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Gruppo A – U.O.C. Giovani Adulti

(Direttore/Referente: Dr. E. Bonaccorsi)
Titolo del progetto: 
· Promozione ed educazione alla salute mentale

Premessa:
· L’U.O.C. Giovani Adulti nell’ambito del D.S.M ha la finalità specifica di promuovere la salute mentale, prevenire e curare il disagio ed i disturbi mentali degli adolescenti (16-20 anni). Tale Servizio è costituito da:

· U.O.S. Prevenzione e Educazione alla Salute Mentale nelle Scuole;
· U.O.S. Presidio Territoriale AIA;

· U.O.S. Centro Diurno - Gruppo Appartamento Giovani;

· U.O.S. RTP-C.T.R. (Residenza Temporanea Protetta). 

L’intervento di prevenzione della U.O.S. Scuola ha l’obiettivo di promuovere nel contesto scolastico sia attività di educazione alla salute e al benessere psicologico sia di attivare interventi precoci sulle situazioni a rischio o francamente patologiche.

Il programma operativo nella scuola è un modello integrato di intervento che prevede già nelle fasi iniziali del lavoro una collaborazione tra gli operatori del servizio sanitario e gli insegnanti. Un secondo elemento caratterizzante del lavoro è la continuità negli anni dell’intervento preventivo. 

Presupposti Teorici:
· L’adolescenza è una “fase di cambiamento” difficile ma creativa e positiva. L’esperienza di lavoro con molti giovani adulti conferma, inoltre, che l’adolescenza apporta un contributo fondamentale e specifico alla strutturazione della personalità dell’individuo e che i disagi psicologici e i disturbi psichici di questa fase, spesso transitori e risolvibili, hanno significati diversi da quelli dell’età adulta. 

Considerando che alcuni atteggiamenti, come per esempio la capacità di critica e di un più obiettivo esame di realtà, la capacità di espressione autentica di sé, dei propri pensieri, delle proprie emozioni, assumono valore protettivo nel fronteggiare il disagio, ipotizziamo che attraverso opportuni stimoli ed interazioni con gli studenti si possono sollecitare alcuni orientamenti atti a rafforzare competenze con funzione protettiva nei confronti del disagio psicologico. 
Il progetto attribuisce rilevanza ai fattori di protezione ed in particolare agli aspetti positivi presenti in tutti gli individui che consentono di neutralizzare o trasformare costruttivamente i rischi ed i disagi che ne derivano (Coping). Si tende, in effetti, a valorizzare, attraverso l'intervento preventivo, le capacità personali e le risorse inespresse dell'adolescente. 

Si ritiene che in adolescenza i fattori che contribuiscono a creare un positivo adattamento e sviluppo in rapporto alla salute mentale sono l’aumento di competenza dell’adolescente, il miglioramento delle capacità relazionali e la presenza di adulti (genitori e insegnanti) con positive valenze comunicative e con funzioni di supporto. La promozione della salute mentale nel contesto scolastico permette, quindi, attraverso una serie d’iniziative, di favorire la costituzione di un contesto in grado di agire su situazioni di crisi fisiologiche al fine di favorirne il superamento. 
Obiettivi Generali:
· Promuovere l’educazione al benessere psicologico;

· Incontrare gli studenti nei gruppi classe al fine di offrire informazioni, differenziate a seconda dell’età e avviare processi di elaborazione delle dinamiche psicologiche; 

· Individuare lo specifico della domanda di salute riguardo gli adolescenti; 

· Rendere più accessibili e fruibili da parte della popolazione scolastica i servizi socio-sanitari del territorio della ASL RM E;

· Realizzare un lavoro di rete;

· Consolidare (validare) i protocolli operativi;

· Avviare sperimentazioni sulla base delle pratiche rilevate e divulgare le metodologie applicate.

Metodologia:
· L’intervento è articolato in tre diverse aree:

1. promozione della salute mentale attraverso interventi di aggiornamento e di informazione rivolti a insegnanti e genitori. 

2. educazione alla salute mentale attraverso la realizzazione di “gruppi di discussione” nelle classi. 

3. ascolto del disagio attraverso la consultazione individualizzata nell’ambito del CIC. I soggetti interessati all’attività sono: studenti, genitori, docenti. In presenza di situazioni a rischio, con sofferenza psichica o con problematiche specifiche riguardo la salute vengono effettuati invii ai servizi pubblici appropriati. 
Nel loro insieme queste tre aree consentono di rispondere in modo diverso ai bisogni di tutti gli attori che nell’ambito del mondo scolastico ne condividono i cambiamenti.

Destinatari:
· Il progetto è rivolto alle scuole superiori del territorio della ASL RM E ed in particolare agli studenti del triennio, a tutti i docenti delle scuole coinvolte, ai genitori. È  prevista la possibilità di realizzare, in alcune scuole, progetti sperimentali, specifici o modulati che coinvolgono, tra l’altro,  anche studenti del biennio. 
Programma Operativo:
· E’ costituito un coordinamento tra l’U.O.C. Giovani Adulti e i docenti referenti delle scuole che si riunisce all’inizio dell’anno scolastico.

Tutti gli operatori dell’U.O.C. Giovani Adulti partecipano alla realizzazione ed alla verifica del programma attraverso riunioni mensili. 



Alle scuole viene assegnato un operatore che sarà il referente del Servizio per l’Istituto.

All’inizio dell’anno scolastico vengono concordati con i docenti referenti i programmi da realizzare (i progetti sono sempre approvati anche dal collegio docenti di ciascuna scuola), vengono fissati i calendari per gli incontri nelle classi e viene definita la presenza dell’operatore del Servizio nell’ambito dello sportello CIC. 

Nel corso dell’anno scolastico sono previste riunioni con gli insegnanti al fine di attuare costantemente la verifica ed il monitoraggio del lavoro svolto. Nelle prime settimane dell’anno scolastico l’operatore U.O.S. Scuola programma eventuali incontri informativi con i genitori.

Tempi  di realizzazione:
· I programmi e i calendari degli interventi in ciascun Istituto vengono concordati e definiti entro il mese settembre. Le attività nelle scuole, nell’anno scolastico in corso, hanno avuto inizio  il 2 ottobre 2006 e termineranno il 7 giugno 2007. 

Operatori Coinvolti:
· Gli operatori coinvolti nella attività sono medici, psicologi, assistenti sociali, infermieri professionali, operatori di cooperativa, volontari, specializzandi, tirocinanti. 

Per l’anno scolastico 2006/2007 partecipano alla realizzazione del programma le seguenti figure:

· N° 1 Responsabile U.O.S. Scuola, psicologo, tempo pieno;

· N° 4 medici per un totale di complessive 25 ore settimanali;

· N° 3 psicologi per un totale di complessive di 25 ore settimanali;

· N° 1 assistente sociale per un totale di 18 ore settimanali;

· N° 1 infermiere professionale per un totale di 6 ore settimanali;

· N° 2 operatori di cooperativa per un totale di 16 ore settimanali;

· N° 2 psicologi volontari per un totale di 24 ore settimanali.

Strumenti ed indicatori di verifica dei risultati: 

· Nell’ambito dell’U.O.S. Scuola si svolge costantemente un’attività di ricerca mirante a monitorare e a validare l’efficacia del protocollo d’intervento.  

Per l’anno scolastico 2006/2007 è prevista la prosecuzione di questo monitoraggio attraverso l’utilizzo di un questionario (corredato da anno di nascita e sesso ma anonimo) che viene somministrato negli ultimi dieci minuti dell’incontro a tutti gli alunni delle classi terze e quarte. Lo strumento è predisposto per verificare il gradimento e il grado di conoscenza della nostra funzione nell’ambito del contesto scolastico. 

Nelle riunioni con i docenti presso le scuole, nella sede del nostro Servizio e  nel corso dei seminari con tutte le Scuole (organizzati annualmente) viene effettuata un’analisi critica riguardo ai progetti realizzati e vengono analizzati i nuovi bisogni delle realtà scolastiche.
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