3. Il progetio
Gli obiettivi del progetio

Gli obieitivi generali del progetto sono strettamente correlati a quelli che sono i prineipi
ispiratori del lavore riabilitative ton pazienti affetti da disagio peichico. In particolare si tratta di
atcompagnare | pazienti inseriti in un percorso di cura all'interno di un luego che divent
significative e contenitive e permetta gradualmente un percoreo di crescita al fine di migliorare
la qualita della vita Ia riduzione della sinfomatologia e il numero dai ricoveri. Le caratteristiche
peculiar di questo Cantro Diurmao sono quelle dl accogliers wlenti provenienti da un territorio
molto esteso e differenziato per tipologia sociale. Afferizcono al Centro, utenti fortemente
regrediti o in dimissione dall'SPDC, utenti che hanno una patologia pit lleve, e utenti che
possono affrontare un percorso riabilitativo di tipo formative e professionale. Viene posta
attenzione a quel pazienti che hanno difficolta a rappresentarsi come tali, ad accettare |a
malattia, ad avvicinarsi al CD. A tal fine il CD =i propone come gpazio interlocutorio offrendo
una disponibilitd di visits o conoscenza dei laboratord, cosi che cf Ei8 un‘area intermedia dj
incontro senza che si sentano ancora parte de| CD.

Gli obiettivi & le finalita dal LD sono quelle di individuare Per ogni utente un progetic
personalizzato che preveda un Percorso evolutivo mirato alla crescita personale e al recupero
di modalita relazionali interrotte © bloccate. In particolare ci sembra fondamentale tenere conto
della situazione personals del paziente, del contesto fa miliare & relazionale nel quale & inserito,
delle possibilita in in gresso al CD e delle potenzialita che =i evidenziano durante il percorso,
tenendo conto di possibili crisl, eventuall ricoveri elo eventi vitali. Nello specifico riteniamo
importante sollevare |g famiglia da un carico emotive & conflittuale a volte molto difficile da
sostenere coinvelgendola nel progetto, nella verifica periodica del percorso. La famiglia viene
Invitata a partecipare a momenti di conescenza di quella che é 1a patolegia dei loro figli e della
modalita di gestione, oltre che ail momenti conviviall sia all’interno del Centro Diurno che nelle
occasioni esterne. Per gquanto riguarda il percorso terapeutico ci sembra importante ajutare
ogni singolo utente a recuperare 'esperienza emotiva con il proprio mondo interne ed esterno.
Nei principi ispiratori del lavoro all'interne del CD Cj proponiamo assieme agli utenti di lavorare
al fine comprenders il significato delle patologia, Imparare a riconoscerne i sintomi per meglio
gestirli, riorganizzare confing spazio-temporali, riacquisire regole relazionali perse, riacguistare
fiducia, riconoscere Je proprie competenze per recuperare abilita sociali e lavorative,

Nella realizzazione dal Progetto, sl utilizza la comice dej laboratori per fornire strumenti che
consentanc un graduale ravvicinamento a quelle che sono le funzioni della vita e una
pregressiva integrazione sociale. L'esperienza di un contatto continue nel tempo ci da g
Possibilita di esservare e modificars il percorso tenendo conto delle indicazioni che ci veéngono
dall'utente stesso. Qualora sj creino le possibilita i pz, Vengono accompagnati in un percorso
formative e lavorative. Veorrei sottolineare come il concette di progressione sia difficilments



progettabile e rappresentarsi in anni, Trattandosi di pazienti gravi nei laborator! terapeutico-
riabilitativi la progressione assume Ia qualita di percorsi di cambiamenio interno di contatto
con la realtd, di riduzione della sintomatologia positiva e negativa, di recupero di abilita perse.
Per quanto riguarda | laboratord di formazione e di avviamento al lavoro, i programmi di
apprendimento e le esperienze concrete vengono menitorate periodicamente dal conduttori
alutando gli utenti a confrontarsi con le lore acquisizioni competenze e limiti per una

consapevolezza e esame di realt.

Le modalits di progettazione

| cambiamenti apportati al progetto per I'anno 2017 sono frutto di un percorso comune degli
operatori presenti nel CD tenendo conto di analisi, verifiche dei bisogni e suggeriment|
espressi dai pazienti e aspetti legislativi, La maggior parte dei laboratori proseguiranno anche
nel prossime anno Im:l:fcaﬁd-n per ognunc gli obiettivi che ¢f proponiamo di raggiungere. Altri
laboratori sono etati cambiati e pensatl in funzione del numero sempre maggiore di richieste.
Cosi sono stati progettati laboratord legati alla conoscenza delle strutture di base della
relazione e delle ability sociall, a percorsi di esperienze corpores al fine del reconoscimento
delle sensazioni primarie, di attivita ludiche e risocializzanti che consentono lo sviluppo di
percorsi di autonomia e creazione di legami che si esprimono anche fueri dal Centro Diurno,
Altri laborateri prevedono percorsi di emancipazione e acquisizioni di compeatenze “esportabili”
fueri dal CD. Ogni operalore sia ASL che di Cooperativa ha avuto |a possibilita di apportare il
proprio contributo. La progettazions tiene necessarlamente conto delle esigenze espresse dai
Servizi territoriali, sia dal punto di vista clinico che delle fasce d'eta afferenti. Come ogni anno
¢l siamo interrogati sul senso di alcuni laboratori, sull’analisi della loero adeguatezza rispetto
alla patologia degli utenti e delle richieste fatte. Abbiamo cercato d progettare laboratori che
offrissero spazi di contenimento per tuttl quel pazienti che hanne difficolta ad affrontare un
impegno strutturato, ma necessitano di spazi di accoglienza differanziat] per potenziare le
risorse di ognuno, contenere le angosce, sollevare le famiglie da un carice emotivo a volte
molto difficlle da sostenere. A fal proposito abbiamo ulteriormente differenziato I'a rlicolazione

del progetio organizzandolo fondamentalments in tre aree:

1. AREA DELL'ACCOGLIENZA.
2. AREA DELLE ATTIVITA’ RIABILITATIVE INTERNE ED ESTERNE AL co.

3. AREA DELLA FORMAZIONE E AVVIAMENTO AL LAVORD.,



Nella progeitazione non sone stati coinvolti familiari dei pazienti per una scelta precisa, poiché
riteniamo che la responsabilits clinica sia solo dei curanti. La presenza dei familiari & prevista
comunque nel colloqui, nelle verifiche, nelle richiests di chiarimenti , nei momenti di incontri
gruppali. Il sostegno e |3 partecipazione delle famiglie alla vita del CD divents uno strumarto di
riabilitazione vero e proprio. La condivisione del pregetto, di vissuti e di Bsperienze tra genitori
e figli e operatori modifica sensibilments Pimmagine dei propri figli e 1a “convinzione” della
loro immutabilita. Per i pazienti condividere spazi di vita con i genitori quali gite, gruppi, attivita
ludiche, rappresenta |z possibilita di essars visti all'interno di un percorsc di cura che restituira
loro competenze, comportamenti adeguati, con notevole recupero di abilita, ¢ miglioramento

della immagine di =&,
La conoscenza delle interazione genitori-figll permettono la lettura di dinamiche famillari, una

maggiore comprensione delle ansie, precccupazioni, possibilita di costruire spazi di

separatezza e di progressiva autonomia.

La struttura

Il Centro Diurno & ubicato nel quartiere Ponte Milvio all'internc di una palazzina di servizi della
ASL RME , adibita a sede del Centro di Salute Mentale e della Direzione UOC. i servizio
situato al prime piano ed & costitullo da un appartamento di 150 mq e dotato di ascensore &
terrazzo. Si presenta molto luminoso con ampi spazl internl 2 bagni un grande corridoio. ||
soggiorno viene utilizzato come sala pranzo, laboratorio di telaio, spazio cineforum, sala
riunioni, sala per incontri didattici, Completano l'appartamento Iz stanza del responsabile, la
segreteria, una sala computer @ una laboraterio, La cucina di forma quadrata & arradata con
mobili e una cucina elettrica che permette di portare avanti un corso di gastronomia,

Nei prossimi mesi sono previsti dei lavori di ristrutturazione della palazzina di Servizi ove sono
ubicati il CSM il CD, £ previsto lo spostamento del CD dal primeo piano al secondo.

La comunita terapeutica prendera i locali del CD.

Analisi def contesia

Come gia descritta precedentemente i vantaggi della struttura e le caratteristiche del quartiers
hanno facilitate lo stile di lavoro con gli utenti.

La presenza di contri spartivi, palestre e piscine, hanno permesso agli utenti di trascorrere tutta
I'estate in contesti pubblici utilizzati dalla comunita, Gia da diversi anni gli utenti frequentano
una piscina pubblica adiacente a Piazza Mancini, luoge centrale per la presenza di quasi tutfi |
capolinea della Cassig,

Dallo scorso anno =i & avviata lina oltima collaborazione con una Associazione di volontariaio
operante nella zona dei Parioli denominata “VOLONTARIAMENTE.”

Le proposte mensili ve ngono inviate al CD e affisse in bacheca al fine di permettere agli utenti
la partecipazione ad eventi di tipo sportive e culturale offerti. Sin dall'nizio della
collaborazione c'é stata un'ottima risposta da parte degli utenti.

Sono stati fatti incontri organizzativi e di riflessione con il presidente della Associazione.



Le attivita di supporto allo sviluppo del progetio

il €D ha una riunione d'équipe quindicinale allinterno della quale si affrontanoc sia problemi
strutturali di funzionamento che di verifica ed analisi del lavoro svolto. L'analisi del percorso

dei pazienti viene fatta sia all'interno dell ‘equipe del CD che Invitande df volta in volta i curanti
del territorio ad uno scambio clinico. Riteniamo che la collaborazione tra operatori dei diversi

Servizi sia uno degli aspettl fondanti del processo riabilitative che HENEra un percorso
condiviso e coerente verso un cambiamento. La progressiva carenza di personale rende s
volte difficile mantenere gli incontri. Tuttavia condividiame sempre linserimento e il progetio

dccetlalo dal paziente e dai familiarl, | momenti di crisl, | cambiamenti importati e le dimissioni.
Tutta Patfivitd dei Iaboratori viene documentata ogni volta all'interno di quaderni che riportanc

gll argomenti trattati, i partecipanti, lFandamente clinico della giornata.
Esiste un quaderno dells consegne che permette agh operatori di essere informati sulle

diverse comunicazioni ricevute,
Il registro dei servizi esterni documenta le uscite, i luoghi visitati.

- la coordinatrice del CD si reca presso i Servizi inviantl {CSM, Comunita Terapeutica) per
Incontri di verifica e con le fam iglie,

-Tutti gli operatori presenti all'interno del CD possono partecipare a supervisioni messe a
digposizione dall’Azienda Sanitaria, partecipare a convegni, seminari e giornate di lavoro

d'interesse professionale,

- La Cooperativa presente nel CD organizza ogni anno corsi di formazione per gli operatori

presso la propria sede,

- | dipendenti ASL utilizzano, in base ad un progetto formativo aziendale, 40 ore, distribuite
nell'arco dell'anno, per la formazione su aspetfi critici nel lavoro, verso il miglioramento della
qualita tecnica e organizzativa degli interventi.

- Esiste all'interno della ASL RM E un Coordinamento interno PFD (Percorsi Funzionali

Dipartimentali) con funzioni di valutazione e appropriatezza dei trattamenti nei CD,



Pros o riepilogative aree e atiivita del Centro

| AREE

SVILUPFO COMPETENZE PROFESSIONAL]

Labhoraton di:
Teatro
» Manuianzione
+ Corso di gastronomia

SVILUPPO CONOSCENZA TECHNICHE ARTISTICHE

Laboratori di:
* Redazione & pubblicazione
sit blog

SPORT

Abtivica:
¢+  Piscing
= Palestra

ESPLORAZIONE E CONOSCENZA DEL TERRITORIO
ATTRAVERSO ATTIVITA' CULTURALI

+ Dalla testa al
piedi....... penzars e
camminare
= Cinema
* Uscite organizzate a tema
= Visite 8 musei

REALIZZAZIONE PROGETTI DI RETE SOCIALE

s Associazione di
volontariato

ATTIVITA® RIABILITATIVE E RISOCIALIZZANTE

*  Accoglienza

¢ Artl espressive
« Emancipazions
+ PHiura

«  Gruppo agora
o llanual-mente




4. Le attivitg"

La differenziazione delle aree successivamenie descritie viene ancora ritenuts idonea allg
tipologia degli interventi programmati da quesio &0, :

Sempre pid ci sembra importante sviluppare un'ares di accoglienza e osservazione utile
soprattutto a ridefinire i bisogni del paziente e | richiests degli invianti. Sole una attenta
Osservazions mette in luce limig e risorse o orlenta linserimenio nej laboratori pit idonei

1-AREA DELLA ACCOGLIENZA ED EMANCIPAZIONE
2 - AREA DEI PERCORS| INTERNI ED ESTERNI
3 - AREA DELLA, FORMAZIONE E AVVIAMENTO AL LAVORO

Le modalits of realizzazione

In merito alle modality dij realizzazione del progetio la differenziazione in tre aree di attivits pus
dare indicazioni rispetto alla diversificazione dei pazient| e dei luoghi. Le attivita interne sono
rivolte a pazienti cha hanno bizogno di un contesto contenitive che abhia le caratteristiche dalla
costanza g della ripetitivita, funzioni come spazio di osservazione riconoscimente di limiti e
risorse. L'accoglienza all'interno del CD di diverse tipologie di pazienti ha reso necessaria la
differenziazione dei la boratori come verra di seguito liustrata,

problematiche, alla costruzione della motivazione al cambiamento, allo sperimentare la reale
possibilita che questo avvenga attraversp il raggivngimento dj obiettivi concordafi,
La continuita dell'intervento e |a possibilita di osservars ogni persona permette di modificare

ogni singolo progetts e Horganizzare la frase-nza N senso evolutivo,
; i a pazienti con capacita dj interazione, buona autonomia

motoria e di orientamento, sia pazienti che solo con Paiuto di operatori riescono a sperimentare
la separazione dalla fam iglia e dal "luogo protetto”,

L' ipotesi suggerita dal Comune in merito allingresso di esterni é sem Pre piuttosto complessa
poiche legata ad g= Pettl organizzativi aziendali quali oneri assicurativi o rispetto di tempi
burocratici per Faccesso ai Servizi,

La tipologia de quartiere e la recents trasformazione dj negozi in locall notturni, ha modificato
sensibilmente il tessuin urbano. Quesfo cambiamenio strutturale rende complicati, se non

]

"N.B. Quests parie deve peoera compitata per ciaseung attivitg dal progetlo (socializzante, sportiva, formativa,
culturale, ludica),



AREA DELLA ACCOGLIENZA ED EMANCIPAZIONE

I Laboratori legati all’area delia accoglienza si propongone di svolgers una funzione fortemente
contenitiva come percorso propedeutico e di ingresso per tutti quei pazienti che hanno groses
difficolta ad inserirsi in laboratori strutturati. All'interno di una cornice accogliente e raselcurante
i laboratori si propongono di ricomporre una storia personale, di avviare un processo di
riconoscimento di s&, del proprio monde interno e di rientrare in contatio con istanze relazionali
ed emozioni bloccate e ferme nel tempo. La graduale costruzions di una alleanza e |a
motivazione diventano parte di un percorso primariamante non verbalizzato, ma costruito
attraverso lo "stare assisme" | porre le bast per un'alieanza iniziale che sviluppl primardamente
una fiducia, che implichi un patto, anche non espresso, costituits da due © pll parti per
raggiungere un fine comune. In particolare partende da questanne por ll prossimao |l
laboratorio di emancipazione si propone di avviare i pazienti in un percorso mirato allg
Conoscenza e riappropriazione di concetti base delie relazioni e Ia loro possibile espressione.

Laboratori di ACCOGLIENZA

L'esperienza riabilitativa con i pazienti gravi alla luce daj percorsi verificati in questl anni ha
richiesto delle important] modifiche visti | percorsi individuali e di gruppo. Date queste premesse
abbiamo ritenute necessario dividere il laboratorio di accoglienza in due diverse sezioni -
accoglienza primaria e manual-mente:

it martedi il giovedi e il venerdi pomeriggio. Il laboratario é rivolto sia a pazienti con una lunga
storia istituzionale che a pz all'inizio di un percorse terapeutico riabilitative quando |o stato
psicopatologico limita significativamente la qualita della vita di relazione.

Scopoe primario del laboratorio & quelle di fornire unc spazio accogliente, rassicurante, ripetitive
al fine di garantire Ia “costanza dell’'oggetto® di cura. A tal fine & necessario che gli operatori
garanfiscano la loro presenza e la ritualizzazione deile sequenze di accoglimento affinche i pz sj
sentano “al sicura™, Cogliere i vissuti angosciosl in una frase, uno sguardo, un comportamento
permette agli operatori di aiutarli g decodificare e dare voce | complesso mondo di angoscia che
spesso pervade la vitg degli utenti. A volte & possibile arrivare ad una attribuzione di significati,
altre volte sl accom Pagnane i pazienti a “stare finché ce |3 fanno” con la consapevolezza di
sentirsi accolti e poter ritornare,

Per ogni nuove utents | percorso evelve dalla fase della accoglienza alla decodifica degli stati
d'animo, alle Proposte possibili nel senso dj madifica di aspetti cognitive com portamentali,

Il laboratorio =i Propone ['obiettivo di incrementare abilitd come la memoria, I'attenzione la
concentrazione e attraverso l'uso di strumenti visivi e Puso della parola favorire il mantenimento
o il recupero di un adeguato rapports di realti o lo sviluppo di relaziani sociall sia ean gli aitri
pazienti sia con gl operatori.

Il martedi & strutturato come uno spazio di apprendimento e conoscenza sia del territoria
circostante, del quartiere, dej negozi, dei luoghl di aggregazione, A tale SCOP0 Vengono messe in
atto sia strategie di apprendimento e sviluppo dj piccole competenze, sia di partecipazione ad
attivita culturali che aiutino 3 sviluppare, I‘urie-ntamerjtn, la memoria, il riconoscimento delle
emozioni, la gestione dei laro bisogni primari.

Partendo dai laboratori pig evelut VeEngono programimate attivita fruibili anche da pz pi aravi
quali visite ai musei, cinema passeggiate che permettonoe lore di Sperimentare momenti di vita
quasi sempre negati, '

Il laboratorio denominato Manual-mente si pone come uno spazio che riattiva una manualita
espressa allo scopo di “recy PEIAre o acquisire” competenze a volte fortemente compromesse,
A tale scopo lo spazio & strutturato e costante affinché si sentano rassicurati da un setting
riconoscibile nello spazio e nel tempo,

Vengone proposte attivita pratiche facilmente ripetibili che aumentano il senso di avtostima e
graduale successo nel sentirsiin "grado di fare"



La costante presenza degli operatori si pone come funzione di contenimento & possibilita di
sperimentarsi capaci, di stare, di esprimers emozioni, di rivscire a vedere gli altri del gruppo.
Le fasi dell’apprendimento e del lavaro manuale si integrano con gli aspetti gratificant dello
stare assieme, del sentirsi gruppo, del costruire nel tempo un “oggetto * concrato,

Fer utenti cosi compromessi il processo creativo é lungo e faticozso, per questo & necessario
scegliere attivita di semplice e rapida realizzazione che permettono di vedere un risultate
tangibile.
Gli operatori, in questo contesto, si propongeono di faverire Pinstaurars] di un clima Il piG
possibile “sicuro™, caratterizzato =ia dal ris petto delle molteplici modalita di espressione delle
esperienze umane, connotate per la tipologla dell'utenza da vissuti di ansia ad angoscia, sia dalla
disponibilitd da parte degli operatori a non forzare la realtd psichica, a sopportare anche i lunghi
sllenzi riducendo il rischio di essere intrusivi.

La scelta del tipo di attivitd & modulata in base alle risorse e alle attitudini di ogni singolo utents
@ pertanto mirata ad accrescere processi di  individuazione.

Alla luce di quanto sopra descritto, nel prossimi anni Il lavero continuera come percorso sulla
traccia degli anni precedenti, come pure nel secondo anno affinché le linee terapeutico
riabilitative condivise proposte diventino uno strumento ripetibile per tutti i nuovi utenti che

continueranno a frequentars il Centro Diumno.

Laboratorio "ARTI - ESPRESSIVE"

Si svalge una volta alla seftimana per 4 ore all'interno del Centro Diumno.

[l lzboratorio rientra in quelle che viene definito in letteratura come *gruppo esperienziale™:un
gruppo in cul i suoi valori fondantl sono la partecipazione diretta all'esperienza e I'importanza
data alla dinamica collettiva per |a comprensione delle tematiche individuali.

Il tipo di lavoro @ scelto dai partecipanti del gruppo tra diverse forme espressive come quella
narrativa, flabesea, iconica, sonora, poetica, figurativa, filmica, audiovisiva. Tali linguaggi
espressivi tendono a ricapitolare e rappresentare in modo significativo Pesperienza condivisa, Le
varie forme espressive, inoltre, diventano Yoagetti di mediazione"” capaci di collegare fantasia e
realta rinsaldando i confini, Pidentita e I'area di appartenenza di gruppo. Il paziente psicotico,
Infatti, ha difficolta ad accedere agli aspetti metaforici e la rappresentazione simbaolica dei suoi
vissuti appare spesso compromessa, L'oggetto mediatore offre une spazio intermedio capace di
facilitare la comunicazione con il gruppo e con i conduttori. L’area intermedia & lo spazio dove
hanno luoge i fenomeni transazionali come dice Winnicott, e rende possibile al paziente [a
distinzione del *“Non-me” dal “Me”. Allo steesn tempo, perd, questa separazione non &
angosciante in quanto lo spazio & colmato dal gioco creative con I'uso dei simboli. Il gloco non é
la realta psichica interna In quanto é al di fuori dell'individue ma contermporaneamente non fa
parte del mondo esterno. Oggetti e fenomeni del mondo esterno sono, infatti, utilizzati come
fqualcosa che viene dall'interno attraverso un processo sano e creativo in grado di contenera
l'angoscia. Esso offre una cornice allinterna della quale gli utenti possono rappresentare i propri
sogni, ricordl, pensieri, con la guida del conduttori che permette loro 'espressione di tali
contenuti,

Il laboratorio & rivolto a futte le tipologie di utenti, senza grandi distinzieni ris petto all'eta e alla
condizione psicopatologica, in quanto la diversita, in tale contesto, appare come un elemento
arricchente e non limitante: si & visto che anche per | nuovi arrivati 'inserimento & sempre stato
facllitato dalla medalita non invasiva e creativa del laboratorio, Nel corso del tempo gli utenti
hanno sviluppato una capacita dj partecipazione pii attiva, rispetto, ad esempio, al reperire
materiale su cui lavorare insieme. Attraverso |3 drammatizzazione gli utenti riescono a
rislaborare eventi del passato, restituendo continuita, consequenzialita, re-interpretazione di
ruoli, caratterizzati da una rigidita patologica, e a riconoscersi all'interno di un percorso verso
una crescente autonomia.

Per il primo anno si cerchera di accogliere anche pazienti gravi migliorando Ia loro capacita di
stare in gruppo e di comunicare e esprimere | lore pensieri, emozioni e stati d'animo, mentre nel
secondo si intende lavorare sull’ incremanto di tale capacita fino a giungers ad effettyare lavori
pit ovoluti,



Laboratorio di EMMANCIPAZIONE

It laboratorio di Emancipazione é stato organizzato e strutturato con "ohiettivo di potenziare
quelle funzioni che portane ad uno state il pin possibile vicino all’affrancamento da quelle
situazion| finalizzate all’assistenza e all'ineremento della dipendenza dalla malattia efo
dall'ambiente di provenienza che spesso si mostra statico nei confronti della malattia, nella
tronicizzazione o nella negazione della stessa.
Il taboratorio di emancipazione mira ad allenare quelle funzioni cognitive di pazienti che, per la
natura della patologia psichiatrica, tendono ad affievolirsi e ad essera poco praticate, favorendo
cosi la chiusura nei confronti della relazione con se steee] o con il mondo che Il circonda.

Il laboratorio integra momenti di lavoro di gruppo all'interno del Centro Diurne utilizzati par
organizzare conoscenze ed esperienze in riferimento ad un quadro teorice semplice ma evoluto;
a momenti di partecipazione atfiva nei contesti sociali della zona di appartenenza, che ci
permette di esperire cid che sl é prima sl & proposto.

Nello specifico il lavoro parte da semplici presentazioni di situazioni e di compiti che mettono in
campo conoscenze gla acquisite nel corso della vita, e che vengono rinforzate, Si parte da un
terreno noto e conosciuto, si passa poi a sollecitare Ia capacita di stabilire corrette relazionl e
funzioni tra oggetti e le situazioni, rinforzando I'use della deduzione e dell'induzione. Siallena la
capacita di classificare gli eventi, riportando Pattenzione alls ricerca della causa che ne ha
predotio un determinato effetto.

L'eccasione che si crea nel gruppo, & quella di partire da competenze semplici e automatizzate
che portano poi all'acquisizione di conoscenza di oggetti nuovi e di significati di parole meno
usate, modalita di autogestione, alla possibilita di fantasticare e poi realizzare spazi di vita nuovi,
Si sollecita la consapevolezza del proprio tempo dedicato all* iglene, alla propria immagine, alla
tura degli affetti familiari, alle relazioni amicali, alla curiosita e agli interessi. Inoltre si guidano i
pazienti alla comprensione degli abusl, all"'uso dei farmacl, alla cura delia propria formazione,
con 'obiettivo di distribuire la propria attenzione in modo armonico ed equilibrato ad ogni ambito
della propria vita.

In seguito nel percorso dj emancipazione & inserita in una corniea narrativa, utilizzando guella
modalita che appartiene ad ogni uomo e ad ogni individuo: il racconto di storie. E’ sollecitata
I"attenzione uditiva che stimola in maniera progressiva: la motivazione, il pensiero flessibile, |a
creativita,

Le facoltd che sono chiamate ad allenarsi sono: Pempatia, I'uso del Problem Solving, la gestione
dello stress, la consapevolezza dei propri punti di forza e di quelli deboli, I'allenamento
all'attenzione focalizzata, soprattutto una maggiore comprensione del proprio funzionamento, ne
riguardi di quei pensieri che con il tempo sono diventati rigidi e stereotipati. L'esercizio
all’attenzione nell'uso dell'attribuzione di causa degli eventl, facilita la percezione del propri limiti
e delle proprie risorse.

Il lavere svolto all'interno del Laboratoric di Emancipazione sostiens la creativita che a sua voltg
sottende la capacita di cambiare punto di vista nella ricerca delle soluzioni di un problema,
quindi la flessibilita di pensiero che df co nseguenza promuove la capacita di prendere decisioni e
di aumentare la propria autostima, queste vengono praticate in spazie “alleanze" che si creano
con i luoghi ed i rappresentanti della cultura, con specialisti delligiene e della cura estetica &
della salute.

I pazienti sono portati a metters in campo atteggiamenti adeguati, diversi da quelll dal contesto dj
provenienza. Quest'ultimo aspetto ci permette di accedere a situazioni nuove e alla possibilita di
essere maggiormente flessibili nella co mprensione dei propri atteggiamenti, delle proprie scelte
nei confronti di situazioni emotiva — relazionali.

Al termine di questo progetto biennale, "obietfive che cf prefiggiamo & quello di aver fornito ai
pazienti strumenti adeguati, a loro accessibili o agevoll per una migliore traduzione della realta e

50U se stessi.



Laboratorio per la CURA DEGLI SPAZI DEL CENTRO DIURNO

2i svolge tukli | giorni.

Tale attivita riabilitativa si propone di aiutare i pazienti a sentire il senso alia cura e I’
appartenenza al luogo dove trascorrono diverse ore della loro glornata. In questo senso la
strutbura del Centro offre spazi simili a quelll domestici, guali la cucina, i soggiorno, il saloito.
L'organizzazione del Centro prevede che quotidianamente due ragazzi e un operatore si
occupino di ficeverse, organizzare, servire il pasto che arriva e curano tutta |a fase di rordino. Mel
tempo abbiamo sperimentato che Mattenzione al luogo, al terrazzo, alle piante, permette di far
rivivere aspetti di riconoscimento, significati, spenti dalla psicosi. La continua attenzione al
rispetto della vita collettiva e al piacere di condividere un tempo e uno spazio passa prima dal
percepire il clima affettivo e collaborativo creato dagli operatori, per poi divenire spazio comune.
A livello simbolico lo spazio fisico diventa uno spazio mentale che permetie al paziente di
“uscire” dall'indifferenza per ri-conoscersi all'interno di un luogo significative che consenta una
riattribuzione di significati e di graduale costruzione della rezlta e di un vivere dignifoso,

Laboratorio di PITTURA

Si svolge 1 volta a seltimana per 4 ore.

Il laberatorio offre agli utenti uno spazio da utilizzare con la tecnica della pittura, dove la
performance non segue parametri estetici formali, ma permette I'espressione di stati e vissuti
emozionali. Il laboratorio & strutturato in spazi diversi: la disposiziene di un ambiente adeguato
all'intros pezione, la musica di sottofonde, la scelta del tema da rappresentare fatta di volta in
voita dal pazienti, la realizzazione del lavero, il commento e la discussione.

Il lahoratorio agisce in primo luogo come contenitore delle proprie emozioni, e permette poi di
esprimere, quindi agire vissuti che non vengone inizialmente, veicolati dalla parola.

Il laboratorio offre la possibilita di esprimersi in uno sforzo creativo, di assumersi una
responsabilita personale che non implica la possibilita di shagliare

iﬁf:ﬂprlt‘ﬂ il linguaggio dei colori, facilitando I'espressione del propri stati d'animo e del mondo
nteriore.

Il disegno diventa "la parola inespressa” il risultato del lavoro, e poi gradualmente la
maturazione di una possibilita di “spiegare & condividere”. Gli obiettivi che si prefigge il
laboratorio sono: arricchire il potenziale creativo, veicolo per favorire I'esplorazione Interiore
Emergono vissuti carichi emotivamente: rappresentazioni di ricordi, desideri, paure, conflitti,
ansie, che prendono una forma “possibile”, “visibile® “condivisibile” e che trovano “luogo™ nel
gruppo, permettendo il confronto, |a condivisione stimolando contenimento ¢ solidarieta.

Il gruppo di pittura si collega all’Area dei Percorsi Esterni attraverse una continua
corrispondenza tra il laboratorio e la possibilitd di seguire nel corso dell'anne iniziative culturali
legate a questo ambito.

La coesione del gruppo, ormai collaudata negli anni offre uno spazio di accoglienza e di
rrlEE:riﬂ‘antn- a tutti | nuovi utenti che si affacclance al laboraterio. In particolare gli utenti
“spiegano” il significato terapeutico del laboratorio, mettendo a loro agio i partecipanti.

Per il secondo anno prevediamo di inserire nuovi utenti e gradualmente permettere una
separazions, magari provando ad inserirli in corsi esterni al CD.

Gruppo AGORA'

Si svolge una volta alla settimana per 1 ora e mezza. |l gruppo ha carattere di uno spazio
terapeutico ormai consolidato.



Ir questo appuntamento settimanale, | temi, gli argomenti portati dal *mondo fuord” allinterno
del gruppo sono spesso quelli che rimangono nella testa del pazienti non sufficientements
elaborati. Diventa questo un luogo di confronte, elaborazione, ri-elaborazione.

In questo senseo & vissuto come uno spazio protetto all'interno del Centro Diumno, dove la
quotidianita che li coinvolge, come per il resto dei cittadini o di membri di una famiglia, =i pud
esprimere senza nascondere Pinevitabile difficoltd che un paziente psichiatrico ha nel
confrontarsi con il mondo. La possibilita di tenere assieme aspetti concreti e simbolici permetis
di costruire qualcosa di nuovo. E' possibile parlare dell’'emarginazione o delle difficolta che una
parsona con disturbi psichiatricl pud vivere fuorl dal Centro Diurno, allaggerirsi in guesto senso
e ritrovare risorse por affrontare la realti.

Il ternpo si rimette in moto, i legami sono possihkili, cosi ognuno ha la consapevolezza che non &
pid solo, ma pud stare nella testa di qualcuno

La parola continua ad essere lo strumento comunicativo che rende possibile esprimere vissuti,
emozioni, ricordi, narrazioni appartenenti alla propria storia, a volte custodita silenziosamente
Per anni.

La motivazione a tornare di settimana in settimana & come una continua “scelta”, una piccola
nascita che diventa possibilita di crescita e di esistenza.

Qgnuno ogni volta é nell’attesa dell'altro, e di ritrovare cié che ha lasclato la volta precedente.
Tuttl | pazienti mostrano affezione nei confronti degli altri e attibuiscono a questo spazio una
capacita terapeutica e di trasformazione. Il senso di fiducia e affidabilitd & ormai consolidato &
questo consente alle nuove entrate nel gruppe di viverle come qualcosa di prezioso, | pazienti =i
mostrano accoglienti come “padreni di casa” e nell'alutare I'inserimento al gruppo, N
L'obiettivo del primo anno & quello di creare un ambiente sufficientemente affidabile per ogni
partecipante che renda meno difficile e doloroso 'esporsi ed il raccontarsi, il lavoro prosegue
per I'anno successive nel rafforzamento del legame di gruppo e, come accade dopo aver
raggiunto una buona coesione, la possibilita di affrontare temi intimi o complessi per avers il
eonfronto, il parere e potar formulare, insieme agll altri prospettive migliori e pil utili alla loro

wita,
Laboratorio di INFORMATICA

It laboratorio é stato sospeso in quanto il centre diurno non ha una postazione internet da poter
Utilizzare con gli utenti.

Laboratorio di GASTRONOMIA

Vista la partecipazione degli utenti al primo corse di cucina abhiama ritenuto importante e
significativo ripetere I'esperienza. Si svolge una volta a settimana il giovedi mattina con la
partecipazione di una media di 6 pazienti. || laboratorio si arficola nell’arco di una mattinata.

La preparazione dei patti inizia sin dalla conoscenza e ricercs di una ricetta da preparare sotto la
guida di un tecnico. Il laboratorio & strutturato in momenti diversi: Forganizzazione, la
planificazione e la realizzazione di un piatto. Viene posta attenzione al costo soprattutio per quei
pz che viveno in case famiglia o da soli. | piatti realizzafi appartengono ad una cucina semplice,
di base, che permetta di essere riprodotta,

Il gruppo insieme verifica quanto necessarie e acquista autonomamente gli ingredienti nel
guartiere. Questo spazio di autonomia & stato tichiesto dagli utenti stessi che non desiderano
BSSETE accompagnati dagli operatori . la realizzazione della ricetta atiraverso diversi passagoi
quali la cura dell’igiene e dell'adeguatezza dei gesti: mettare le cuffie usare il grambiule, lavarsi
le mani. Si dividono i compiti e si inizia a cucinare.

Ultima fase quella di offrire agli altri cié che & stato preparato,

Il corse & annuale.



