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1. INTRODUZIONE 

1.1 Il fenomeno MMD  

“Daydreaming”, termine che in italiano può essere tradotto con l’espressione 

“sognare ad occhi aperti”, costituisce un’attività mentale spontanea, spesso piacevole  

caratterizzata dalla produzione di immagini, pensieri e/o scenari futuri, passati o 

ipotetici su cui viene focalizzata l’attenzione, a discapito degli stimoli provenienti dal 

mondo esterno (Klinger,2009; McMillan et al. 2013).  

I primi importanti contributi risalgono a Breuer e Freud (1893-1895) che nei 

Studien über Hysterie introdussero il concetto di “hypnoid state”, come uno stato di 

assenza mentale o “assenza di coscienza”. In questa prospettiva, la fantasia viene 

interpretata come mezzo attraverso cui l’individuo può allontanarsi mentalmente dalle 

frustrazioni della vita reale, trovando rifugio in un mondo immaginario.   

Breuer e Freud sottolineano infatti come tale processo possa favorire l’insorgenza della 

nevrosi, nella misura in cui la persona si ritiri progressivamente dalla vita reale (Breuer 

e Freud, 1985).  

Successivamente Freud approfondisce il tema nei suoi studi sull’isteria e la pulsione, 

iniziando a interpretare queste fantasie come trasformazioni simboliche di desideri 

inconsci. Il sognare ad occhi aperti diventa quindi il luogo di elaborazione pulsionale 

che può diventare problematico quando i significati rimangono inconsci e non 

elaborati. In particolare, in Creative writers and Day-dreaming (1908), Freud 

distingue, implicitamente, tra fantasia funzionale (creativa, socialmente valorizzata) e 

fantasia segreta (privata, non condivisibile), anticipando la domanda: “quando la 

fantasia smette di essere una risorsa e diventa una forma di disagio o disturbo?”.  

Una svolta decisiva  avviene con il lavoro di Singer (Singer, 1966; McMillan et 

al.2013) che negli anni Sessanta iniziò a studiare sistematicamente e sperimentalmente 

il daydreaming. Diversamente dai suoi predecessori, Singer  non considera il 

fenomeno come sola espressione di conflitto o di disagio, ma lo descrive come 

un’attività mentale normale e universale, presente in tutti gli individui. I suoi studi, 
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infatti, mostrano che il daydreaming può assumere una funzione positiva, favorendo 

la creatività, la pianificazione e il problem solving (Singer, 1966; McMillan et 

al.2013).   

Tuttavia, proprio dallo studio empirico delle diverse manifestazioni di tale attività, 

Singer si rese conto che non tutte le forme di daydreaming sono ugualmente funzionali 

(Singer, 1966; McMillan et al.2013). Per questo motivo, propose una distinzione tra 

tre diverse forme di daydreaming: il “sognare a occhi aperti positivo e costruttivo”, 

costituito da immagini piacevoli, creatività e pianificazione; il “sognare a occhi aperti 

colpevole-disforico” caratterizzato da contenuti negativi, angoscianti e colpevoli; 

infine “scarsa capacità attentiva”, che riflette la difficoltà a mantenere la 

concentrazione su un pensiero o un compito. Questa classificazione risultò 

fondamentale perché differenziò per la prima volta il daydreaming “adattivo” da quello 

“disfunzionale”, ponendo le basi per comprendere  che non tutto il sognare ad occhi 

aperti sia sano o benefico (McMillan et. al, 2013).  

È proprio a partire da questa distinzione teorica che, alcuni decenni dopo, venne 

introdotto il costrutto di Maladaptive Daydreaming (MD). Il MD è stato descritto per 

la prima volta da Somer (2002) come una forma di attività immaginativa intensa, 

vivida e prolungata, che può interferire significativamente con il funzionamento 

quotidiano dell’individuo. Lo studio qualitativo originario (Somer, 2002) si basava su 

sei pazienti clinici e, attraverso interviste approfondite, mise in luce la presenza di 

trame narrative immersive, movimenti stereotipati e una funzione di fuga da ambienti 

difficili o traumatici nell’infanzia. Temi ricorrenti includevano violenza, 

rappresentazioni idealizzate di sé, scenari di potere e controllo, fuga e salvezza (Somer, 

2002) .  

1.2 Lo sviluppo storico della ricerca  

Negli anni successivi la ricerca rimase limitata fino al 2011 quando Bigelsen e 

Schupak avviarono il primo studio su un campione più ampio (90 soggetti). Tale studio 

descrisse la frequenza, durata, comorbidità con ansia e depressione, e il carattere 

compulsivo del fenomeno (Bigelsen e Schupak, 2011). Confermò, inoltre, le 

caratteristiche principali del MD, mostrando che solo una parte dei partecipanti riferiva 

un trauma infantile, concludendo che questo non fosse  una condizione necessaria per 
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lo sviluppo del MD (Bigelsen e Schupak, 2011). Parallelamente, nello stesso periodo, 

emersero le prime grandi comunità online su Yahoo e Subreddit, e Wild Minds 

Network, un forum online specificatamente dedicato al MD con tantissimi membri. 

Questi spazi dimostrarono la portata del fenomeno e alimentarono la ricerca 

scientifica.  

Il 2016 rappresentò l’anno della svolta metodologica. Somer e colleghi, infatti, 

svilupparono e validarono la Maladaptive Daydreaming Scale (MDS-16), strumento a 

16 item che divenne il gold standard della ricerca sul tema (Somer et al., 2016). 

Successivamente pubblicarono i criteri diagnostici  (criterio A: attività fantastica 

persistente e immersiva; criterio B: distress clinicamente significativo; criterio C: 

esclusione di altre condizioni) e la Structured Clinical Interview for Maladaptive 

Daydreaming (SCIMD), che permise per la prima volta di valutare il MD con criteri 

applicati da clinici anziché basarsi sulla sola autosegnalazione, nonostante il fenomeno 

non fosse, né sia tuttora, riconosciuto ufficialmente come disturbo (Somer et al., 2017).  

Nel 2018  la ricerca sul MD utilizzò per la prima volta un approccio qualitativo 

basato sui daily diary studies longitudinali (Soffer-Dudek e Somer, 2018). Attraverso 

questi, fu dimostrato per la prima volta l’esistenza di  un circolo vizioso tra sintomi 

ossessivo-compulsivi e MD, la relazione temporale con dissociazione ed emozioni 

negative, e la mancanza di effetti positivi misurabili a livello giornaliero 

(miglioramento dell’umore o riduzione del disagio psicologico)  nonostante la natura 

apparentemente gratificante del fenomeno (Soffer-Dudek et al.,2020). Negli corso 

degli anni la ricerca sul MD aumentò progressivamente, estendendo gli ambiti 

d’indagine e l’associazione con diversi costrutti psicologici, come l’uso problematico 

dei social media, regolazione emotiva e attaccamento (Gervasi et al., 2019; Somer e 

Otgaar, 2024). Questo è importante perché ha agevolato il passaggio da una 

descrizione prevalentemente fenomenologica del MD a un tentativo di inquadramento 

diagnostico più preciso. In questo contesto, alcuni autori hanno iniziato a interpretare 

il MD secondo modelli teorici differenti, tra cui quello della dipendenza 

comportamentale, dello spettro ossessivo compulsivo, e, più recentemente, quello 

dissociativo. In questo processo di crescente definizione teorica, il 17 marzo 2025 

rappresenta, ad oggi, la data storicamente più importante per la ricerca sul MD. In tale 

occasione, Soffer-Dudek e colleghi pubblicarono sul British Journal of Psichiatry un 
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position paper formale, proponendo che il MD venga ufficialmente considerato un 

disturbo autonomo all’interno degli ordinamenti psichiatrici, posizionato nella 

categoria dei disturbi dissociativi (Soffer-Dudek et al., 2025).  

 

1.2.1 Dibattito teorico sulla natura del disturbo 

Tra le diverse prospettive interpretative, quella ossessivo-compulsiva (DOC) si 

basa sulla presenza di pensieri ricorrenti, difficoltà di controllo dell’impulso e sollievo 

temporaneo associato alla messa in atto del comportamento mentale. Tuttavia, a 

differenza del DOC, nel quale le ossessioni sono tipicamente intrusive e vissute come 

egodistoniche, nel MD le fantasie risultano generalmente egosintoniche e 

caratterizzate da una componente gratificante, almeno nel breve termine.  

La concettualizzazione come dipendenza comportamentale è sostenuta da Somer 

(2018) e da Pietkiwicz et al. (2018, citati in Soffer-Dudek et al., 2025). Si fonda 

soprattutto sulle somiglianze strutturali con i disturbi da uso di sostanze: craving, 

perdita di controllo, tentativi falliti di riduzione, continuazione nonostante le 

conseguenze negative e sintomi di astinenza. Tuttavia, il MD non soddisfa tutti i criteri 

delle dipendenze comportamentali: nel MD, infatti, non è necessario aumentare 

sempre di più il tempo o l’intensità del fantasticare per ottenere lo stesso effetto, e 

nessuna diagnosi di dipendenza si adatta perfettamente al fenomeno (Soffer-Dudek et 

al., 2025).  

In una prospettiva più ampia Somer (2018) aveva proposto di classificare il MD sotto 

categorie multiple senza privilegiarne una in particolare, favorendo così la 

comprensione della complessità del disturbo e giustificando gli approcci terapeutici 

diversi. Questo però ostacolerebbe una codifica corretta del fenomeno nei manuali 

diagnostici, i quali richiedono criteri specifici.  

 

Attualmente, la prospettiva più convincente è quella che considera il MD come un 

disturbo appartenente allo spettro dei disturbi dissociativi. Questa teorizzazione è stata 

proposta da Soffer-Dudek et al. (2025) e formalizzata nel position paper sopra 

menzionato, trovando supporto sia sul piano empirico  sia su quello teorico (soddisfa 

infatti la definizione di dissociazione riportata nel DSM-5 (American Psychiatric 
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Association, 2013): “interruzione e/o discontinuità nella normale integrazione di 

coscienza, memoria, identità, emozione, percezione, rappresentazione corporea, 

controllo motorio e comportamento”).  

Il MD, tuttavia, si distingue dai disturbi dissociativi già esistenti per alcuni aspetti: a 

differenza dell’Amnesia dissociativa, i soggetti mantengono l’accesso ai propri 

ricordi; diversamente dal Disturbo dissociativo d’identità, non è presente una 

frammentazione della personalità né il passaggio da uno stato identitario all’altro. 

Infine, personaggi e relazioni rimangono confinati all’interno delle fantasie e non 

vengono vissuti o messi in atto nella realtà.  

Questi aspetti evidenziano come il MD rappresenti una forma particolare di 

dissociazione che giustificherebbe l’introduzione di una nuova categoria diagnostica.  

 

Alla luce di queste considerazioni, risulta quindi necessario analizzare l’evoluzione 

dei criteri diagnostici relativi al MD.  

 

1.2.2 Criteri diagnostici del 2017 e la SCIMD  

Il primo sistema diagnostico per il MD è stato proposto da Somer et al. (2017), 

che hanno sviluppato sia un insieme di criteri diagnostici, sia la SCIMD.  

Il criterio A (obbligatorio) richiede un’attività fantastica persistente e ricorrente per 

almeno sei mesi, con presenza obbligatoria di intensa immersione attraverso elementi 

visivi, uditivi, o affettivi (A1), oltre ad almeno un ulteriore descrittore tra stereotipie 

motorie (A3: “il daydreaming è scatenato, mantenuto o amplificato da movimenti 

ripetitivi”), daydreaming in risposta a distress (A4), irritazione per interruzione (A6), 

tentativi falliti di controllo (A8: “tentativi ripetuti e falliti di controllare, ridurre o 

interrompere il daydreaming”) e altri.  

Il criterio B richiede distress clinicamente significativo; il criterio C esclude che il 

fenomeno sia meglio spiegato da sostanze o altri disturbi psichiatrici.  

Sono stati inseriti inoltre anche gli specificatori di gravità (lieve, moderato, grave) e la 

categoria “MD non specificato” per prestazioni di durata inferiore ai sei mesi.  
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1.2.3 I criteri diagnostici aggiornati del 2025 e la mancata inclusione nei 

manuali  

Come precedentemente riportato, Soffer-Dudek et al. (2025) hanno proposto criteri 

aggiornati con tre principali innovazioni: il numero di criteri aggiuntivi passa da uno 

a due; vengono eliminati i descrittori meno specifici (es. noia, musica, aumento con 

solitudine); viene introdotta per la prima volta una soglia temporale ispirata a quella 

del DSM-5 (American Psychiatric Association, 2013) relativa al Disturbo Ossessivo 

Compulsivo (DOC).  

Nonostante questi progressi, ad oggi il costrutto rimane una condizione clinica 

proposta e ancora priva di un riconoscimento diagnostico ufficiale né nel DSM-5 

(American Psychiatric Association, 2013) né nell’ICD-11 (World Health 

Organization, 2019).  

Le conseguenze però sono molteplici: i clinici, infatti, non possiedono criteri condivisi, 

i soggetti ricevono spesso diagnosi alternative e trattamenti inefficaci, e la ricerca 

rimane senza un quadro di riferimento comune.   

Alla luce dei criteri diagnostici sopra descritti, di seguito vengono approfondite le 

principali caratteristiche cliniche del MD, con particolare riferimento agli aspetti 

funzionali del disturbo.  

1.3 Caratteristiche cliniche 

1.3.1 La natura delle fantasie 

Come precedentemente riportato, dal punto di vista clinico, il MD si presenta 

come un’attività immaginativa pervasiva, caratterizzata da fantasie immersive e 

strutturate (Somer 2002; Somer, 2018). A differenza del normale mind-wandering, che 

tende ad essere frammentato, spontaneo e privo di struttura narrativa elaborata, le 

fantasie del MD si configurano come veri e propri “mondi paralleli” interni, che 

MacKeith (1983; citato in Somer, 2018, p. 4) definisce come “universi immaginari 

dotati di una geografia interna, di una costellazione di personaggi con tratti di 

personalità distinti, desideri propri e conflitti ricorrenti, e di trame narrative che si 

sviluppano nel tempo con continuità e coerenza”.  

In particolare, Bielgelsen e Schupak (2011, citati in Somer, 2018; Somer et al., 2017) 

hanno documentato attraverso uno studio sistematico che le fantasie possono essere 
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molto diverse: alcuni soggetti riportano di immaginarsi versioni di sé idealizzate, più 

capaci, amati e riconosciuti; altri descrivono trame simili a soap opera, con famiglie 

alternative, ambientazioni medievali o fantascientifiche. Somer et al. (2017) 

evidenziano come queste fantasie riportino temi ricorrenti quali il romanticismo, le 

relazioni con celebrità e il soddisfacimento in fantasia di desideri. In altri casi le 

fantasie ricoprono un ruolo compensatorio di natura emotiva: il soggetto immagina 

scenari in cui riceve supporto affettivo, riconoscimento sociale o dimostra competenze 

in ambiti in cui si sente deficitario nella vita reale (Somer, 2018).  

 

Una delle caratteristiche più peculiari e distintive del MD, che lo differenzia 

nettamente dal mind-wandering classico e da altri disturbi psichiatrici, è la presenza di 

stereotipie motorie associate agli episodi immaginativi. Somer (2018) considera tale 

caratteristica come centrale nella presentazione del disturbo includendo le stereotipie 

tra i criteri diagnostici proposti (A3) e descrive la musica come evocativa. Soffer-

Dudek et al.(2025) approfondiscono tale aspetto, includendo tra i comportamenti 

anche il saltare, il tremare, il mimare i dialoghi a voce, gesti facciali e la riproduzione 

fisica del contenuto delle fantasie; esclusero, invece, la musica come fattore evocativo 

perché ritenuta un elemento troppo comune nella vita quotidiana per essere specifico 

del MD (Soffer-Dudel et al.,2025). 

Nel complesso, le fantasie nel MD si caratterizzano per un’elevata strutturazione 

narrativa e per una forte immersione soggettiva, elementi che lo distinguono 

nettamente dal mind-wandering classico. Tali caratteristiche costituiscono un aspetto 

centrale del quadro clinico e risultano fondamentali per comprendere le successive 

manifestazioni del fenomeno.  

 

1.3.2 CRITERIO TEMPORALE- Durata degli episodi  

Un secondo elemento clinicamente centrale riguarda la durata delle fantasie e la 

difficoltà di controllo del fenomeno. 

Somer (2018) riporta che in un caso clinico da lui trattato, il paziente trascorreva in 

media 169 minuti al giorno a fantasticare, prima dell’intervento terapeutico. Questo 

dato è coerente con le descrizioni presenti in letteratura:  i soggetti  non riferiscono 
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solamente di “fantasticare molto”, ma di trascorrere lunghi periodi di tempo immersi 

nelle proprie fantasie interne, spesso ore, con ripetuti tentativi falliti di ridurre o 

controllare il fenomeno.  

I criteri proposti da Soffre-Dudek (2025) introducono per la prima volta soglie 

temporali esplicite: almeno trenta minuti per singolo episodio e per almeno un’ora 

complessiva al giorno. Gli autori giustificano questa scelta affermando che tale 

comportamento, utile a distinguere il MD dal semplice mind-wandering, si manifesta  

generalmente nel normale fantasticare in brevi episodi spontanei della durata di pochi 

minuti.  

La difficoltà di interrompere il fenomeno è un ulteriore elemento rilevante. Bigelsen e 

Schupak (2011, citati in Somer, 2018) riportano che il 79% dei loro soggetti aveva 

compiuto falliti tentativi di limitare il proprio fantasticare. Somer et al. (2017) hanno 

incluso questo elemento tra i criteri diagnostici proposti (A8), evidenziando che questa 

perdita di controllo era una componente strutturale del disturbo e non una caratteristica 

marginale. Soffer-Dudek (2025) confermano e ripropongono questo aspetto nei criteri 

aggiornati, considerandolo come uno dei principali descrittori del quadro clinico.  

 

1.3.3 CRITERIO B- Interferenza con il funzionamento quotidiano  

Il MD interferisce in modo significativo con la vita quotidiana. Le fantasie, infatti, 

tendono a sottrarre tempo, energie e investimento emotivo alle attività quotidiane, 

andando a nuocere al funzionamento lavorativo, scolastico e alle relazioni 

interpersonali (caso clinico riportato da Some, 2018; Bigelsen et al. 2016). La 

compromissione funzionale è codificata come criterio B in entrambe le versioni dei 

criteri diagnostici. Soffer-Dudek et al. (2025) riportano alcuni dati che descrivono 

rilevanti conseguenze sociali: prevalentemente disoccupazione e tentativi di suicidio, 

il che conferma come la compromissione funzionale associata al MD possa 

raggiungere livelli di severità altamente significativi. Tuttavia, aggiungono una 

precisazione importante: il piacere a breve termine derivante dal fantasticare non 

esclude la diagnosi, purché il MD rappresenti una fonte primaria di mantenimento del 

disagio. Questo chiarimento permette di rispondere a una possibile difficoltà 

diagnostica, poiché molti soggetti MD riportano un ambivalenza verso il proprio 
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comportamento: soffrono delle conseguenze che ne derivano, ma trovano le fantasie 

fortemente gratificanti (Soffer-Dudek et al., 2025)  

 

1.3.4 CRITERIO A8 e CRAVING- Elementi compulsivi 

La compulsività e la presenza di craving (desiderio intenso di ritornare nelle fantasie) 

sono elementi caratteristici del fenomeno. Somer (2018) riporta infatti che più della 

metà dei soggetti descritti da Bigelsen et al. (2016) riferiva un forte impulso a iniziare 

a fantasticare immediatamente al risveglio oppure di tornare alla fantasia subito dopo 

essere stati interrotti da un evento della vita reale. Inoltre, i soggetti sembravano in 

grado di sopprimere il fenomeno solo quando strettamente necessario, come per 

esempio in pubblico, ma incontravano molte difficoltà in altre circostanze.  

La rilevanza clinica del MD emerge in modo particolarmente evidente nella 

sofferenza soggettiva dettata dalla consapevolezza, almeno parziale, del carattere 

problematico del proprio comportamento. La sofferenza emerge soprattutto dalla 

percezione di condurre una “doppia vita” sentita come più desiderabile rispetto a quella 

esterna, nella quale il soggetto investe tempo ed energie (Somer et. al, 2017). I soggetti 

riportano disagio, frustrazione, senso di impotenza soprattutto nell’incapacità di 

controllare la propria mente e timore nel non essere compresi dagli altri (Somer et 

al.,2017). Un aspetto che emerge spesso è il paradosso psicologico che viene vissuto 

dai soggetti: nonostante siano consapevoli del carattere disfunzionale del loro 

fantasticare, continuano a trarre piacere dalle fantasie. La fantasia, quindi, può 

inizialmente funzionare come strategia di regolazione emotiva, ma confluisce poi nel 

mantenere o aggravare il disagio, rafforzando l’evitamento e la distanza dalla realtà. 

Tale sofferenza rappresenta un elemento chiave per distinguere il fenomeno da forme 

non patologiche di immaginazione.  

 

1.3.5 Comorbidità e fattori associati al MD  

La comorbidità psichiatrica è una caratteristica del MD molto rilevante: il 74% dei 

soggetti, infatti, soddisfa i criteri per più di tre disturbi. Le comorbidità più frequenti 

sono: Disturbo da disattenzione e iperattività (ADHD), disturbi d’ansia, disturbi 

depressivi e disturbi dello spettro ossessivo-compulsivo (DOC; Somer et al., 2017, 
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citati in Somer, 2018). In particolare, il rapporto con l’ADHD è complesso in quanto 

la disattenzione tipicamente riconosciuta in tale disturbo, nel MD è riconducibile a 

fantasie immersive e non al semplice vagabondaggio mentale. Rispetto al DOC, 

inoltre, le fantasie risultano generalmente piacevoli e volontarie nel breve termine, e 

non intrusive o angoscianti come i pensieri ossessivi. Infine, per quanto riguarda i 

disturbi d’ansia e i disturbi depressivi, la letteratura evidenzia una significativa 

sovrapposizione clinica, con alti livelli di sintomi internalizzanti con MD (Somer et 

al., 2017; Soffer-Dudek e Somer, 2018). Tuttavia, nonostante in questi disturbi 

prevalgano stati emotivi persistenti di ansia, umore deflesso e sofferenza soggettiva, 

nel MD le esperienze immaginative possono fungere una funzione di regolazione 

emotiva a breve termine, pur collocandosi in un quadro frequentemente associato ad 

alti livelli di disagio soggettivo.  

Per quanto riguarda il trauma, considerato come fattore eziologico del fenomeno, i dati 

non sono netti: Somer (2018) riporta, infatti, che solo il 27% dei soggetti ha vissuto 

esperienze traumatiche nell’infanzia, mentre studi più recenti (Soffer-Dudek et al., 

2025) sottolineano associazioni più solide tra MD e trauma pregresso o condizioni di 

vita avverse.  

1.4 La ricerca corrente: comunità online e approcci qualitativi  

Negli ultimi anni, oltre allo sviluppo dei criteri diagnostici e degli studi quantitativi, si 

sono affermati ambiti di ricerca che utilizzano le comunità online come fonte 

principale per lo studio del MD. Questa scelta si basa sull’idea che i contenuti condivisi 

spontaneamente dagli utenti su internet siano materiale empirico di grande valore 

(Eysenbach e Till, 2001; Hine, 2000). 

Nel caso specifico del MD, forum, blog e gruppi online hanno preceduto e in parte 

aiutato la ricerca. Queste comunità non solo solo un oggetto di studio, ma anche un 

luogo in cui il fenomeno si manifesta nella vita quotidiana delle persone.  

La comunità Wild Mind Network (WMN; https://wildminds.ning.com), fondata nel 

2009, rappresenta ad oggi uno degli spazi più rilevanti in questo senso. Questa ha 

costituito per anni il principale punto di riferimento per le persone che si riconoscono 

nel MD, offrendo uno spazio in cui condividere esperienze, descrivere le proprie 

fantasie e confrontarsi con altri.  
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Questi luoghi online si caratterizzano per un uso del linguaggio naturale, spontaneo e 

privo di filtri del contesto clinico, il che li rende particolarmente adatti a studi 

qualitativi e alla comprensione del fenomeno.  

Il primo studio a sfruttare queste piattaforme online è stato quello di Bigelsen e 

Schupak (2011), i quali hanno coinvolto un campione di 90 soggetti e raccolto dati 

attraverso questionari self-report. Pur trattandosi di uno studio prevalentemente 

quantitativo, esso ha dimostrato la fattibilità di un approccio di ricerca basato su 

comunità virtuali e ha aperto la strada a studi successivi.  

Successivamente, Schimmenti et al. (2021) hanno analizzato i contenuti pubblicati su 

Reddit attraverso un’analisi qualitativa dei post, evidenziando il carattere compulsivo 

del MD, i principali fattori scatenanti (trigger) e il senso di vergogna vissuto dai 

soggetti. Questo studio ha mostrato che le narrazioni online possono fornire 

informazioni ricche e autentiche sulla fenomenologia del disturbo, in particolare 

rispetto alle dimensioni emotive e relazionali, ma ha escluso dall’analisi i contenuti 

specifici delle fantasie, concentrandosi invece sui vissuti soggettivi legati al 

comportamento di daydreaming.  

Anche Raviv (2022) studiando post di un gruppo Facebook (International Maladaptive 

Daydreaming Group), ha osservato dinamiche di supporto reciproco, l’identità 

collettiva degli utenti e i legami tra MD, dissociazione e comportamenti di dipendenza; 

senza però approfondire i contenuti delle fantasie né la loro organizzazione narrativa. 

Pezzi et al. (2024) hanno applicato un’analisi tematica a narrazioni da forum italiani 

dedicati al MD, concentrandosi su temi generali come il bisogno di controllo e di 

connessione, e descrivendo la presenza di "mondi paralleli" con trame complesse. 

Nonostante questo approccio abbia permesso di avvicinarsi ai significati soggettivi del 

fenomeno, non ha consentito di individuare i temi narrativi ricorrenti all’interno delle 

fantasie né di esplorarne la struttura interna. Somer (2019), invece, ha esaminato 

rappresentazioni grafiche (disegni e mappe concettuali dei mondi immaginari) 

condivise dagli utenti di WMN, mettendo in luce elementi connessi a esperienze 

traumatiche e alla struttura spaziale delle fantasie. Questo approccio ha utilizzato una 

prospettiva originale per comprendere meglio le caratteristiche dei mondi interni dei 

soggetti con MD, ma ciò non ha consentito di cogliere i contenuti narrativi e tematici 

delle fantasie nei loro aspetti verbali e simbolici.  



14 

 

Nel complesso, la letteratura esistente ha permesso di identificare alcune 

caratteristiche generali delle comunità online legate al MD e alcune caratteristiche del 

fenomeno (compulsività, vergogna, funzione regolatoria), ma ha lasciato aperta una 

questione fondamentale: quali sono i contenuti specifici delle fantasie? Quali temi, 

personaggi, scenari e strutture narrative ricorrono più frequentemente? E quali 

significati psicologici è possibile attribuire a tali contenuti? Questi quesiti rimangono 

ancora poco esplorati, sia perché molti studi si concentrano su dimensioni 

comportamentali o emotive piuttosto che sui contenuti fantastici, sia perché i metodi 

utilizzati non sempre permettono un’analisi approfondita della struttura narrativa. Le 

comunità online rappresentano, in questo senso, una fonte di dati particolarmente 

importante per rispondere a queste domande. 

Come osservato da Schimmenti et al. (2021) e Raviv (2022), gli utenti condividono 

spontaneamente narrazioni dettagliate delle proprie fantasie, motivati dall’anonimato, 

dalla normalizzazione del fenomeno all’interno della comunità e dal desiderio di essere 

compresi. 

L’analisi qualitativa consente di comprendere, inoltre, caratteristiche che gli strumenti 

quantitativi non sono capaci di cogliere:  la specificità narrativa, la varietà tematica e 

la ricchezza simbolica delle esperienze immaginative.  

Dal punto di vista clinico, comprendere i contenuti delle fantasie ha implicazioni 

importanti: può orientare l’intervento terapeutico verso i temi più frequenti e 

significativi, fornire indicatori diagnostici differenziali rispetto ad altri disturbi con 

caratteristiche simili (come ADHD, DOC o disturbi dissociativi), e contribuire alla 

definizione del fenomeno MD più completo.  

Il presente studio ha l’obiettivo di colmare una lacuna specifica della letteratura: 

analizzare i contenuti delle fantasie descritte nei post pubblicati su Wild Minds 

Network, al fine di identificare i principali domini tematici ricorrenti e il loro 

significato narrativo e psicologico. 

 

1.5. Obiettivi e ipotesi  

Alla luce di queste considerazioni, il presente studio si propone di analizzare 

qualitativamente una raccolta di post pubblicati all’interno della comunità online Wild 
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Minds Network (WMN; https://wildminds.ning.com), la seconda comunità MD più 

grande a livello globale, al fine di esplorare i contenuti delle fantasie riportate dagli 

utenti.  

L’analisi qualitativa consente di accedere in modo più autentico ai contenuti fantastici,  

in modo migliore rispetto ad altri metodi come interviste o diari, che possono essere 

filtrati da bias dell’intervistatore o del contesto clinico. Gli utenti sulle piattaforme 

online, infatti,  condividono spontaneamente i post dettagliati, motivati dall’anonimato 

e dal supporto reciproco, in un ambiente dove il MD è normalizzato.   

Gli obiettivi specifici dello studio sono:  

• identificare i principali domini tematici e sottodomini presenti nelle fantasie descritte 

nei post 

• analizzare la frequenza dei diversi domini tematici emersi dall’analisi qualitativa  

• esplorare il significato narrativo e psicologico delle fantasie riportate dagli utenti   

È fondamentale studiare le fantasie specifiche perché esse permettono di entrare in 

contatto con la struttura psicologica interna degli individui, attraverso dettagli, 

personaggi e trame elaborate, andando oltre la sola misurazione della frequenza  delle 

fantasie.  

Sulla base della letteratura esistente, si ipotizza che dall’analisi dei post possano 

emergere contenuti coerenti con i principali temi già evidenziati negli studi precedenti, 

come fantasie di sé idealizzato (Somer, 2002; Somer et al., 2016), scenari relazionali 

complessi e narrazioni in cui il protagonista assume un ruolo centrale, caratterizzato 

da competenza, potere o capacità straordinarie (Somer, 2002; Bigelsen et al., 2016). 

Ci si aspetta inoltre che le fantasie riflettano funzioni compensatorie e regolatorie, tra 

cui evasione, rielaborazione emotiva o esplorazione di situazioni desiderate, mettendo 

in luce i meccanismi cognitivi ed emotivi sottesi al MD (Somer et al., 2016; Somer & 

Otgaar, 2024). Allo stesso tempo, considerando la provenienza dei dati da fantasie 

condivise in contesti online, l’analisi potrebbe portare all’identificazione di ulteriori 

domini o configurazioni narrative non ancora descritti nella letteratura scientifica, 

ampliando la comprensione fenomenologica del MD, fornendo indicazioni utili per la 

ricerca futura e per l’inquadramento clinico del fenomeno. 
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2. METODO  

2.1 Procedura e campione 

Al fine di rispondere agli interrogativi di ricerca precedentemente formulati, il presente 

studio ha utilizzato il data scraping attraverso un’analisi approfondita del contenuto di 

post online pubblicati sulla piattaforma Wild Minds Network (WMN).  

Il WMN è una comunità online pubblicamente accessibile per persone che praticano 

il MD ed è concepita come uno spazio sicuro in cui queste persone possono riunirsi, 

condividere esperienze, entrare in contatto e approfondire la conoscenza del MD.  

Al momento della raccolta dati, la piattaforma contava circa 18.600 utenti registrati.  

Per raccogliere i post da questa comunità, è stata selezionata una data limite dell’11 

luglio 2024 (quando è avvenuta la raccolta dei dati) ed è stato utilizzato uno script 

Python basato sulle librerie Beautiful Soup (Richardson, 2007) e requests (Reitz, 

2023), in linea con precedenti strategie di web scraping (Abodayeh et al., 2023), per 

estrarre tutti i post del blog presenti nella comunità.      

In totale, sono state raccolte 2842 unità campione, ciascuna composta da: titolo, 

contenuto del post, commenti, data e ora di pubblicazione, numero di visualizzazioni, 

numero di “mi piace” e numero di commenti. 

Successivamente i post sono stati selezionati e filtrati utilizzando una lista di parole 

chiave rilevanti per individuare contenuti che descrivessero fantasie ed episodi 

immaginativi. La lista comprendeva termini relativi alla narrazione, ai personaggi, ai 

mondi immaginari, ai dialoghi e ai riferimenti al sé o ad un alter ego.  

Il titolo e il corpo di tutti i 2842 post del dataset iniziali sono stati controllati tramite 

uno script Python; un post era considerato rilevante se conteneva almeno 5 parole 

chiave (storia, personaggio, eroe, protagonista, mondo, demone, mostro...), soglia 

scelta per garantire sufficienti episodi immaginativi.  

Questo passaggio ha prodotto un sottoinsieme di 625 post, dai quali sono stati rimossi 

commenti, like, numero di commenti e visualizzazione poiché l’analisi si è concentrata 

esclusivamente sul titolo e contenuto del post.  
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La selezione manuale successiva ha consentito di escludere falsi positivi e di includere 

solo i post che riportavano in modo sufficientemente chiaro e dettagliato una fantasia 

o un episodio immaginativo. In assenza di questi, sono stati comunque inclusi e 

considerati idonei i post che presentavano una descrizione delle tematiche delle 

fantasie e/o dei personaggi coinvolti. Questi elementi hanno costituito i criteri minimi 

di inclusione nel campione di analisi.  

Sono stati invece esclusi i post che non rispettavano i criteri di inclusione sopra-

riportati e che non presentavano descrizioni di fantasie o episodi immaginativi 

associati al MD, nè riferimenti sufficientemente chiari alle tematiche delle fantasie o 

ai personaggi coinvolti. Sono stati inoltre esclusi i post privi di elementi utili 

all’analisi, come quelli focalizzati esclusivamente sulla ricerca di strategie per 

interrompere il comportamento, sulla descrizione del disagio legato ai tentativi di 

astinenza dal MD o sulla richiesta di supporto alla community per comprendere se 

potessero identificarsi con il fenomeno.  

Al termine di questo processo, sono stati selezionati 198 post, pubblicati tra il 2010 e 

il 2024, che costituiscono il campione finale oggetto di analisi. Poiché la ricerca si basa 

su contenuti online pubblicamente disponibili, non sono previsti partecipanti in senso 

tradizionale; tuttavia, i titoli ed i post rappresentano l’unità di misura e il materiale 

empirico su cui si fonda l’analisi. 

2.2 Analisi dei dati  

L’analisi dei dati è stata effettuata utilizzando un approccio qualitativo basato 

sull’analisi tematica di Braun e Clarke (anno), attraverso una codifica sistemica dei 

post selezionati. L’unità di analisi corrispondeva al singolo post, considerando il titolo 

e contenuto immaginativo descritto. L’obiettivo è stato quello di descrivere in modo 

dettagliato le caratteristiche delle fantasie, i personaggi e i mondi rappresentati, 

evidenziando pattern ricorrenti e differenze tra le narrazioni.  

Per garantire l’affidabilità della codifica, ciascun post è stato valutato da 3 valutatori 

che inizialmente hanno familiarizzato on il materiale raccolto attraverso la lettura 

approfondit dei post, definendo un primo insieme condivido di domini e sottodomini 

tematici. Successivamente, ciascun post è stato analizzato in modo indipendente dai 

tre valutatori attraverso l’applicazione dei codici concordati. Le eventuali discrepanze 
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durante il processo di codifica, sono state discusse collettivamente, e ove necessario, i 

domini e sottodomini sono stati rivisti e ridefiniti fino al raggiungimento del consenso 

condiviso, con l’obiettivo di ridurre al minimo l’influenza di valutazioni soggettive.  

Per ciascun post sono stati codificati i seguenti elementi: 

1. Domini e sottodomini della fantasia: categorie sviluppate a partire dalle narrazioni 

e contenuti dei post con l’obiettivo di raggruppare temi ricorrenti 

2. Numero di personaggi: distinguendo tra personaggi principali (se descritti 

dettagliatamente e centrali all’interno della narrazione) e personaggi secondari (se solo 

citati o riportate come figure marginali) 

3. Presenza del sé/alter ego: considerando se la narrazione includeva il sé dell’autore, 

un alter ego, e/o figure altre rispetto all’autore del post.  

4. Tipo di mondo rappresentato, classificando lo scenario immaginativo. In particolare 

descritto come: Realistico (mondi simili a quelli reali senza elementi atipici e che si 

basa soprattutto su narrazioni realistiche che potrebbe effettivamente verificarsi nella 

vita reale); Realtà romanzata (un mondo che funge da riproduzione a quello reale 

attraverso una reinterpretazione romantica o idealizzata); Fantastico (mondo 

completamente immaginario caratterizzato da elementi magici, creature fantastiche, 

regni alternativi, e leggi proprie); Fantastico-fantascientifico (mondi immaginari con 

elementi scientifici, tecnologici, ambientati in pianeti alternativi o nuove tecnologie).  

Queste modalità di codifica hanno consentito di distinguere le diverse modalità con 

cui gli autori strutturano le proprie fantasie, osservando la varietà dei contesti narrativi 

e il grado di distacco dalla realtà esterna.  

2.3 Considerazioni etiche  

Nonostante la natura pubblica dei dati, i post analizzati presentano contenuti molto 

personali, in quanto riportano esperienze soggettive e vissuti individuali.  

Alla luce di questo, è stata data particolare importanza al rispetto della privacy degli 

utenti tutelando la loro riservatezza.  

Ogni citazione riportata in questo lavoro sarà parafrasata, per poi simulare la ricerca 

online dei post per verificare l’effettiva impossibilità di ricondurre la citazione al post 

originario. 
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3. RISULTATI  

La presente sezione illustra i principali risultati emersi dall’analisi del corpus di 

post raccolti dalla comunità online WMN. Il campione complessivo è composto da N 

= 134 post; tuttavia, non tutti i post sono stati sottoposti allo stesso livello di 

approfondimento analitico. Nello specifico, n = 110 post sono stati codificati in modo 

completo (domini, sottodomini e per tutte le variabili descrittive), mentre i restanti n = 

24 post sono stati codificati esclusivamente per le variabili descrittive (numero di 

personaggi, presenza del sé/alter ego, tipo di mondo e unità narrativa) in quanto non 

soddisfacevano pienamente i criteri per una codifica narrativa approfondita, 

presentando descrizioni troppo brevi, vaghe o non sufficientemente dettagliate delle 

fantasie e degli episodi immaginativi.  

3.1 Analisi descrittive: variabili strutturali 

3.1.1 Tipo di mondo  

La variabile «tipo di mondo» descrive il contesto narrativo all'interno del quale si 

sviluppano le fantasie. I risultati, illustrati nella Tabella 3 e nella Figura 2, mostrano 

che la categoria più frequente è “Realtà romanzata”, che comprende mondi concepiti 

come versioni ampliate, idealizzate o drammatizzate della realtà ordinaria, privi di 

elementi soprannaturali ma distanti da un realismo stretto. Al secondo posto si colloca 

il tipo “Fantastico”, che include mondi caratterizzati da elementi soprannaturali, 

magici o chiaramente inverosimili. Il tipo “Realistico” rappresenta il 14,2% del 

campione (n = 19), mentre il tipo “Fantastico-fantascientifico” è presente in 8 post. 

Tre post presentano una struttura mista che combina il mondo fantastico con quello 

della realtà romanzata. Nel complesso, quasi l'80% delle fantasie si svolge in un 

contesto non strettamente realistico, suggerendo una marcata tendenza 

all'ambientazione in mondi alternativi o trasformati (Tabella 1). 
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Tabella 1 

Distribuzione per tipo di mondo (N = 110) 

Tipo di mondo Frequenza (n) Percentuale (%) 

Realtà romanzata 56 41.8 

Fantastico 48 35.8 

Realistico 19 14.2 

Fantastico-fantascientifico 8 6.0 

Misto (Fantastico + Realtà romanzata) 3 2.2 

Nota. I dati si riferiscono all'intero campione (N = 134). 

3.1.2 Presenza del sé e /o dell’alter ego  

La variabile «presenza del sé/alter ego» sottolinea se e in che modo il soggetto che 

pubblica il post è rappresentato all'interno della fantasia narrata. I risultati (Tabella 2) 

indicano che la categoria più frequente è “Sé + Alter ego + Altri”, che raccoglie i post 

in cui il narratore è presente sia nella forma diretta del sé sia attraverso un personaggio 

alternativo (alter ego), affiancato da altri personaggi. La categoria “Sé + Altri” segue 

con 32 casi, mentre “Solo altri”, ovvero fantasie in cui il narratore non è esplicitamente 

presente come personaggio, conta 26 post. La categoria “Solo sé” è presente in 20 post, 

e “Sé + Alter ego” in 11. Un solo post è risultato non classificabile per questa variabile, 

perché il contenuto del post non permetteva di identificare con chiarezza la presenza o 

meno del narratore all’interno della fantasia narrata, né eventuali figure riconducibili 

a un alter ego.  Complessivamente, la presenza di una forma di rappresentazione del 

sé, diretta o mediata dall'alter ego, è riscontrabile in circa il 79% dei post codificabili. 

Questo mostra la centralità del narratore nelle costruzioni fantastiche analizzate. 
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Tabella 2 

Presenza del sé e/o dell'alter ego nelle fantasie (N = 134) 

Categoria Frequenza (n) Percentuale (%) 

Sé + Alter ego + Altri 44 32.8 

Sé + Altri 32 23.9 

Solo altri 26 19.4 

Solo sé 20 14.9 

Sé + Alter ego 11 8.2 

Non specificato 1 0.7 

Nota. La categoria «Non specificato» include 1 post non classificabile per questa variabile. 

3.1.3 Struttura narrativa 

La variabile «unit» narrativa descrive la struttura interna del post in termini di 

organizzazione del contenuto fantastico. I risultati (Tabella 3) mostrano che la 

categoria predominante è “Thematic description”, che comprende i post in cui l'autore 

non narra uno o più episodi specifici, bensì descrive in termini generali mondi, temi o 

dinamiche ricorrenti delle proprie fantasie. Al secondo posto si colloca la categoria “1 

fantasia (episodio singolo)”, che raccoglie i post strutturati attorno a una singola 

fantasia narrata in forma episodica. La categoria “Più fantasie nello stesso post” è 

scarsamente rappresentata, indicando che la narrazione di episodi multipli all'interno 

di un singolo post è un fenomeno raro. Infine, 24 post sono stati classificati come non 

codificabili per questa variabile, poiché il contenuto risultava ambiguo o incompleto e 

non permetteva di stabilire con certezza se fosse presente una singola fantasia, più 

fantasie oppure nessuna fantasia definita. 
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Tabella 3 

Distribuzione della variabile "unit" narrativa (N = 134) 

Categoria Frequenza (n) Percentuale (%) 

Thematic description 75 56.0 

1 fantasia (episodio singolo) 32 23.9 

Non codificabile 24 17.9 

Più fantasie (stesso post) 3 2.2 

Nota. La categoria «Non codificabile» include post il cui contenuto non era classificabile secondo le 

categorie adottate. 

3.1.4 Fonti di ispirazione  

La variabile «ispirazione» descrive la fonte o le fonti da cui il soggetto dichiara di aver 

tratto spunto per la costruzione delle proprie fantasie. I risultati (Tabella 4) mostrano 

che la categoria più frequente è “nessuna ispirazione identificabile” (fantasia 

originale), che raccoglie i post in cui l'autore non presenta alcun riferimento a fonti 

d’ispirazione. Al secondo posto si colloca la “realtà e le esperienze personali”, 

categoria che comprende fantasie radicate in eventi biografici, relazioni reali o contesti 

di vita quotidiana. I personaggi famosi e i contenuti YouTube rappresentano la terza 

fonte per frequenza), Le rimanenti categorie, film e serie TV , cartoni animati e anime, 

videogiochi, libri e fumetti, sono presenti in misura marginale, così come i riferimenti 

ai social media e alla musica . Due post non erano classificabili per questa variabile . 

Si nota, inoltre, che 21 post riportavano “ispirazione doppia”, da due fonti distinte, il 

che suggerisce che una quota rilevante dei daydreamer integra materiali provenienti 

da ambiti diversi nella costruzione delle proprie narrazioni. In linea con questo, in altri 

post si è riscontrata un’“ispirazione multipla”, da tre o più fonti, che include i post in 

cui l'autore cita esplicitamente tre o più elementi di ispirazione per la costruzione delle 

fantasie.  
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Tabella 4 

Distribuzione delle fonti di ispirazione delle fantasie (N = 134) 

Fonte di ispirazione Frequenza (n) Percentuale (%) 

Nessuna ispirazione (fantasia originale) 46 34.3 

Realtà / esperienze personali 24 17.9 

Ispirazione doppia (2 fonti) 21 15.7 

YouTube / personaggi famosi 17 12.7 

Ispirazione multipla (3+ fonti) 7 5.2 

Film / serie TV 5 3.7 

Cartoni animati / anime 4 3.0 

Videogiochi 2 1.5 

Libri 2 1.5 

Fumetti / comics 2 1.5 

Non determinabile 2 1.5 

Social media 1 0.7 

Musica 1 0.7 

Nota. La categoria «Ispirazione multipla» include esclusivamente i post in cui l'autore cita tre o più 

fonti distinte. I post con due fonti sono classificati separatamente come «Ispirazione doppia». 

3.1.5 Numero di personaggi: principali e secondari  

La variabile «numero di personaggi» è stata rilevata distinguendo i personaggi 

principali, ovvero le figure narrative centrali attorno a cui si struttura la fantasia, dai 
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personaggi secondari, vale a dire le figure di contorno presenti nella narrazione. I 

risultati, riportati rispettivamente nella Tabella 5 e nella Tabella 6, mostrano pattern 

distinti per le due categorie. 

Per quanto riguarda i personaggi principali (Tabella 5), la categoria più frequente è 

quella con un solo personaggio principale , seguita da coloro che descrivono un 

numero indifferenziato di personaggi principali senza quantificarli , e da coloro che ne 

indicano due. Le fantasie con tre personaggi principali rappresentano il 14,9% del 

campione), mentre quelle con quattro, cinque, o sei e più personaggi principali sono 

presenti in misura progressivamente decrescente . Tre post non consentivano una 

classificazione precisa . 

Per quanto riguarda i personaggi secondari (Tabella 6), la maggioranza dei post non 

include figure di contorno esplicitamente menzionate . Tra i post che riportano 

personaggi secondari, la categoria prevalente è quella dei “multipli non quantificati”, 

a indicare che quando i personaggi secondari sono presenti vengono spesso descritti in 

modo generico piuttosto che presentati con precisione. Le categorie con numero 

definito di personaggi secondari sono tutte marginali.  

Tabella 5 

Numero di personaggi principali nelle fantasie (N = 134) 

Numero di personaggi principali Frequenza (n) Percentuale (%) 

1 personaggio principale 40 29.9 

Multipli (non quantificati) 28 20.9 

2 personaggi principali 26 19.4 

3 personaggi principali 20 14.9 

6 o più personaggi principali 7 5.2 

4 personaggi principali 6 4.5 

5 personaggi principali 3 2.2 



25 

 

Non specificato 3 2.2 

0 personaggi principali 1 0.7 

Nota. La categoria «Multipli (non quantificati)» include i post in cui l'autore descrive la presenza di 

più personaggi principali senza fornire un numero preciso. 

Tabella 6 

Numero di personaggi secondari nelle fantasie (N = 134) 

Numero di personaggi secondari Frequenza (n) Percentuale (%) 

Nessun personaggio secondario 76 56.7 

Multipli (non quantificati) 43 32.1 

4 personaggi secondari 5 3.7 

6 o più personaggi secondari 3 2.2 

2 personaggi secondari 2 1.5 

5 personaggi secondari 2 1.5 

1 personaggio secondario 2 1.5 

3 personaggi secondari 1 0.7 

Nota. La categoria «Nessun personaggio secondario» include i post in cui l'autore non menziona figure 

narrative di contorno. La categoria «Multipli (non quantificati)» include i post con personaggi 

secondari presenti ma non enumerati con precisione. 

3.2 Domini e sottodomini: distribuzione  

L'analisi della distribuzione dei domini tematici è stata condotta sul sottoinsieme di 

110 post completamente codificati. I risultati, riportati nella Tabella 7 e nella Figura 1, 

indicano una netta prevalenza del dominio “Esplorare le dinamiche del mondo 

interiore”, che raccoglie 39 post . Questo dominio comprende fantasie orientate 
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all'esplorazione di dinamiche interiori. Al secondo posto si colloca il dominio “Sé 

aumentato” , caratterizzato da fantasie in cui il sé viene proiettato in versioni potenziate 

o idealizzate. Il dominio “Affetto, romanticismo e sessualità” risulta quasi equivalente 

per frequenza , seguito da “Funzioni psicologiche”, che raccoglie le fantasie con una 

funzione prevalentemente regolatoria o difensiva. Il dominio “Rapporto tra fantasia e 

realtà” è il meno rappresentato, e descrive post che descrivono l’assottigliarsi dei 

confini tra fantasia e realtà (Tabella 7). 

Tabella 7 

Distribuzione dei domini delle fantasie (n = 110) 

Dominio Frequenza (n) Percentuale (%) 

Esplorare le dinamiche del mondo interiore 39 35.5 

Sé aumentato 25 22.7 

Affetto, romanticismo e sessualità 24 21.8 

Funzioni psicologiche  18 16.4 

Rapporto tra fantasia e realtà 4 3.6 

 

All’interno dei cinque domini, la codifica ha consentito di distinguere un totale di 

16 sottodomini, ad eccezione del dominio “Rapporto tra fantasia e realtà” per il quale 

non sono emersi sottodomini. La loro distribuzione è riportata nella Tabella 8. Il 

sottodominio più frequente è Dialogo interiore esternalizzato, seguito da 

Amplificazione dell’esperienza emotiva, Sé sostitutivo e alter ego adattivo e 

Grandiosità . I restanti sottodomini presentano frequenze inferiori, con valori compresi 

tra 7 e 2 casi (Tabella 8). 

 

 



27 

 

 

Tabella 8 

Distribuzione per dominio e sottodominio delle fantasie (n = 110) 

Dominio di apparenza Sottodominio N % 

Sé aumentato Grandiosità 10 9.1 

  Riscatto e redenzione 2 2.7 

  Sé sostitutivo e alter ego adattivo 13 11.8 

Esplorare le dinamiche 

interne del mondo 

interiore 

Autoriparo e risoluzione fantastica del 

conflitto interiore 

2 1.8 

  Regolazione identitaria 7 6.4 

  Dialogo interiore esternalizzato 28 25.5 

Funzioni psicologiche Sostituzione temporanea della realtà 4 3.6 

  Ricostruzione immaginaria di ciò che 

mancava 

6 5.5 

  Oscillazione tra realtà senza speranza e 

soluzioni magiche 

3 2.7 

  MD come rifugio emotivo 5 4.5 

Rapporto tra fantasia e 

realtà 

Confini permeabili 4 3.6 

Affetto, romanticismo e 

sessualità 

Protettore/guida/salvatore benevolo e 

potente 

2 1.8 

  Amplificazione dell'esperienza emotiva 16 14.5 
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  Relazioni idealizate o protettive 4 3.6 

  Esplorazione sessuale 2 1.8 

 

3.3 Domini e sottodomini: significanti 

Questa sezione esamina come i domini e i sottodomini individuati si presentano 

nei post, mettendo in evidenza parole ricorrenti e modi di esprimersi caratteristici. In 

particolare, si mostra come i contenuti emergono nella scrittura degli autori.  

3.3.1. Il sé aumentato (Augmented self)  

Questo dominio raccoglie le fantasie in cui il soggetto si immagina in una 

versione di sé amplificata, potenziata o ideale. Ciò che accomuna i tre sottodomini, 

“Grandiosità”, “Risorgere dal basso”, e “Sé sostitutivo”,  è il movimento di fondo 

verso un sé che non si sente abbastanza nella realtà: non abbastanza potente, non 

abbastanza visto, non abbastanza realizzato. La differenza tra loro sta nel come questo 

bisogno si declina, in quale direzione il sé viene proiettato e a quale tipo di ferita 

risponde. 

Grandiosità (Grandiosity)  

Nel sottodominio della grandiosità, la fantasia costruisce un sé eccezionale in 

senso assoluto: non migliore di qualcuno in particolare, ma il migliore in assoluto, al 

di là di ogni possibile confronto o critica. Un autore, ad esempio, descrive se stesso 

come «il più grande, il più creativo, il più rispettato, leggendario, inimitabile, perfetto, 

simile a un dio, vincitore di Oscar, direttore d'animazione, critico cinematografico, 

autore, artista digitale, creatore di anime» in un accumulo di qualità che non si ferma 

mai. La lista continua per decine di aggettivi, come se ciascun superlativo non bastasse 

a colmare il bisogno di riconoscimento che ne è alla base. Un'altra autrice, adolescente, 

narra di fantasticare di essere l'unica donna in un'unità militare d'élite, ricevendo 

l'ammirazione generale e l'attenzione del superiore più rispettato: «ero l'unica donna, 

e per questo tutti gli altri mi odiavano per l'attenzione che ricevevo». In entrambi i 

casi, la grandiosità non è semplicemente un sogno di successo: è la costruzione di uno 

meccanismo di difesa rispetto a un senso profondo di non valere abbastanza. Più 
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l'accumulo diventa eccessivo, più rivela la profondità della ferita che intende coprire. 

Non si fantastica di essere eccezionali per piacere farlo, ma perché nella realtà ci si 

sente invisibili, ignorati o inadeguati, e la grandiosità è l'unico antidoto immaginabile. 

 

Riscatto e redenzione (Rising from the bottom-seeking redemption)  

Questo sottodominio condivide con la grandiosità il tema del sé che si 

trasforma in qualcosa di eccezionale, ma il punto di partenza è molto diverso. Qui non 

si comincia dall'alto: si comincia da un crollo, da una perdita, da un momento di 

umiliazione o di dolore, e la fantasia costruisce un percorso di riscatto. Un autore, dopo 

la morte del padre, racconta di aver iniziato a fantasticare di essere la principessa di un 

mondo magico chiamato Magix: «princesse di Magix, con poteri speciali e un destino 

da compiere»; la fantasia nasce direttamente dal lutto, nel viaggio in macchina verso 

la chiesa per il funerale. Un altro autore descrive come le proprie fantasie abbiano 

sempre avuto come tema centrale il riconoscimento tardivo: «ho sempre fantasticato 

di essere qualcuno che, dopo aver toccato il fondo, risale e dimostra a tutti di valere». 

La funzione psicologica è diversa da quella della grandiosità, in quanto non si ha 

l’obiettivo di proteggersi contro la vulnerabilità, ma si racconta la vulnerabilità stessa, 

trasformandola nel punto di partenza di una storia di riscatto. La sofferenza non viene 

negata, ma reinterpretata come necessaria, come parte di un percorso che darà senso a 

ciò che è accaduto.  

 

Sé sostitutivo e alter ego (Proxy self/ Adaptive alter ego) 

Il terzo sottodominio introduce una distinzione importante rispetto agli altri 

due: il soggetto non proietta sé stesso direttamente in una versione amplificata, ma 

costruisce un personaggio distinto da sé attraverso cui identificarsi. Questo 

personaggio funziona come un intermediario psicologico: è abbastanza diverso 

dall’autore da proteggere il sé reale, ma abbastanza simile da permettere una vera 

identificazione. Un'autrice, ad esempio, pubblica una scheda biografica 

dettagliatissima del proprio personaggio principale: «si chiama Charlotte Miller, nata 

il 12 aprile del 2000 (che è anche la mia data di nascita) pesa 105 libbre, è alta 5 piedi 

e 5 pollici, occhi azzurri, capelli castani lunghi e mossi che cadono sempre bene». La 

precisione è notevole: ci sono persino le cuffiette da vista che a volte le fa indossare. 
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Il personaggio non è l'autrice, ma la coincidenza della data di nascita suggerisce che la 

distanza tra loro sia solo parziale, attraverso il peonaggio prende forma una versione 

di sé capace di vivere ciò che nella realtà sembra irraggiungibile.  Un altro autore 

descrive di fantasticare di essere «un personaggio immaginario che è 

fondamentalmente chi vorrei essere nella vita reale: parte per avventure con amici 

fedeli, raggiunge uno status elevato nella società, fa cose importanti per il bene 

dell'umanità, è praticamente un supereroe con una grande influenza sul mondo». 

Ancora un'altra autrice ha da anni una versione ideale di sé chiamata Jessica: «ho 

sempre voluto essere lei, avere la sua personalità, essere vista nel mondo reale come 

lei è vista nel mio mondo immaginario, avere la stessa reputazione, essere altrettanto 

straordinaria come cantante». Ciò che distingue questo sottodominio dalla grandiosità 

non è la presenza di un personaggio separato, ma il tipo di desiderio che lo anima: 

nella grandiosità il desiderio è di essere insuperabili e irraggiungibili; nel proxy self il 

desiderio è di essere visti, riconosciuti, di appartenere ,di poter finalmente essere 

quello che si è davvero, anche se in una forma leggermente trasfigurata. 

 

3.3.2 Esplorare le dinamiche del mondo interiore (Navigating the dynamics of 

the Inner World) 

Questo dominio raccoglie le fantasie utili all'esplorazione della complessità interiore: 

i conflitti irrisolti, le tensioni tra aspetti diversi di sé, i vissuti che faticano a trovare 

forma nella realtà. I tre sottodomini: “Autoriparo e risoluzione fantastica del conflitto 

interiore”, “Regolazione identitaria” e “Dialogo interiore esternalizzato”, condividono 

una funzione di elaborazione psichica, ma differiscono per il livello di consapevolezza 

con cui questa funzione viene esercitata e per il tipo di movimento che la fantasia 

compie. 

 

Autoriparo e risoluzione fantastica del conflitto interiore (Self-repair & 

fantastical resolution of inner conflict) 

In questo sottodominio la fantasia ha una funzione esplicitamente riparativa: 

costruisce un mondo o una versione di sé in cui i conflitti che nella realtà sembrano 

irrisolvibili trovano una soluzione, anche se del tutto immaginaria. Un autore descrive 

il proprio mondo fantastico post-apocalittico come un luogo in cui l'umanità ha 



31 

 

imparato a rispettare la natura, dove i personaggi «hanno imparato a dare e a ricevere, 

a prendersi cura gli uni degli altri e del bosco che li circonda», costruendo un'utopia 

opposta a una realtà ingiusta e distruttiva. Un'altra autrice descrive di essere in quel 

mondo «una leader, forte, coraggiosa, bella e non umana: posso trasformarmi in lupo, 

sono una delle Legendary Seven, e nel mio mondo esistono tutti gli esseri mitologici 

immaginabili». La fantasia non è una semplice evasione: è la costruzione di un ordine 

simbolico alternativo in cui i valori che la realtà tradisce (forza, cura, giustizia, 

appartenenza) vengono ripristinati. Il movimento va dall'interno verso l'esterno: prima 

si aggiusta il mondo immaginario, e nel farlo si aggiusta qualcosa anche dentro di sé. 

 

Regolazione identitaria (Identity Regulation – different facets of the self) 

Questo sottodominio si distingue dal precedente per il livello di 

consapevolezza con cui viene vissuto: attraverso personaggi, mondi  e relazioni, il 

soggetto proietta parti di sé, desideri inespressi, paure, vulnerabilità o tratti caratteriali 

percepiti come mancanti nella vita reale. Un autore, ad esempio, racconta di essersi 

reso conto solo recentemente che i propri personaggi immaginari contengono molto di 

più di sé di quanto avesse mai pensato: «Pensavo che i miei personaggi non mi 

somigliassero davvero, ma mi sono appena reso conto di averci messo molto più di me 

stesso di quanto credessi». Il personaggio principale viene infatti costruito come una 

versione alternativa idealizzata del sé: indipendente, sicuro di sé, talentuoso nelle arti 

marziali, nella musica e nello skateboarding, cioè in tutte quelle capacità che l'autore 

sente di non possedere nella vita reale («Sono tutte cose che vorrei saper fare io»). 

Anche il contrasto caratteriale tra autore e personaggio è particolarmente significativo: 

«Io tendo a seguire quello che dicono gli altri; invece, se a Jay qualcosa non piace, lo 

fa sapere». Attraverso il personaggio fantastico, il soggetto sembra quasi dare forma a 

modalità di espressione emotiva che fatica a manifestare direttamente. La riflessione 

dell'autore mostra inoltre un processo di progressiva presa di consapevolezza del 

significato psicologico delle proprie fantasie, percepite come rappresentazione 

simboliche di bisogni, desideri e conflitti personali. La differenza, quindi, con “l'auto 

riparo" è che qui non c'è un conflitto esplicito da risolvere, ma c'è un processo continuo 

di riconoscimento di chi si è. 
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Dialogo interiore esternalizzato (Externalized Inner Dialogue – inner 

experiences) 

Questo sottodominio raccoglie le fantasie in cui le emozioni, conflitti e vissuti 

personali vengono trasferiti all'interno di personaggi e relazioni immaginarie. I 

personaggi fantastici finiscono così per incarnare desideri, paure o conflitti che 

appartengono al soggetto, anche quando quest'ultimo non è pienamente consapevole. 

In molti casi le persone reali emotivamente significative vengono trasformate in 

personaggi immaginari. Un autore, ad esempio, racconta che «i personaggi principali 

più forti delle mie fantasie sono quasi sempre donne» e collega direttamente queste 

figure alle proprie infatuazioni reali. Spiega infatti di aver preso da queste persone 

alcuni tratti che ammirava (sicurezza, forza caratteriale, coraggio o intelligenza) per 

poi utilizzarli nei personaggi del proprio mondo immaginario «volevo vedere una 

personalità forte e concreta, così l’ho copiata nel mio mondo immaginario». Anche 

se i personaggi hanno nomi, storie e ambientazioni completamente diverse, l'autore 

riconosce che «il risultato finale era quasi sempre un’immagine distorta della mia 

ragazza ideale». Le persone significative non vengono quindi riprodotte fedelmente, 

ma convertite in personaggi attraverso cui il soggetto può riflettere su sentimenti, 

legami e conflitti con maggiori distanze e controllo.  

Questa funzione emerge anche in fantasie più complesse. In un altro post, ad esempio, 

un autore racconta di vivere da oltre un anno e mezzo all'interno della stessa fantasia, 

descritta come «una completa dipendenza». Nel tempo, la storia cambia 

continuamente: inizialmente era centrata su «una versione idealizzata di me stesso», 

piena di azione romanticismo e dramma; successivamente il protagonista cambia 

identità («volevo un protagonista maschile»). Il mondo immaginario si riempie 

progressivamente di spiriti, esperienze extracorporee, demoni, culti religiosi e 

personaggi con poteri soprannaturali. In questo caso, la fantasia non serve tanto a 

riflettere direttamente sul proprio mondo interno, quanto a trasformare tensioni 

identitarie, desideri e conflitti personali in una trama esterna in continua evoluzione. I 

cambiamenti della storia sembrano infatti seguire i cambiamenti emotivi del soggetto 

stesso, che utilizza il mondo fantastico per rappresentare indirettamente vissuti da 

esprimere nella realtà. Non a caso, il post si conclude con un riferimento esplicito alla 

propria ansia sociale.  
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In altri casi, il confine tra esperienza reale e fantasia diventa ancora più sottile. Un 

autore, ad esempio, introduce il proprio protagonista come se fosse un'entità separata 

da sé («lo chiameremo semplicemente la telecamera»), ma ciò che questo personaggio 

osserva, pensa, vive e riflette chiaramente stati emotivi personali del soggetto. La 

figura della “telecamera” funziona infatti come un osservatore esterno attraverso cui 

l'autore riesce a raccontare sentimenti di isolamento, distacco o incomprensione senza 

parlarne direttamente in prima persona. Ciò che accomuna questi racconti è quindi il 

fatto che la fantasia venga utilizzata per dare forma esterna a esperienze emotive 

interne.  

3.3.3 Funzioni psicologiche (Psychological Functions) 

Questo dominio è caratterizzato da una consapevolezza esplicita di sé, infatti, i soggetti 

riflettono su cosa quelle fantasie fanno per loro. I quattro sottodomini, “Sostituzione 

temporanea della realtà”, “Ricostruzione immaginaria di ciò che mancava”, 

“Oscillazione e MD come rifugio emotivo”, condividono questa consapevolezza 

strumentale, ma si distinguono per il tipo di bisogno a cui la fantasia risponde e per il 

rapporto che essa intrattiene con la sofferenza reale. 

 

Sostituzione temporanea della realtà (Temporary Reality Replacement) 

In questo sottodominio la fantasia offre un mondo parallelo strutturato e 

ricorrente, a cui il soggetto torna periodicamente come si torna in un luogo familiare. 

Un autore descrive di essere «tornato a uno dei suoi mondi immaginari dopo mesi 

passati in un altro»: in questo mondo ha «molte persone intorno a lui che lo amano, 

una famiglia, è sposato e ha figli, ha un fratello che ha sposato la sua migliore amica, 

ed è talentuoso come tutti quelli intorno a lui, ognuno a modo suo». La narrazione è 

lenta, quasi come fosse un diario, e la familiarità con cui lo descrive mostra che si tratta 

di uno spazio frequentato da molto tempo. Un'altra autrice, che racconta di aver avuto 

il peggior periodo della propria vita alle scuole medie (sola, piena di ansia) descrive 

come abbia letto il nome «Ethan» in una rivista e abbia cominciato a costruire attorno 

a quel nome un mondo: «Ethan è diventato il mio universo per anni». La fantasia non 

risponde a un trauma specifico né amplifica un'emozione reale: offre semplicemente 
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un posto dove stare, stabile e accogliente, in contrasto con una realtà percepita come 

insufficiente. La funzione è di rifugio strutturale, non reattiva. 

 

Ricostruzione immaginaria di ciò che mancava (Imaginary reconstruction of 

what was missing) 

Qui la fantasia non offre solo un rifugio: risponde a una mancanza biografica precisa, 

costruendo il suo esatto contrario. Un'autrice adolescente racconta di aver subito abusi 

sessuali dal padre dall'età di quattro anni per quasi dieci anni: «andavo in un mondo 

dove tutto era perfetto, dove la mia famiglia era normale e i suoni, i profumi, le 

immagini erano perfetti». Il mondo fantastico è strutturato con una casa grande, un 

marito, una figlia, amici; tutto ciò che nella realtà non c'è mai stato. La fantasia non 

nega il dolore: lo specchia in negativo, costruendo con cura il suo esatto contrario. 

Un'altra autrice descrive come fin dall'infanzia si sia immersa nei film per inserire se 

stessa nelle storie, poiché a casa «mi sentivo così sola che la fantasia era l'unico modo 

per smettere di sentire quella solitudine». In un altro post, un autore descrive sé stesso 

come «completamente perso, senza sapere cosa studiare, cosa fare nella vita, né cosa 

abbia davvero» e racconta come nelle sue fantasie costruisca incontri, riconoscimenti 

e relazioni che nella realtà non si sono ancora materializzati. Ciò che distingue questo 

sottodominio dalla sostituzione temporanea della realtà è la centralità del riferimento 

biografico alla mancanza: la fantasia non è uno spazio generico di rifugio, ma una 

risposta specifica a qualcosa che non c'è stato e che la fantasia cerca di restituire. 

 

Oscillazione tra realtà senza speranza e soluzioni magiche (Oscillation 

between "hopeless reality" and "magical solutions") 

In questo sottodominio la fantasia si distacca dalla realtà e si oppone ad essa: 

la realtà è infatti vissuta come intollerabile, e l’immaginazione diventa l’unica via di 

fuga psichicamente praticabile. Un autore racconta in colloquio con la propria 

terapeuta come il MD sia iniziato: «i miei genitori litigavano, mio padre aveva 

un'amante, e quando lei si trasferì in casa gli abusi peggiorarono. Più le cose si 

facevano difficili, più andavo là dentro». I mondi fantastici in quel periodo erano 

radicalmente opposti alla realtà vissuta: un pianeta rosso deserto con aquile dorate nel 

cielo e alieni dai grandi occhi rotondi, di cui l'autore era la guida riconosciuta e amata. 
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Un'altra autrice descrive come, dopo anni di letture e riletture della serie Maximum 

Ride, abbia costruito un'alter ego con poteri sempre più grandi  («Diamond, dal latino 

indistruttibile e invincibile») che alla fine sviluppa poteri cosmici e diventa qualcosa 

di più di una persona. Ciò che caratterizza questo sottodominio è la struttura bipolare 

del racconto: realtà traumatica da un lato, soluzione magica dall'altro. Il pianeta rosso 

o i poteri cosmici mostrano una fuga verso un universo totalmente diverso, come se 

l’aumento dell’immaginazione verso il mondo fantastico accompagnasse 

progressivamente il deterioramento della realtà vissuta. A differenza della 

“ricostruzione immaginaria di ciò che mancava”, qui la fantasia non compensa 

semplicemente ciò che manca nella realtà, ma costruisce un universo totalmente 

diverso in cui il dolore viene temporaneamente sospeso.  

 

Il MD come rifugio emotivo (MD as an emotional refuge or coping strategy) 

Questo sottodominio si distingue dagli altri tre per l'assenza di un evento 

scatenante identificabile. La fantasia non nasce da un trauma preciso, non ricostruisce 

una mancanza specifica, non sostituisce una realtà nominata come dolorosa: è 

semplicemente un modo stabile di abitare la propria vita interiore, una condizione di 

base che esiste a prescindere dalle circostanze. Un autore, dopo molti tentativi 

cancellati di cominciare a scrivere, arriva a una semplice verità «da quando ricordo, 

non sono mai stato solo. Da quando ricordo, non sono mai stato solo me stesso. Ho 

sempre condotto una doppia vita, muovendomi tra due mondi». Un'altra autrice, che 

descrive un'infanzia non particolarmente traumatica ma caratterizzata da una madre 

imprevedibile e un padre assente, racconta come fin da bambina si sia rifugiata nei 

libri e nei sogni ad occhi aperti: «le mie fantasie non erano terre magiche. Sognavo 

una vita quotidiana normale, con qualcuno che mi venisse in soccorso, un lieto fine, 

qualcuno che realizzasse i miei desideri». Un'altra ancora, con una storia di MD 

iniziata all'improvviso durante la pubertà per effetto della pressione sociale, descrive 

come le proprie fantasie abbiano mostrato nel tempo una funzione sempre più esplicita 

di sopravvivenza: «guardando indietro, il contenuto delle mie fantasie mostrava 

chiaramente cosa stavo cercando di ottenere». Ciò che accomuna questi post è che la 

fantasia non è descritta come un rifugio a cui si ricorre: è descritta come il luogo in cui 

si vive, sempre. Questo sottodominio è forse quello che più direttamente rispecchia la 
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natura cronica e strutturale del MD: la fantasia è una componente integrante 

dell'organizzazione psichica del soggetto. 

 

3.3.4 Il rapporto tra fantasia e realtà (Relationship Between Fantasy and 

Reality) 

Questo è il dominio meno frequente nel corpus, ma produce alcuni dei testi più 

sintomatologicamente densi. Ciò che lo distingue da tutti gli altri è che qui la funzione 

della fantasia non è costruire o abitare un mondo alternativo, ma gestire la pressione 

che quel mondo esercita sul confine con la realtà. Il dominio è composto da un solo 

sottodominio codificato nel dataset: “Confini permeabili”.  

 

Confini permeabili (Permeable Boundaries) 

I post codificati in questo sottodominio descrivono soggetti che faticano a 

tenere separati ciò che immaginano e ciò che vivono nella realtà. Un autore racconta 

di aver costruito negli anni un mondo fantastico con personaggi stabili, e di aver 

incontrato dopo un trasloco il migliore amico del fratello: «ha lo stesso nome e 

cognome del mio secondo personaggio principale, ha le sue stesse caratteristiche 

fisiche, ed è l'interesse romantico della me alternativa. Da quando l'ho conosciuto, 

devo stare molto attenta quando è vicino, perché a volte mi sorprendo a muovere le 

labbra sulle parole che il mio personaggio sta dicendo nella fantasia». Il tono non è 

di stupore o di magia: è di preoccupazione pratica. Il soggetto sa di trovarsi in una 

situazione delicata e cerca di controllare le proprie azioni, quando si trova vicino a 

questa persona reale.  Un'altra autrice descrive come nelle sue fantasie cambi genere, 

diventi un personaggio maschile più giovane di lei, e interagisca «con entità che non 

sono davvero lì, ma sono mentalmente disseminate nell'intera stanza, che a volte non 

è solo una stanza ma un mondo». Il confine tra fantasia e realtà non è vissuto come 

patologico dall'autrice, ma la descrizione mostra quanto la fantasia sia diventata uno 

spazio fisico e sensoriale, non solo mentale. In un terzo post, un autore descrive come 

abbia un'infatuazione decennale per un'attrice, e come il confine tra la fantasia relativa 

a lei e la realtà si faccia sempre più sottile nel tempo: «c'è una linea molto sottile tra 

il daydreaming e la realtà». Ciò che accomuna questi post è la qualità della solidità 
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psichica del mondo immaginario: non è uno spazio fluido e distante, ma qualcosa di 

concreto, stabile, presente , che inizia a premere sul mondo reale. 

 

3.3.5 Affetto, romanticismo e sessualità (Affection, Romance, and Sexuality) 

Questo dominio raccoglie le fantasie organizzate attorno al desiderio affettivo, 

romantico e sessuale. I quattro sottodomini, “Protettore/guida/salvatore benevolo e 

potente”, “Amplificazione dell'esperienza emotiva”, “Relazioni idealizzate o 

protettive”, “Esplorazione sessuale”, hanno in comune il fatto di mettere al centro le 

relazioni: con l'altro come fonte di protezione, di intensità emotiva, di intimità o di 

desiderio. A cambiare tra loro è tipo di bisogno relazionale e la funzione relazione 

fantastica svolge.  

 

Protettore/guida/salvatore benevolo e potente (Powerful and benevolent 

protector/guide/savior) 

In questo sottodominio la relazione fantastica è strutturata in modo 

asimmetrico: c'è qualcuno di più potente che protegge, guida o salva. Un autore, che 

vive con dolore cronico e una giornata difficile in ufficio, descrive come durante la 

pausa pranzo sia entrato in una fantasia in cui un orologio sul polso comincia a 

lampeggiare di blu segnalando un'emergenza galattica: lui è uno degli agenti scelti per 

fronteggiare una minaccia esistenziale al pianeta, convocato da una forza superiore che 

lo ha identificato come capace e degno di fiducia. Un'altra autrice descrive come le 

proprie fantasie di protezione siano iniziate fin dall'infanzia, «mi immaginavo di essere 

una Power Ranger ferita che aveva bisogno di essere curata dagli altri»,  e come 

questa tematica, nonostante negli anni si sia evoluta, non sia mai cambiata nella sua 

struttura di fondo. Entrambi i post segnalano un bisogno di essere riconosciuti come 

importanti da una figura autorevole e benevola, di essere protetti e guidati piuttosto 

che lasciati a cavarsela da soli. La relazione non è paritaria: c'è qualcuno che sa più di 

te, che ti vede e ti sceglie, che ha il potere di mettere le cose a posto. La funzione 

psicologica è duplice: compensatoria rispetto a vissuti di abbandono o di solitudine, e 

riparativa rispetto al bisogno di sentirsi degni di cura. 
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Amplificazione dell'esperienza emotiva (Emotional experience augmentation / 

Enhancing emotional experiences) 

È il sottodominio più frequente nel dominio Affection, Romance, and 

Sexuality, e produce alcuni dei testi più narrativamente ricchi. Qui la fantasia non 

sostituisce la relazione reale: la prolunga, la intensifica, la porta oltre i limiti di ciò che 

la realtà potrebbe offrire. Una autrice adolescente racconta come un allontanamento 

dal fidanzato abbia aperto lo spazio a una serie di fantasie sempre più elaborate sul 

migliore amico di lui, che nel frattempo ha cominciato a corteggiarla: «immaginavo di 

incontrarci, di parlare, che mi dicesse cose che nella realtà non aveva detto, che 

l'intensità di quello che stava succedendo fosse ancora più grande». La fantasia lavora 

sull'emozione reale: amplifica ciò che è già presente, ne esplora le possibilità che la 

realtà non ha ancora realizzato. Un'altra autrice, che ha perso entrambi i genitori in 

pochi mesi, descrive come abbia ricominciato a fantasticare su un uomo «alto, con i 

capelli neri e gli occhi scuri» che nella fantasia la ama, la cerca, la protegge, con un 

livello di intensità romantica che nella relazione reale ormai quotidiana si è affievolito. 

Una serie particolarmente densa di post  (tredici post consecutivi), narra una relazione 

immaginaria con una cantante famosa, vissuta attraverso capitoli in serie  con tanto di 

dialoghi, scene, argomenti di conversazione, momenti di tensione emotiva e fisica. In 

un capitolo, l'autrice scrive: «mi ha dato un ceffone con un cuscino ridendo e io ho 

risposto, e poi ci siamo baciate, e tutto sembrava così naturale». L'elaborazione è 

straordinariamente dettagliata, quasi iper-reale. Ciò che questo sottodominio mostra è 

quanto la fantasia romantica possa diventare uno spazio in cui si sperimentano 

emozioni difficili da vivere nella realtà, e si tiene viva un'intensità affettiva che la vita 

quotidiana tende a nascondere.  

 

Relazioni idealizzate o protettive (Idealized or protective relationships) 

Questo sottodominio è vicino all' ”amplificazione emotiva”, ma si distingue 

per la qualità della relazione al centro della fantasia: non è la sua intensità ad essere 

amplificata, ma la sua perfezione. Le relazioni descritte qui sono relazioni in cui l'altro 

è sempre presente, sempre fedele, sempre capace di dare esattamente ciò di cui il 

soggetto ha bisogno. Un'autrice adolescente descrive con dettaglio una relazione tra 

due personaggi, Elizabeth e Max, in cui lui è disposto a tutto per tenerla in vita: «hanno 
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una relazione intensa e perfetta, sono famosi, si amano profondamente, e Max farebbe 

qualunque cosa per Lizzie». Una seconda autrice, con un'ossessione per le proprie 

fantasie, descrive come la relazione con il personaggio principale sia diventata così 

strutturata da averne creato un profilo Facebook: «ho messo dove lavora, i mondi 

fantastici in cui vive, il suo stato sentimentale, tutto basato sui miei sogni ad occhi 

aperti». La funzione protettiva è evidente: la relazione idealizzata è lo spazio in cui si 

ottiene ciò che la realtà non ha saputo dare: fedeltà, cura e presenza. La differenza con 

l'amplificazione emotiva è che qui non si parte da un'emozione reale da intensificare: 

si costruisce dal nulla una relazione che abbia tutte le qualità che le relazioni reali non 

hanno. 

 

Esplorazione sessuale (Sexual exploration) 

È il sottodominio meno frequente dell’analisi per quanto riguarda le fantasie 

esplicite, ma è presente in forme spesso più implicite nei post degli altri sottodomini. 

Nei due casi codificati esplicitamente, la fantasia sessuale ha una qualità di confine e 

di pudore: gli autori descrivono il proprio desiderio con esitazione, come se il fatto di 

nominare questo aspetto richiedesse un atto di coraggio. Un'autrice descrive come si 

sia «innamorata di un personaggio femminile» della propria fantasia, come immagini 

di passeggiare con lei «come una coppia di innamorati» e come abbia deciso di 

descriverla al lettore nonostante l'imbarazzo: «il corpo è bello, i capelli cadono così, 

gli occhi sono di quel colore». Un altro autore scrive con un tono quasi comico di 

autoironia di come «le scene di sesso» nei suoi sogni ad occhi aperti accadano «tra i 

personaggi, non con me», e di come questo lo disturbi soprattutto quando accade 

durante lezioni, conversazioni o momenti in famiglia: «suona stranissimo, lo so». 

Entrambi i post mostrano quanto l'esplorazione sessuale nella fantasia sia spesso legata 

all'elaborazione di un'identità affettiva e sessuale non ancora del tutto definita nella 

realtà: la fantasia offre uno spazio protetto in cui il desiderio può prendere forma, senza 

le conseguenze sociali o relazionali che avrebbe nella realtà. 
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4. DISCUSSIONE 

Il presente studio si proponeva di colmare una lacuna specifica della letteratura 

sul MD: l'assenza di un'analisi sistematica dei contenuti delle fantasie riportate 

spontaneamente dagli individui che praticano il MD. Gli studi qualitativi precedenti, 

infatti,  avevano indagato prevalentemente le funzioni del fenomeno (Schimmenti et 

al., 2021), le dinamiche comunitarie online (Raviv, 2022) o la struttura spaziale e 

visiva dei mondi interni (Somer, 2019), senza soffermarsi in modo approfondito sui 

temi narrativi ricorrenti. Pezzi et al. (2024) avevano avvicinato questa prospettiva in 

un contesto italiano, ma senza sviluppare un sistema di codifica che rendesse 

confrontabili le categorie tematiche. Il presente lavoro ha cercato di andare in questa 

direzione, identificando cinque macro-domini e sedici sottodomini attraverso l'analisi 

di 134 post pubblicati su WMN.  

I risultati confermano solo parzialmente le ipotesi iniziali. Si ipotizzava che 

emergessero prevalentemente contenuti coerenti con quelli già documentati nella 

letteratura: fantasie di sé idealizzato, scenari relazionali complessi, temi di competenza 

e potere (Somer, 2002; Bigelsen et al., 2016). Questa aspettativa trova riscontro nei 

dati, ma in modo meno lineare di quanto ci si aspettasse. Il dominio più frequente, 

infatti, non è quello dell'idealizzazione del sé, bensì quello denominato "Esplorare le 

dinamiche del mondo interiore", che raccoglie fantasie orientate all'esplorazione e 

all'elaborazione dell'esperienza interiore piuttosto che alla costruzione di un sé 

alternativo eroico o grandioso. Questa differenza tra ipotesi e risultati rende necessaria 

una riflessione critica. Una possibile spiegazione riguarda la specificità del contesto di 

raccolta dei dati. I post analizzati provengono da una comunità in cui il MD è 

normalizzato e discusso in modo riflessivo: gli utenti di Wild Minds Network sono, 

per definizione, individui che hanno già elaborato almeno parzialmente la propria 

esperienza, che la nominano e la condividono pubblicamente. È plausibile che questa 

condizione favorisca narrazioni più meta-cognitive e introspettive rispetto a quelle che 
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emergerebbero in un contesto clinico o da individui che non hanno ancora avuto 

accesso a un linguaggio condiviso per descrivere il proprio MD. Il fatto che il 

sottodominio "Dialogo interiore esternalizzato", il più frequente in assoluto (25,5%), 

descriva un processo di esternalizzazione narrativa dell'esperienza soggettiva è 

coerente con questa lettura: la comunità online sembra funzionare, almeno per alcuni 

utenti, come uno spazio in cui condividere dinamiche interiori altrimenti esplorate solo 

in fantasia. 

Il dominio "Sé aumentato" (22,7%), con i suoi sottodomini "Sé sostitutivo. 

Alter ego adattivo" e "Grandiosità", si avvicina invece a quanto già documentato nei 

primi studi clinici sul MD. Somer (2002), nel suo studio qualitativo originario su sei 

pazienti, aveva descritto la frequenza di rappresentazioni idealizzate del sé, di scenari 

di potere e controllo e di versioni di sé più capaci e riconosciute. I dati del presente 

studio confermano questa tendenza, ma la collocano al secondo posto per frequenza, 

superata dal dominio dell'elaborazione interiore. Una lettura possibile è che le fantasie 

grandiose, pur presenti, non siano la forma più comune di MD nelle comunità online, 

dove la dimensione riflessiva e il bisogno di elaborazione, come sopra discusso, 

sembrano emergere con maggiore frequenza. Va detto, però, che questa osservazione 

è inevitabilmente influenzata dal tipo di fonte: un forum online seleziona, tra chi ha il 

MD, chi è disposto a scrivere e condividere, e questa selezione potrebbe sovra-

rappresentare gli individui con una maggiore propensione introspettiva. 

È particolarmente interessante la distribuzione del dominio “Funzioni 

psicologiche” per le diverse implicazioni che comporta. I sottodomini afferenti, dalla 

“ricostruzione immaginaria di ciò che manca” alla “sostituzione temporanea della 

realtà”, documentano in modo esplicito la funzione regolatoria che le fantasie svolgono 

per molti degli utenti analizzati. Questa funzione era stata già ipotizzata, in termini 

generali, da Somer (2018), che descriveva il MD come una strategia di coping 

inizialmente funzionale che tende a cronicizzarsi e a mantenere il disagio. I dati di 

Soffer-Dudek e Somer (2018), raccolti attraverso studi longitudinali di diario 

giornaliero, avevano mostrato che il MD non produce un miglioramento misurabile 

dell'umore, nonostante la sua natura apparentemente gratificante, e che è associato in 

modo bidirezionale ai sintomi ossessivo-compulsivi. I risultati del presente studio si 

inseriscono in questo quadro, mostrando che la funzione regolatoria è spesso 
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consapevolmente riconosciuta dagli stessi utenti, che descrivono le proprie fantasie 

come risposte dirette a condizioni di sofferenza, mancanza o sopraffazione emotiva. Il 

sottodominio "Ricostruzione immaginaria di ciò che manca" è particolarmente 

rilevante in questo senso: molti post descrivono mondi immaginari costruiti come 

soluzioni a una realtà vissuta come carente sul piano affettivo o familiare, in particolare 

durante l’infanzia, un dato che si connette con le osservazioni di Somer e Otgaar 

(2024) sul legame tra MD e vissuti negativi infantili, e che suggerisce come la fantasia 

non sia sempre una fuga generica dalla realtà, ma spesso una risposta psicologicamente 

specifica a esperienze di perdita e/o di mancanza di cure. 

Il dominio "Affetto, romanticismo e sessualità" (21,8%) merita una lettura che 

vada oltre la semplice conferma delle aspettative. Somer et al. (2017) avevano già 

incluso il romanticismo e le relazioni con figure idealizzate tra i temi ricorrenti nelle 

fantasie MD. Ma la distribuzione interna dei sottodomini di questo macro-dominio è 

più sfumata: il sottodominio "Relazioni idealizzate o protettive" (3,6%) e quello 

"Protettore/guida/salvatore benevolo  e potente" (1,8%) indicano che la dimensione 

affettiva delle fantasie non ruota necessariamente attorno al desiderio romantico o 

sessuale, ma include anche il bisogno di protezione e di una figura di riferimento 

sicura. Questa configurazione richiama alcune osservazioni della letteratura 

sull'attaccamento nel MD (Gervasi et al., 2019), che avevano messo in luce come il 

MD sia associato ad un attaccamento insicuro, in cui la fantasia può fungere da sistema 

di attaccamento alternativo verso figure interne. Rispetto a questo aspetto, è rilevante 

anche il contributo di studi più recenti sull’attaccamento disorganizzato nel MD (2025; 

10.1016/j.jpsychires.2025.01.015) che hanno mostrato come le cure parentali 

inadeguate e l’attaccamento disorganizzato siano associate al MD attraverso la 

mediazione di sintomi depressivi, ansiosi e ossessivo-compulsivi. Questo suggerisce 

che la fantasia possa rispondere non solo a modelli di attaccamento insicuro in senso 

ampio, ma anche a forme più gravi di disregolazione del sistema di attaccamento, in 

cui la figura di cura è stata al contempo fonte di paura e di bisogno. I dati del presente 

studio non consentono di verificare direttamente questa ipotesi, ma la presenza di 

fantasie strutturate intorno a figure protettive e guida è compatibile con tale 

interpretazione, e suggerirebbe l’utilità di esplorare più sistematicamente la relazione 

tra il contenuto delle fantasie e le caratteristiche dell’attaccamento nei soggetti MD. 
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 I dati del presente studio non consentono di verificare direttamente questa 

ipotesi, ma la presenza di fantasie strutturate intorno a figure protettive e guida è 

compatibile con tale interpretazione, e suggerirebbe l'utilità di esplorare più 

sistematicamente la relazione tra il contenuto delle fantasie e le caratteristiche 

dell'attaccamento nei soggetti MD. 

Un risultato che non era stato esplicitamente anticipato nelle ipotesi, ma che 

emerge con chiarezza dai dati, è la quasi totale assenza del dominio "Rapporto tra 

fantasia e realtà" (3,6%). La riflessione esplicita sul confine tra i due piani, e in 

particolare il sottodominio "Confini permeabili", è presente in soli quattro post. Questo 

dato può essere interpretato in più modi. Da un lato, è possibile che la comunità WMN 

funga da spazio di normalizzazione in cui il confine con la realtà è dato per scontato e 

non richiede tematizzazione esplicita. Dall'altro, la bassa frequenza di questo dominio 

può essere letta come un elemento diagnosticamente informativo: a differenza di 

quanto accade nei disturbi dissociativi più gravi, come il Disturbo Dissociativo 

dell'Identità, nel MD il confine tra fantasia e realtà sembra generalmente mantenuto, e 

la sua permeabilità è vissuta come eccezionale e preoccupante, non come la norma. 

Questa osservazione è coerente con quanto sottolineato da Soffer-Dudek et al. (2025) 

nel position paper pubblicato sul British Journal of Psychiatry, dove gli autori, pur 

proponendo il MD come disturbo dissociativo, ne evidenziano le differenze rispetto 

alle forme dissociative già riconosciute: i personaggi e le relazioni rimangono confinati 

all'interno delle fantasie, la memoria non è compromessa, e non si verifica una 

frammentazione dell'identità. Al contempo, tuttavia, la presenza seppur rara del 

sottodominio “Confini permeabili” sottolinea l’esistenza di un continuum di gravità 

all’interno del MD stesso: vi sono soggetti che mantengono agevolmente il confine 

con la realtà e altri in cui tale confine appare più vulnerabile. Questo gradiente interno 

di gravità è coerente con la proposta di collocare il MD all’interno del continuum dei 

disturbi dissociativi (in linea con quanto discusso sopra riguardo al position paper di 

Soffer-Dudek et al. 2025) in cui differenti fenomeni dissociativi si collocano lungo 

uno spettro di intensità e compromissione, senza che ciò implichi necessariamente una 

frammentazione dell’identità o una perdita di contatto con la realtà. 
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Alla luce dei domini discussi, è utile soffermarsi sulle caratteristiche strutturali 

delle fantasie emerse dall’analisi descrittiva, poiché esse offrono un livello di lettura 

complementare ai temi narrativi e ne arricchiscono l’interpretazione. Innanzitutto, 

quasi l’80% delle fantasie si svolge in contesti non strettamente realistici: la categoria 

più frequente è la “realtà romanzata” (41,8%), seguita dal tipo “fantastico” (35,8%). 

La scelta di ambientare le fantasie in mondi non realistici appare funzionale a costruire 

uno spazio psicologico in cui le trasformazioni del sé, come documentato nei domini 

“Sé aumentato” e “Funzioni psicologiche”, e i bisogni emotivi possano essere messi 

in scena con minori vincoli rispetto alla realtà quotidiana. La struttura del mondo 

fantastico non è quindi marginale, ma parte integrante della funzione che la fantasia 

svolge. La centralità del narratore nelle costruzioni fantastiche è confermata dal dato 

sulla presenza del sé e/o dell’alter ego: una qualche forma di rappresentazione del sé è 

riscontrabile in circa il 79% dei post, con la categoria “Sé + Alter ego + Altri” come 

modalità più frequente (32,8%). Questa configurazione si connette direttamente ai 

sottodomini “Sé sostitutivo e alter ego adattivo” e “Regolazione identitaria”, 

suggerendo che l’alter ego non sia semplicemente un personaggio tra gli altri, ma uno 

strumento psicologico attivo attraverso cui il soggetto esplora versioni alternative di 

sé. Anche le fonti di ispirazione meritano attenzione: la quota più consistente di 

fantasie è “originale” (34,3%), seguita da quelle ispirate alla realtà ed esperienze 

personali (17,9%), mentre i media (film, serie, videogiochi, anime) contribuiscono in 

misura più limitata. Questo è coerente con quanto emerso nel dominio “Esplorare le 

dinamiche del mondo interiore”, in cui le fantasie sembrano rispondere a bisogni e 

conflitti personali piuttosto che rispecchiare narrazioni esterne precostituite. La 

struttura narrativa prevalente è quella della “descrizione tematica” (56,0%), a indicare 

che la maggior parte degli utenti non racconta un singolo episodio ma descrive mondi, 

relazioni e dinamiche ricorrenti nel tempo: ciò suggerisce che le fantasie del MD siano 

vissute come realtà interne stabili e continuative, non come eventi isolati, una 

caratteristica coerente con la funzione di “rifugio emotivo” e con la complessità 

narrativa dei domini identificati. Infine, il numero di personaggi è tipicamente limitato 

(un solo personaggio principale nel 29,9% dei casi, due nel 19,4%), ma una quota 
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rilevante di post descrive “cast” più ampi o non quantifica i personaggi: ciò è 

congruente con i domini relazionali (“Affetto, romanticismo e sessualità”) e con quelli 

orientati all’esplorazione identitaria, in cui la presenza di più figure permette di mettere 

in scena dinamiche interpersonali complesse. 

Un aspetto che merita attenzione riguarda il rapporto tra i risultati di questo 

studio e quelli di Schimmenti et al. (2021), che avevano analizzato i contenuti di Reddit 

relativi al MD, evidenziando il carattere compulsivo del fenomeno, i principali trigger 

e il senso di vergogna. I due studi si basano su fonti diverse, Reddit nel caso di 

Schimmenti e colleghi, WMN nel presente, e su oggetti di analisi parzialmente diversi: 

il vissuto soggettivo e comportamentale da un lato, i contenuti narrativi delle fantasie 

dall'altro. Tuttavia, è possibile osservare una certa complementarità: mentre 

Schimmenti et al. (2021) descrivono come gli individui si relazionano al proprio MD 

(con vergogna, con tentativi falliti di controllo, con senso di dipendenza), il presente 

studio mostra cosa costruiscono all'interno di quelle fantasie. I due piani, quello del 

vissuto e quello del contenuto, sono distinti ma non separabili: il tipo di fantasia che 

un individuo costruisce è probabilmente connesso al tipo di disagio che prova e alla 

funzione che il MD svolge per lui. L'integrazione sistematica di questi due livelli di 

analisi resta, ad oggi, un obiettivo non ancora perseguito dalla ricerca. 

Rimane infine aperta una questione teorica di fondo, che i dati del presente 

studio non consentono di risolvere ma contribuiscono a rendere più precisa. Il MD 

viene descritto in letteratura sia come disturbo con caratteristiche ossessivo-

compulsive (Somer et al., 2017), sia come dipendenza comportamentale (Somer, 2018; 

Pietkiewicz et al., 2018, citati in Soffer-Dudek et al., 2025), sia come disturbo 

dissociativo (Soffer-Dudek et al., 2025). I contenuti delle fantasie emersi da questo 

studio non si prestano a confermare in modo definitivo nessuna di queste tre 

prospettive, ma suggeriscono alcune affinità più marcate con il modello dissociativo. 

La struttura di "mondo parallelo" separato dalla realtà, la presenza di alter ego come 

rappresentazioni alternative del sé, la funzione di rifugio emotivo e la capacità di 

mantenere il confine con la realtà pur ritirandosi da essa sono tutti elementi che si 

allineano meglio con una concettualizzazione dissociativa che con quella di 

dipendenza o di ossessione. In linea con quanto detto sopra, questo accade perché la 
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dissociazione, nel suo significato più generale, indica una separazione della normale 

esperienza cosciente. Non è per forza qualcosa di patologico, ma che è una sorta di 

distacco o divisione interna. La dipendenza comportamentale, invece, riguarda 

soprattutto la ricerca continua di gratificazione, mentre il modello ossessivo-

compulsivo è legato a pensieri intrusivi e indesiderati.  Il MD, al contrario, costruisce 

uno spazio interno stabile, coerente e “vivibile”: proprio questa idea di un mondo 

separato, ma non completamente fuori controllo, lo rende più vicino ai fenomeni 

dissociativi.  

Detto questo, la dimensione compulsiva e il craving, che la letteratura 

documenta con consistenza e che i criteri diagnostici di entrambe le versioni (Somer 

et al., 2017; Soffer-Dudek et al., 2025), seppur emergano nel sottofondo delle fantasie 

analizzate, non rappresentano il focus primario.  

4.1 Limiti dello studio  

Nonostante i risultati offrano delle riflessioni importanti, lo studio ha alcuni limiti che 

è necessario discutere.  

Il primo riguarda la generalizzabilità dei dati. Il campione è composto 

esclusivamente da post pubblicati su WMN, una comunità anglofona accessibile a 

utenti provenienti da tutto il mondo e che la lingua inglese non circoscrive 

necessariamente il campione a un contesto culturale anglosassone: chiunque scriva in 

inglese, indipendentemente dall’origine geografica, può pubblicare sulla piattaforma. 

Il limite più rilevante è pertanto l’assenza totale di informazioni socio-demografiche e 

socioculturali sui singoli utenti: non è possibile sapere da quale paese provengano, 

quale sia il loro background culturale, l’età, il genere o il livello di istruzione. Questa 

lacuna rende impossibile valutare in che misura i domini tematici identificati siano 

trasversali rispetto a diversi contesti culturali . Gli utenti che scelgono di condividere 

pubblicamente le proprie fantasie online sono probabilmente diversi da coloro che 

vivono il MD in modo più privato o che non hanno mai avuto accesso a comunità di 

questo tipo. Il campione non può quindi essere considerato rappresentativo della 

popolazione generale di individui con MD, e le generalizzazioni andrebbero avanzate 

con cautela. Rimane inoltre impossibile verificare in modo sistematico se gli utenti 
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soddisfino effettivamente i criteri diagnostici proposti da Somer et al. (2017) o da 

Soffer-Dudek et al. (2025) per il MD, poiché i dati si basano su narrazione spontanea 

e non su strumenti diagnostici standardizzati come la SCIMD o la MDS-16. 

Un secondo limite riguarda la procedura di selezione dei dati. La raccolta iniziale ha 

prodotto 2.842 post, filtrati in un secondo momento attraverso una lista di parole 

chiave con l'obiettivo di isolare i contenuti pertinenti alle fantasie. Questo approccio, 

pur sistematico, comporta inevitabilmente un grado di incompletezza: una lista di 

parole chiave, per quanto accuratamente costruita, non può coprire tutte le possibili 

formulazioni con cui un'esperienza soggettiva come quella del MD viene descritta. 

A complicare ulteriormente la situazione, è la presenza di un numero considerevole di 

falsi positivi tra i 625 post inizialmente estratti dal sistema automatico. La selezione 

manuale ha reso necessario escludere molti contributi che soddisfacevano il criterio 

quantitativo delle parole chiave ma che, sul piano del contenuto, non riportavano 

fantasie in senso proprio. Questo ha richiesto un successivo e oneroso processo di 

filtraggio, che ha ridotto il campione a 198 post prima della fase di analisi. . Il punto 

critico non è tanto la sola presenza di falsi positivi, fenomeno atteso in qualunque 

procedura di analisi lessicale, quanto il fatto che la selezione finale si sia basata su una 

valutazione qualitativa dei ricercatori, introducendo inevitabilmente una componente 

di arbitrarietà. I criteri di inclusione ed esclusione, per quanto esplicitati, implicano 

giudizi interpretativi: capire se un post descrive davvero una fantasia o se la illustri in 

modo sufficientemente chiaro, dipende da un giudizio che non può essere 

completamente standardizzato. Procedure diverse, o ricercatori diversi, avrebbero 

potuto produrre campioni parzialmente differenti.  

Un terzo limite metodologico riguarda la soggettività presente in ogni analisi 

qualitativa. Nonostante la codifica sia stata condotta da tre valutatori indipendenti, con 

discussione collegiale delle discrepanze, il sistema di domini e sottodomini rimane una 

costruzione interpretativa. È possibile che un sistema di codifica diverso avrebbe 

prodotto raggruppamenti tematici differenti o avrebbe messo in luce aspetti delle 

narrazioni che questo studio non ha considerato. La trasparenza metodologica adottata 

nella presentazione dei criteri di codifica cerca di limitare questo problema, ma non 

può eliminarlo del tutto. 
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Un ulteriore limite è legato alla natura stessa della fonte dei dati. I post 

pubblicati su WMN riflettono non solo l'esperienza soggettiva del MD, ma anche le 

norme e le aspettative della comunità stessa. Gli utenti sono già consapevoli del 

fenomeno, lo nominano e condividono un linguaggio comune. Questo può avere 

influenzato i modi in cui le fantasie vengono descritte, rendendole più articolate o più 

coerenti con un'immagine condivisa del MD rispetto a quanto emergerebbe in un 

contesto clinico o da individui non ancora entrati in contatto con la comunità. Infine, 

l'analisi si è concentrata esclusivamente su quanto esplicitamente dichiarato nei post, 

senza possibilità di approfondimento attraverso interviste o strumenti longitudinali. Le 

dimensioni dell'esperienza che non trovano spazio nella scrittura pubblica rimangono 

necessariamente fuori dall'analisi. 

4.2 Conclusioni  

Il presente lavoro ha cercato di rispondere alla domanda: quali sono i contenuti 

specifici delle fantasie che caratterizzano il MD, e quale significato psicologico è 

possibile attribuire loro? Questa analisi qualitativa ha permesso di approfondire in 

modo più articolato un fenomeno che la letteratura aveva finora interpretato soprattutto 

sul piano comportamentale. 

Tra i contributi più significativi di questo lavoro vi è la documentazione della 

varietà e della complessità delle fantasie nel MD. Le narrazioni analizzate non sono 

riconducibili a un unico schema: alcune descrivono mondi fantastici elaborati con 

decine di personaggi e trame sviluppate nel corso degli anni, altre si concentrano su 

una singola relazione ideale, altre ancora sembrano rispondere direttamente a 

esperienze di perdita, mancanza o trauma. Questa eterogeneità è in sé un risultato, 

perché mette in guardia contro letture semplicistiche del fenomeno e suggerisce che il 

MD possa svolgere funzioni psicologiche diverse in individui diversi, pur 

condividendo alcune caratteristiche strutturali comuni. 

Dal punto di vista teorico, i risultati si inseriscono nel dibattito in corso sulla 

natura del MD. La funzione regolatoria e compensatoria delle fantasie, ampiamente 

documentata in questo studio, è coerente con la prospettiva dissociativa proposta da 

Soffer-Dudek et al. (2025), secondo cui il MD rappresenta una forma di ritiro dalla 
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realtà che risponde a stati emotivi difficili. Allo stesso tempo, la forte strutturazione 

narrativa, la centralità del sé e dell'alter ego (documentata nei risultati della frequente 

presenza del sé diretto o mediato dall’alter ego in circa il 79% dei post, e approfondita 

nei domini del “Sé aumentato” e “Esplorare le dinamiche del mondo interiore”) e la 

prevalenza di mondi non strettamente realistici sottolineano che il MD non sia 

riducibile a una semplice fuga, ma costituisca un'attività cognitivamente complessa, 

con una propria logica interna e una propria funzione identitaria. 

Dal punto di vista clinico, i risultati offrono indicazioni potenzialmente utili 

per l'inquadramento diagnostico e l'intervento terapeutico. La conoscenza dei temi 

dominanti nelle fantasie, come l'idealizzazione del sé, la ricerca di relazioni protettive 

e la ricostruzione immaginaria di ciò che è mancato, può orientare il clinico nella 

comprensione della struttura psicologica del paziente e nell'identificazione dei bisogni 

che il MD soddisfa in modo disfunzionale. Sapere, ad esempio, che le fantasie di tipo 

"Ricostruzione immaginaria di ciò che mancava" descrivono percepite mancanze 

affettive precoci suggerisce l'opportunità di esplorare, in sede clinica, la storia 

relazionale del paziente e il ruolo del MD come risposta a tale storia. 

Le prospettive future che si aprono a partire da questo lavoro sono molteplici. 

Sarebbe utile replicare l'analisi su campioni provenienti da comunità online in lingue 

diverse dall'inglese, per verificare se i domini tematici identificati abbiano una valenza 

transculturale o riflettano specificità legate al contesto linguistico-culturale dei post 

analizzati.  Va infatti precisato che l’uso della lingua inglese non identifica 

automaticamente un contesto culturale anglosassone: utenti provenienti da paesi 

diversi possono partecipare a WMN scrivendo in inglese. La questione non è tanto 

quella dell’appartenenza geografica quanto quella dell’assenza di dati socio culturali, 

già discussa tra i limiti, che rende impossibile valutare l’influenza del contesto 

culturale sui contenuti delle fantasie. Studi futuri su comunità in altre lingue, o che 

raccolgano informazioni demografiche, potrebbero aiutare a disambiguare questo 

aspetto. 

Una ricerca futura potrebbe inoltre integrare l'analisi qualitativa con strumenti 

quantitativi, come questionari sul funzionamento psicologico o scale di gravità del 

MD, al fine di esplorare eventuali associazioni tra il tipo di fantasie prevalente e il 
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profilo clinico del soggetto. Sarebbe infine di grande interesse indagare la stabilità 

temporale o l’evolversi dei domini tematici, verificando se le fantasie dei medesimi 

soggetti evolvono nel corso degli anni o rimangono relativamente costanti, un'analisi 

che richiederebbe dati longitudinali al momento non disponibili. 

Più in generale, questo studio propone di considerare le fantasie nel MD non 

come un elemento secondario legato alla patologia, ma come un accesso privilegiato 

alla struttura psicologica interna dell’individuo. Studiarne i contenuti, non solo la 

frequenza o l'interferenza con il funzionamento quotidiano, è un passo necessario 

verso una comprensione più completa del fenomeno e verso il suo eventuale 

riconoscimento diagnostico ufficiale, con importanti implicazioni cliniche. 
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