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PROSSIMITA E PROMOZIONE DELLA SALUTE: FATTORI DI
RESILIENZA PER IL WELFARE CHE VERRA?

Supporto Scuole DGR 9/2021: un modello di
prossimitd ad ampio raggio

Integrare le risorse in favore dei minori tra psicologia, scuola, Servizi sanitari e progetti

del territorio

School support DGR 9/2021: wide range proximity model

Integrating resources at the service of children, including psychology, school, health services and local projects

Andrea Dughera, Laura Sartoris, Marta Boeri, Paola Cattelan, Giulia Girardi, Alessandra Mattiola,

Supporto psicologico, covid-1, scuola, eta evo-
lutiva

Larticolo presenta il progetto di potenziamen-
to del supporto psicologico a favore delle isti-
tuzioni scolastiche in relazione all’emergenza
COVID-19, attivato da ASL Citta di Torino nel
2021-2022

Psychological support, covid-19, school, children

The article presents the project related to en-
hancement of psychological support in favor of
educational institutions during the COVID-19
emergency, launched by the ASL City of Turin

in 2021-2022

1. Premessa

Nel linguaggio comune la parola prossi-
mita richiama sia alla vicinanza spaziale
che all’imminenza temporale: ci ricor-
da che le cose possono essere vicine o
perché facilmente raggiungibili oppure
perché presenti nel nostro futuro.
Applicata alla sfera della salute, la pros-
simita implica iniziative di promozione,
tutela e cura che siano fisicamente vici-
ne al cittadino, per facilitarne I’accesso,
e che siano raggiungibili in un tempo
breve quando la sofferenza incontra
la vita. Il legislatore ci ricorda che «/e
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strutture di prossimita sono ispirate al
principio della salute come benessere
globale della persona, sono il luogo
della piena integrazione sociale e sani-
taria, i servizi garantiti dalla struttura
sono programmati con una Sstrategia
che prevede [’integrazione degli aspetti
sanitari ed assistenziali con quelli so-
ciali, compresi quelli abitativi, educati-
vi, produttivi, e culturali per sviluppare
un sistema di welfare di comunita effica-
ce e condiviso, basato sulla reciprocita
e sul riconoscimento della complessita
dei bisogni delle persone. Allo scopo di
garantirve un governo integrato tra tutti
i contributi, va valorizzato il coinvolgi-
mento e il ruolo delle istituzioni presenti
sul territorio, del volontariato locale e
degli enti del terzo settore privi di scopo
di lucro» [1].

Applicando questo principio alla salute
mentale minorile, I’istituzione sanita-
ria puo offrire alla rete di interlocuto-
ri istituzionali la propria competenza
nell’individuare 1 fattori di rischio, nel
riconoscere e diagnosticare il livello di
gravita di una problematica psichica,
nell’attivare percorsi di cura che aiutino

il minore a riconoscere le proprie emo-
zioni, 1 propri pensieri, dialogare con
quelli degli altri, esprimere resilienza
di fronte ai /ife events avversi. Questo
percorso di cura deve andare incontro al
minore negli ambienti da lui frequentati,
valorizzando le risorse che quegli stessi
ambienti possono offrire per sostenere il
recupero di un equilibrio psichico messo
in difficolta da singoli eventi traumatici,
da esperienze relazionali sfavorevoli o
da condizioni di svantaggio biologico o
socioculturale.

Una mente in formazione necessita che
1 segnali di disagio vengano intercettati
tempestivamente quando si manifestano
e che attivino cambiamenti immedia-
ti coinvolgendo le figure genitoriali, la
famiglia, gli adulti significativi extra-
familiari, il gruppo dei pari; perché «il
significato delle esperienze personali
viene costruito nelle relazioni, e la
soggettivita ¢ in continua e reciproca
definizione con I’intersoggettivita.
La nostra mente struttura processi di
costruzione dei significati all’interno
delle relazioni di attaccamento. /...J
[’essere umano vive, infatti nel parados-
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so di poter sviluppare una mente sana e
funzionante solo se, fin dall’inizio della
sua essenza, e riconosciuto come Signi-
ficativo per qualcun altroy. [2]

La letteratura scientifica sull’argomen-
to e I’esperienza clinica degli autori
convergono nell’osservare il severo
impatto della pandemia di COVID-19
sulla popolazione giovanile, esposta a
profonde angosce relative alla salute e
ostacolata nelle esperienze di connes-
sione interpersonale, fondamentali per
la strutturazione di una mente sana in
eta evolutiva; negli ultimi 2 anni i rap-
porti interpersonali sono stati limitati,
le scuole chiuse o costrette a complesse
variazioni del percorso didattico, le atti-
vita aggregative, culturali, sportive sono
state interrotte, gli interventi del sistema
sanitario rallentati.

Tali criticita sono esitate in un aumento
del disagio psicologico nei bambini e
negli adolescenti, il cui riconoscimento
ha motivato le decisioni di intervento
degli organi di governo della Regione
Piemonte, da cui ¢ nato il progetto atti-
vato da ASL Citta di Torino e descritto
di seguito.

2. L’esperienza della Regione Pie-
monte e di ASL Citta di Torino

In risposta all’emergenza pandemica
e al suo impatto sulla salute mentale
minorile ¢ stato potenziato il suppor-
to psicologico a favore delle istituzio-
ni scolastiche, con la Deliberazione
della Giunta Regionale 9 - 3124 del
23.04.2021: “Approvazione Schema di
Protocollo d’Intesa tra Regione, Uffi-
cio Scolastico Regione per il Piemon-
te (USR) e Ordine degli Psicologi del
Piemonte (OPP) per il Potenziamento
del supporto psicologico a favore delle
istituzioni scolastiche in relazione alla
emergenza COVID-19” [3] (di seguito

nominata DGR 9/2021).
Tale provvedimento ha fatto seguito alla
firma, in data 30 settembre 2020, di un
protocollo di intesa tra Regione Piemon-
te, USR e OPP, che si & posto in conti-
nuita con il protocollo di intesa firmato
in data 25 settembre 2020 tra Ministero
dell’Istruzione e Consiglio Nazionale
dell’Ordine degli psicologi.

La DGR 9/2021 ha previsto lo stanzia-

mento di un budget da destinarsi al re-

perimento di psicologi e psicoterapeuti
con I’obiettivo di potenziare il supporto
psicologico sul territorio regionale ri-

volto a studenti, personale scolastico e

famiglie, per fornire risposta idonea ai

vissuti di angoscia, sofferenza e ai trau-

mi correlati pit o meno direttamente

con I’esperienza pandemica.

L’attuazione del progetto ¢ stata asse-

gnata alla Direzione regionale Sanita

e Welfare, al Settore Programmazio-

ne dei Servizi Sanitari e Socio Sanitari

(in coordinamento con il Dipartimento

Interaziendale Malattie ed Emergenze

Infettive — DIRMEI), attraverso il coor-

dinamento delle Strutture complesse di

Psicologia con competenze sovralocali

e dei Servizi di Psicologia, in raccordo

con i servizi di Neuropsichiatria infan-

tile dei Dipartimenti Materno Infantili
delle ASL, i Servizi di Igiene e Sanita

Pubblica e le Unita di gestione CO-

VID-19.

Le finalita previste da tale azione di po-

tenziamento sono:

1. «mettere in rete gli Sportelli
d’ascolto gia presenti presso gli
Istituti scolastici del Piemonte;

2. coordinare gli Sportelli di ascolto di
cui sopra per meglio articolare gli
interventi con gli studenti e il perso-
nale scolastico;

3. formare il personale scolastico e gli
insegnanti sulle dinamiche relazio-

nali e la gestione della classe in inte-
grazione con gli Sportelli di Ascolto,

4. supportare il personale scolastico
sui problemi attinenti la straordina-
rieta della situazioney [3]

A partire da tale cornice normativa ASL
Citta di Torino, azienda sanitaria locale
che copre territorialmente 1’area urbana
di Torino, ha attivato il progetto “Po-
tenziamento del supporto psicologico
a favore delle istituzioni scolastiche in
relazione all’emergenza COVID-19”
(di seguito nominato Supporto Scuole
DGR 9-2021): ¢ stato attivato un grup-
po tecnico di psicologi psicoterapeuti,
operanti come consulenti della Strut-
tura Semplice di Psicologia Aziendale,
che da novembre 2021 ha lavorato alla
predisposizione e all’attuazione del pro-
getto operativo declinato in 4 direzio-
ni: formazione, supporto psicologico e
consulenza, coordinamento e consulen-
za agli psicologi operanti negli sportelli
scolastici, mappatura delle risorse pre-
senti sul territorio in favore dei minori
in difficolta e delle loro famiglie.

3. Il progetto

11 primo passo, una volta definite le aree
di intervento di progetto, ¢ stato diffon-
dere I’iniziativa a tutti gli istituti sco-
lastici torinesi, di ogni ordine e grado,
tramite comunicazione scritta attraverso
collaborazione con I’USR. Alle scuo-
le che hanno aderito al progetto ¢ stato
offerto un primo incontro consulenzia-
le per la messa a fuoco dei bisogni di
supporto psicologico del singolo Istituto
e per il raccordo con le figure di riferi-
mento: Dirigente, referenti e psicologi
operanti negli sportelli.

3.1. La formazione
Il percorso di formazione rivolto a do-

52

n° 285 - 2022 gennaio-marzo

la Salute umana



ssier

centi e personale scolastico, in merito
al disagio psicologico connesso alla
pandemia, ¢ stato preparato dal gruppo
tecnico in modo da potersi adattare alle
esigenze delle singole scuole in termini
di numero di incontri, durata, specifici
focus tematici.

Nella progettazione ¢ stato definito un
nucleo centrale di argomenti ritenuti im-
prescindibili per aiutare gli insegnanti a
comprendere meglio come si evolvano
le forme del disagio psicologico negli
studenti a seguito dell’esperienza pan-
demica e per ampliare le competenze
nella gestione delle situazioni critiche
in classe, con studenti e famiglie.

La cornice teorica di riferimento ¢ un
modello trauma-oriented derivato dal
lavoro clinico con vittime di eventi trau-
matici. Il cuore dell’impianto teorico
della proposta formativa mira a favori-
re ’ampliamento della consapevolezza
rispetto al proprio livello di arousal, in-
teso come stato di attivazione neurobio-
logica dell’organismo in relazione agli
stimoli ambientali e interni, ¢ a fornire
strumenti per 1’autoregolazione. I vis-
suti traumatici possono indurre I’atti-
vazione dei sistemi di regolazione auto-
nomica meno evoluti che, se persistenti
nel tempo, si possono strutturare come
modalita permanente, ostacolando la ca-
pacita adattiva degli individui nella vita
quotidiana.

Il percorso formativo comprende mo-
menti partecipativi di esplorazione
dei vissuti, delle difficolta esperite dai
docenti negli anni 2020, 2021 e 2022
e di come sia cambiata la relazione in-
segnante-studente alla luce delle limi-
tazioni imposte dalla pandemia: la let-
teratura specialistica evidenzia, infatti,
come socializzazione e condivisione dei
problemi nel setting gruppale, oltre a
permetterne una migliore comprensio-
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ne, siano fattori terapeutici che promuo-
vono il benessere e proteggono la salute
mentale.

Il progetto Supporto Scuole DGR
9/2021 non vuole trasmettere il mes-
saggio che la pandemia sia stata un’e-
sperienza traumatica per tutti, ma vuole
aiutare gli insegnanti a osservare come
I’emergenza da COVID-19 abbia influ-
ito sulle sensazioni, sulle emozioni, sui
pensieri, sui comportamenti degli stu-
denti e degli insegnanti stessi, promuo-
vendone la resilienza.

In questa fase iniziale il progetto ¢ sta-
to attivato per i 13 istituti scolastici che
hanno risposto alla prima comunicazio-
ne e verra esteso ad ulteriori scuole nel-
la prosecuzione dell’anno. Attualmente
sono in fase di realizzazione i primi in-
contri formativi nelle scuole aderenti.

3.2. 1l supporto psicologico e la consu-
lenza

L’intervento di supporto psicologico si
svolge attraverso diverse azioni: a tutte
le scuole della citta ¢ stata comunicata
la possibilita di contattare gli psicologi
del progetto, tramite e-mail, per sotto-
porre situazioni ritenute di complessa
gestione. Le scuole possono rivolgersi
al progetto tramite il proprio psicologo
scolastico, tramite la dirigenza o tramite
un docente incaricato dal dirigente sco-
lastico.

Attraverso questi referenti possono es-
sere presentati casi di studenti, famiglie
o docenti che attraversino situazioni di
difficolta o disagio emotivo connesso
all’esperienza pandemica.

La scuola puo ricevere una consulen-
za, 1 docenti o 1 genitori degli studen-
ti possono beneficiare di un numero di
colloqui di orientamento e sostegno psi-
cologico, nonché di informazione sulle
risorse territoriali attivabili in merito al

problema presentato.

Le scuole possono richiedere inoltre
I’attivazione di un ciclo di incontri psi-
coeducativi di gruppo, rivolti ai genitori
degli studenti, in presenza o in remoto,
per affrontare problematiche relative al
ruolo genitoriale.

E’ stato inoltre attivato uno spazio di in-
tervento psicologico direttamente rivolto
agli studenti, non dentro le singole scuo-
le, per non sovrapporsi al lavoro degli
psicologi scolastici, ma destinando una
parte del monte ore dell’equipe di pro-
getto alla presa in carico presso il Cen-
tro Adolescenti di ASL Citta di Torino.
Tale servizio, parte della Struttura Sem-
plice di Psicologia Aziendale, si occupa,
in accordo con il Dipartimento Materno
Infantile e i servizi di Neuropsichiatria
Infantile, di percorsi di sostegno psicolo-
gico e psicoterapia rivolti a ragazzi di eta
compresa trai 14 ei21 anni.

Al momento in cui viene scritto il pre-
sente articolo sono state attivate 13 pre-
se in carico grazie al monte ore del pro-
getto DGR 9/2021.

3.3. Il coordinamento e la consulenza
per gli psicologi scolastici

Nella citta di Torino gli sportelli scola-
stici di ascolto psicologico sono nella
maggior parte dei casi gestiti da psicolo-
gi e/o psicoterapeuti che operano presso
i singoli Istituti con contratti annuali li-
bero professionali.

Con l’intento di sostenere gli psicologi
scolastici nella propria opera di primo
ascolto del disagio di minori e famiglie,
nonché di aiuto nell’individuazione del-
le risorse del territorio piu idonee a ri-
spondere ai problemi emergenti, 1’equi-
pe di progetto ha attivato e coordina un
Tavolo di incontro mensile aperto agli
psicologi degli istituti scolastici torine-
si, che sono stati invitati attraverso co-
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municazione alle scuole.

Durante gli incontri del Tavolo i par-
tecipanti possono discutere in intervi-
sione di casi complessi, ovviando cosi
alle criticita derivanti dall’operare pre-
valentemente in solitudine, all’interno
dei singoli sportelli di ascolto. Il Tavolo
d’incontro ¢ anche occasione di condi-
visione di buone prassi metodologiche e
informazioni sulle progettazioni sociali
di natura educativa, psicologica, aggre-
gative, esistenti sul territorio cittadino.
E inoltre strumento di raccordo e faci-
litazione delle interazioni tra gli psico-
logi scolastici e 1 servizi dell’ASL Citta
di Torino.

Il Tavolo si propone anche come luogo
di discussione, approfondimento e for-
mazione in merito a tematiche ritenute
di importanza per lo psicologo scola-
stico: tra le tematiche maggiormente ri-
portate dagli psicologi partecipanti sono
state segnalate il ritiro scolastico degli
adolescenti, gli attacchi di panico, la di-
sregolazione emotiva, i comportamenti
autolesivi, I’uso non regolato di devices
per tutte le fasce di eta.

I1 Tavolo si propone di diventare Osser-
vatorio cittadino sul fenomeno del di-
sagio psichico rilevato a scuola e punto
di raccolta di bisogni e criticita, che le
scuole rilevano quotidianamente nella
popolazione studentesca.

Attualmente il Tavolo si ¢ incontrato
una prima volta, con la partecipazione
degli psicologi operanti in 18 Istituti
scolastici. Sta proseguendo il lavoro di
comunicazione alle scuole e di sensibi-
lizzazione alla partecipazione.

3.4. La mappatura del territorio

Le azioni di consulenza alle scuole e di
coordinamento degli psicologi scolasti-
ci si propongono di informare in merito
alle risorse del territorio, identificate at-

traverso il contatto diretto con i referen-
ti di Enti del terzo settore promotori di
progetti socio-educativi, aggregativi e
psicologici. Obiettivo del progetto Sup-
porto Scuole ¢ favorire una maggiore
integrazione di tali risorse destinate ai
minori e alle loro famiglie con gli inter-
venti gia offerti dal sistema sanitario.
La citta di Torino ospita un ampio nu-
mero di progetti, spesso attivi da molti
anni e nati per rispondere alle esigenze
di una realta metropolitana che acco-
glie circa 850.000 persone, in quartieri
molto diversi tra loro per composizione
etnica, censo, livello di disagio e possi-
bilita offerte alla cittadinanza. Ritenia-
mo che la presenza di molti progetti sia
una grande risorsa, ma esponga anche a
possibili confusioni, sovrapposizioni di
attivita simili, carenza di coordinamento
tra le iniziative, difficolta di scelta per
I’utenza, carenza di comunicazione tra
gli operatori dei progetti e con i rappre-
sentanti del sistema sanitario.

Al fine di non disperdere I’azione inizia-
le di mappatura si ¢ scelto di rivolgere
I’azione a progettazioni sociali gratuite
per 1’'utenza, che siano frutto della co-
progettazione di diversi enti e che bene-
ficino gia del patrocinio e del supporto
dell’ Azienda sanitaria o del Comune di
Torino: in questo modo si ¢ ritenuto di
poter incontrare progettazioni ampie e
che siano il risultato di processi selettivi
basati sulla valutazione qualitativa.
Nella fase attuale sono stati effettuati
incontri di conoscenza e costruzione di
canali comunicativi con 6 progettazioni
del territorio, che hanno segnalato per-
corsi di aggregazione laboratoriale per
i minori e per i genitori, percorsi di so-
stegno psicologico, attivita aggregative
e di empowerment giovanile.

4. Prospettive di sviluppo

Il progetto Supporto Scuole DGR 9/2021,

avviato a novembre 2021, ¢ attualmente

nella sua fase iniziale, e si propone di

perseguire, entro la fine dell’anno 2022,

4 obiettivi di ampliamento:

- Ampliare la platea di Istituti scola-
stici informati: all’avvio del progetto
tutte le scuole cittadine sono state
informate tramite comunicazioni
scritte ufficiali, ma si & registrato
un numero di risposte decisamente
ridotto rispetto alla platea di Istituti
coinvolti. Si ¢ ipotizzato un effetto
di dispersione dell’informazione,
in special modo nei primi mesi del
2022, con I’aumento dei contagi da
coronavirus in seguito alla comparsa
della variante OMICRON: le scuole
sono state impegnate in un imponen-
te lavoro di monitoraggio dell’anda-
mento dei contagi e nell’attuazione
delle misure di quarantena previste
dalla normativa sanitaria vigente.
Questo puo aver ridotto I’attenzione
verso iniziative non direttamente uti-
li alla gestione dei contagi. L’equipe
di progetto sta attivando in queste
settimane riunioni con i dirigenti
scolastici per poter comunicare di
persona I’iniziativa e ridurre cosi il
rischio di oblio dell’informazione.

- Ampliare il numero di psicologi sco-
lastici raggiunti: diretta conseguen-
za del precedente obiettivo, risulta
conditio sine qua non per 1’avvio di
processi di individuazione di prassi
comuni e condivise di intervento psi-
cologico nella scuola, richiesta dalla
DGR 9/2021.

- Ampliare il numero di minori e ge-
nitori accolti in percorsi di sostegno
psicologico e psicoterapia, attraver-
so un ulteriore potenziamento dei
Servizi ASL gia presenti.
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- Coinvolgere un numero maggiore di
docenti negli interventi formativi, sia
attraverso il contatto con un piu am-
pio numero di scuole che attraverso
la realizzazione di interventi forma-
tivi a distanza sincroni e asincroni.

5. Conclusioni

Il progetto Supporto Scuole ¢ attual-
mente in una fase operativa iniziale. La
maggiore criticita riscontrata ¢ legata
alla necessaria lentezza che richiede la
fase di avvio di una progettazione nuo-
va, soprattutto se ampia e comprensiva
di piu azioni. L’ambizione del progetto,
che nasce come risposta all’aumento del
disagio psicologico conseguente all’e-
mergenza pandemica, ¢ di porsi come
primo passo verso la costruzione di una
stabile rete di prossimita sempre piu in
grado di promuovere il benessere co-
munitario anche attraverso una risposta
tempestiva ai bisogni dei cittadini.

Il progetto si propone di estendere il
numero dei destinatari, bilanciando due
poli in tensione dinamica tra loro: da una
parte la necessita di essere vicini alle
esigenze delle scuole ¢ dei minori, fa-
vorendo la dimensione della prossimita,
fondamentale per favorire I’accesso alle
risorse da parte di chi soffre; dall’altra la
necessita di accogliere la molteplicita di
esigenze di una popolazione numerosa e
con caratteristiche differenti, dal punto
di vista economico, culturale, etnico.
Essere prossimi a un grande numero di
istituzioni scolastiche puo apparire un
compito paradossale, ma questo periodo
di cauta e graduale uscita dall’emergen-
za pandemica puod essere anche un’op-
portunita per potenziare la capacita di
coordinamento tra sistema sanitario,
mondo della scuola e percorsi socioe-
ducativi sul territorio, in una logica di
prossimita e integrazione.
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