agli osservatori più attenti 
presto si delinea la presenza di un 
codice e di rituali precisi in cui 
l’astinenza, da un lato, e l’eccesso 
dall’altro, assolvono a precise 
funzioni religiose e sociali degli 
autoctoni di quelle terre. 
L’esistenza di pratiche articolate di 
consumo e di circoscrizione 
dell’eccesso è ad esempio ben 
riportato nelle cronache di Juan 
de Betanzos e del gesuita 
Francisco de Figueroa. In un 
equilibrio che tiene conto del 
valore ambiguo della sostanza, gli 
alcolici              configurano         nelle 

popolazioni locali ruoli sociali, 
delimitano    tempi    e    modi    dell’ 
organizzazione di vita, segnano 
alleanze e tradimenti tra gruppi, 
separano (e uniscono) i maschi 
dalle femmine.      
Per gli Europei che si affacciano 
sulle nuove terre si pone il 
problema di integrare in una 
strategia praticabile  il compito di 
disciplinare i selvaggi e di trovare 
una norma di inculturazione che 
ricomponga l’uso degli alcolici con 
le istanze del codice morale 
cristiano  e con l’assetto 
politico-economico voluto dai 
nuovi padroni. Nonostante i molti 
tentativi di normare, soprattutto 
con divieti e punizioni, l’accesso 
all’alcol da parte degli indigeni, la 
strategia conta più fallimenti che 
successi. Anche per effetto della 
frequente violazione della norma 
della temperanza da parte dei 
conquistatori, spesso in bilico tra 
parlar bene e razzolare male.
Ma la cattiva coscienza dei 
colonizzatori non prevede mai 
tentativi di incontro all’insegna di 
una apprendimento reciproco dei 
codici del bere e la parte 
dell’avvinazzato da rieducare con 
la frusta spetta sempre all’indio. 
La ricerca di alternative al pugno 
di ferro contro gli indigeni si trova 
talvolta nei testi di qualche 
illuminato missionario, ad 
esempio José de Acosta, gesuita,  
che nella seconda metà del ‘500 
ipotizza  che  almeno  in alcuni casi 
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si possa tentare una via 
pedagogica alla conversione degli 
indios che riconosca loro intuito 
morale e una naturale 
disponibilità a compiere il bene. 
Rimarranno in gran parte parole 
sulla carta. Del resto molti rituali 
religiosi delle popolazioni locali, 
presente l’alcol, consolidano 
l’immagine di creature 
completamente incapaci di 
autocontrollo.
Parzialmente diversa l’evoluzione 
iniziale della colonizzazione 
europea di origine francofona e 
anglofona nei territori 
dell’America Settentrionale. Gli 
Indiani di quelle lande non 
conoscevano le bevande alcoliche 
mentre i nuovi arrivati non 
rinunciano alle loro (Il Mayflower 
che portò dall’Inghilterra i primi 
coloni sulle coste del 
Massachussets contiene nelle 
stive un congruo numero di barili 
di birra). L’incontro con i coloni fu 
tutt’uno per gli indigeni 
coll’incontro con l’alcol. Incontro 
fatale che condizionò brutalmente 
gli sviluppi successivi.  La 
vulnerabilità delle popolazioni 
locali agli effetti dell’alcol si 
manifestò subito e con forza. E 
contribuì all’indebolimento della 
nazione indiana e al conseguente 
asservimento ai bianchi. Ciò 
spiega in parte l’amplificazione del 
misticismo indiano attraverso 
movimenti carismatici guidati da 
uomini della medicina che trovano 
nell’esperienza alcolica un 
rafforzamento alle visioni da cui 
scaturisce una predicazione 
escatologica sui destini  dei  popoli 

autoctoni (così i movimenti 
profetici di Handsome Lake, 
visionario Irochese a inizio ‘800 e 
di Wovoka, profeta dei Sioux a fine 
secolo).  La rapida colonizzazione 
degli immensi territori del Nord 
America nei pochi decenni del XIX 
secoli coincide con il 
confinamento letterale dei popoli 
autoctoni in spazi ristretti fino alle 
vergognose enclaves costituite 
dalle riserve.  La difficile 
convivenza tra le nazioni indiane e 
l’uomo bianco  unita alla 
sproporzione di risorse porta 
rapidamente la cultura indigena a 
cedere il passo. Vincolati da 
trattati umilianti e costretti in 
situazione precarie, decimati dalle 
malattie e dallo spaesamento 
delle deportazioni, privi di un 
qualsiasi riconoscimento della 
loro cultura alla costruzione della 
nascente nazione americana, le 
popolazioni originarie del 
continente conducono una 
battaglia impari per un minimo di 
riconoscimento della propri 
dignità.  In questa ultima 
drammatica lotta l’alcol sarà 
spesso il suggello della sconfitta 
storica del “popolo rosso”. 
L’immagine dell’indiano 
alcolizzato che elemosina un 
whiskey di infima qualità (“puro 
veleno“ per dirla con Tex Willer…) 
nella città dei bianchi, è parte 
integrante delle tappe della 
sconfitta dei nativi americani. La 
taverna (questa in fondo la 
traduzione corretta del termine 
‘saloon’) occupa una posizione 
centrale nella cultura dei coloni e 
nelle   istituzioni   dell’esplorazione 

della frontiera. Anche il bere è in 
fondo una istituzione dei bianchi 
che si rivelerà un’arma non 
secondaria nel processo di 
emarginazione dei locali. 

Ma mentre i secondi non 
troveranno mai una forma di 
gestione del problema, i primi 
riprodurranno nel Nuovo mondo 
le contraddizioni del Vecchio, 
all’insegna di un oscillante e mai 
raggiunto equilibrio tra sobrietà 
ed eccesso. 
Quando il movimento della 
temperanza, antesignano del 

Claudio Ferlan: Sbornie sacre, sbornie
profane. L’ubriachezza dal Vecchio al
Nuovo Mondo, Il Mulino, Bologna, 
pag. 148, euro 15,00
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proibizionismo federale degli anni 
’20-’30 del Novecento, prova  a 
ridisegnare almeno sulla carta una 
proposta di rinascita spirituale 
della nazione, per gli indiani 
d’America è troppo tardi. 
Nel dicembre 1890 un battaglione 
di soldati e di affiliati mercenari, 
quasi tutti ubriachi, sterminerà 
153 nativi inermi di etnia 
minneconjou, molti donne e 
bambini, nella vallata del 
Wounded Knee creek.  Di alcol e di 
stenti muore infine il grande capo 

15 dicembre 2018
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Apache  Geronimo  (1909)  tradito 
ed emarginato nella riserva che 
non era certo la sua terra. 
Un libro solido questo di Ferlan 
che ci restituisce una galleria 
importante di episodi e di contesti 
in cui inquadrare su base 
scientifica i troppi “sentito dire” 
sulla storia alcolica della 
colonizzazione Europea 
dell’America.
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