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ATS LIBERA 
DA CONTENZIONE
INSIEME SI PUO’ (E SI DEVE!)

4 dicembre 2019

Ostacoli lungo il 
percorso? Il 
contributo 

virtuoso dei 
volontari e delle 

associazioni
Sala Conferenze 

del Banco di Desio e della 
Brianza

Via Rovagnati, 1 
Desio 



Da dove siamo partiti/e?

Come siamo partiti/e?

Con tante domande...

Pensiero critico…

Scelte… di vedere, ascoltare, non tacere …

Approccio democratico, etico, deontologico ed 

anche scientifico…



Da dove siamo partiti/e?

Possibile che la città che per prima ha

liberato le persone che soffrono per

un problema di salute mentale non

riesca a liberare le persone che

invecchiano?



Non è solo 

questione di 

dignità 

e 

libertà



Ed il diritto al sintomo? 



Proponiamo...
Cura o controllo?

Nuove
Risposte di cura? 

Approcci innovativi abilitativi? 
O siamo dei replicanti ?

Semplici amministratori 
dell’esistente?

Puntiamo 
a garantire qualità di vita?

La maggiore possibile?
Aggiungiamo vita agli anni 

o semplicemente 
anni alla vita?

Ed il diritto al movimento?



E il diritto all’appropriatezza delle cure? 
All'adeguatezza, all’efficacia, 

all’efficienza ? All’equità?
La responsabilità di garantire cure 

appropriate, adeguate, eque, efficaci ed 
efficienti?



… SIAMO 
NELLA NOTTE

DELL’ASSISTEN
ZA?!?

DA QUANDO LE 
CORDE

CURANO?!?

Luciano Belloi



…

ma 

allora 

perchè

?



La contenzione:
un mondo invisibile...



La contenzione:
un mondo invisibile...





E che cosa dice la legge?
Si puo' fare?

Nell’intero ordinamento 
italiano in vigore non 
compare mai la parola 
contenzione…

…in realtà ne tratta in 
modo inequivocabile…



Articolo 32 Costituzione 

“La Repubblica tutela la salute come
fondamentale diritto dell’individuo

e interesse della collettività, e garantisce cure
gratuite agli indigenti.

Nessuno può essere obbligato a un
determinato trattamento sanitario se non per

disposizione di legge. La legge non può in
nessun caso violare i limiti

imposti dal rispetto della persona umana”



Articolo 13 Costituzione

La libertà personale è 
inviolabile; non è ammessa 

alcuna forma di detenzione, se 
non per atto motivato 
dell’autorità giudiziaria



… l'art. 41 
dell’Ordinamento 

Penitenziario
vieta la Contenzione!



� SICUREZZA 
�O

�RESTRIZIONE?
�della Libertà
�della Dignità
�della Soggettività
�della Cura …



� PROTEZIONE 
�O

�RESTRIZIONE?
�della Libertà
�della Dignità
�della Soggettività
�della Cura …



� CENTRALITA’ 
�O

�RESTRIZIONE?
�della Libertà
�della Dignità
�della Soggettività
�della Cura …



� CURA 
�O

�RESTRIZIONE?
�della Libertà
�della Dignità
�della Soggettività
�della PERSONA…



Qual è il reale bisogno del soggetto? 
È stato rilevato e valutato 
adeguatamente?

Si è risposto al reale bisogno del 
soggetto?

Abbiamo risposto con appropriatezza?
La pratica è coerente con la teoria?



La frequenza e la durata della 
contenzione…

È davvero un intervento 
straordinario ed eccezionale?

O è piuttosto ordinario, quasi una 
consuetudine, un automatismo 
legato alla  mancanza di pensiero 
critico…



�La cura è

COSTRIZIONE?
RESTRIZIONE?
PROTEZIONE?
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Emersione del fenomeno a livello nazionale
Sensibilizzazione dell’opinione pubblica
Attuazione di approcci innovativi nel campo assistenziale
Organizzazione e partecipazione ad eventi formativi
Pubblicazione di testi e articoli
Eliminazione delle diverse forme di contenzione nelle
strutture residenziali della provincia di Trieste

Coinvolgimento degli ordini professionali
Coinvolgimento della Magistratura e delle forze
dell’Ordine locali

Coinvolgimento Università di Trieste

Contenzione non è atto sanitario
Coinvolgimento associazioni / assistenza condivisa
2017





Azienda Sanitaria Universitaria 

Integrata 

di Trieste

Progetto di Maila Mislej

coordinato da Lucia Benedetto  



La sfida dell’ospedale …



PARTENZA

ATTIVAZIONE GRUPPO 
DI LAVORO

PROGRAMMAZIONE 
AZIONI 

RACCOLTA ADESIONI

CONTATTO/INVITO 
ASSOCIAZIONI DI 
VOLONTARIATO

CORSO DI 
FORMAZIONE 

SPECIFICO  

INIZIO ATTIVITA’
30/5/2017

30 settembre 2016

DCR .281 03/05/2017

Costituzione dell’ALBO art.13 

della Costituzione



I Nostri Volontari 







Come da te richiesto ho trovato disponibilità nelle giornate e nelle fasce 

orarie che sono:

Mercoledì 8

10.00/12.00 Marino Visintin

12.00/14.00 Adalgisa Manzutto

14.00/16.00 Eligio Prodan

16.00/18.00 Marija Zugan

Giovedì 9

10.00/12.00 Daniela Zacchigna

12.00/14.00 Noris Mikulich

14.00/16.00 Eligio Prodan

16.00/18.00 Marija Zugan

Venerdì 10

10.00/12.00 Marino Visintin

12.00/14.00 Marina Bratos

14.00/16.00 Adele Cercego

16.00/18.00 Marija Zugan

Sabato 11

10.00/12.00 Daniela Zacchigna

12.00/14.00 Adalgisa Manzutto

14.00/16.00 Adele Cercego

16.00/18.00 Marija Zugan



Dal 30 maggio 2017 a oggi ….

Gli interventi sono raccolti in un database

I dati sono stati aggregati 

in base all supporto dato dalle associazioni alle singole 

strutture

Contemporaneamente il progetto ha previsto

- Inserimento di logopedisti

- Trasporto del malato (quando possibile) con la carrozzina

- critica al ricorso “automatico” a cateteri, pannoloni,…

- contrasto all’uso delle doppie bandine

- Promozione dei letti abbassati

- apertura dei reparti, almeno, dalle ore 8 alle ore 20

- … sviluppo dell’approccio critico alle pratiche in essere ed 

alle “consuetudini”









9 Strutture 2017 13 strutture 2018

Strutture gg ore malati gg ore malati

Cardio Chirurgia 5 10 1 17 34 3

Cardio Chirurgia T.I. 5 10 1

Clinica Medica 4 8 1

Clinica Neurologica 2 4.30 1 52 104 4

Clinica Ortopedica 3 9 1 4 8 1

Ematologia Clinica 37 83.30 1

Geriatria 20 46 4

Malattie Infettive 18 37 1

Medicina Clinica 21 42 5

Medicina d'Urgenza 1 2 1 6 13 1

Medicina Riabilitativa 27 55 1

Neurochirurgia 10 20 1

Pneumologia 13 26 2

Prima Medica 24 48 1 15 30 2

RSA San Giusto 15 31 2

Terza Medica 14 31 2 12 24 2

Totale 109 235 100 216 441 29



2017 2018

Associazioni gg ore gg ore

A.I.STOM 4 9 1 2

ANVOLT 13 30 20 40

AVO 32 69 48 97

Ex GAU 0 0 1 2

GAU 21 44 18 36

LILT 39 82.30 128 264

Totale 109 235 216 441

Pres. Media mensile
15,6 gg;  33h.30’

Pres. Media mensile
18 gg; 36h:45’



�Anno 2017 -2018

�Totale giornate  325

�Totale ore   676



al 30 settembre 2019

Strutture Giornate Ore Persone

Medicina Interna 29 58 3

Clinica Medica 9 18 1

Malattie Infettive 8 16 1 

Medicina Clinica 23 46 4

Medicina d'Urgenza 39 78 6

Neurochirurgia 26 52 5

Clinica Neurologica 21 42 6

Pneumologia 20 40 2

Totale 175 350 28 



2019 al 30 settembre

Associazioni giornate ore

A.I.STOM 1 2

ANVOLT 15 30

AVO 57 114

GAU 9 18

LILT 93 186

Totale 175 350



2017-2018 – 30 sett.2019

Giornate 500

Ore  1026



I volontari dell’Albo art.13 della Costituzione - ASUITs









Alcuni Nodi ancora da sciogliere …



CONTENZIONE 
= 

GARANZIA 
DELLA 

POSTURA
?



...limita

impedisce 

ostacola...

o 

aiuta

sostiene agevola facilita...

il movimento

…garantisce la postura

della persona in cura?

...quello che faccio



come uso lo strumento…? 
come ausilio o come limite? 

come cura o come 
controllo?
come opportunità o 
come blocco? 
come possibilità o come 
alibi?
a valenza abilitante e di 
sostegno o disabilitante?



Nessuna necessità Nessuna necessità Nessuna necessità Nessuna necessità di essere legatidi essere legatidi essere legatidi essere legati

La contenzione...La contenzione...La contenzione...La contenzione...

Non risponde ad alcun bisogno

Non previene

Non cura

Non fa diagnosi

Non è terapeutica

Disabilita

E' causa di gravi complicanze



Contenzione

non è

atto sanitario



Se la contenzione 
non è atto sanitario…

• La contenzione non 
può essere prescritta

• La contenzione non 
può essere 
protocollata

• La contenzione non 
può essere oggetto di 
linee guida



Abbiamo bisogno di
scelte professionali
responsabili

basate su competenze
supportate da evidenze
fondate su principi etici
rispettose della legge
con obiettivi per i cittadini
al servizio dei cittadini



Pag 8  “…le città, come Trieste, “libere da contenzione”, che 
si impegnano a evitare di legare le persone…”  si cita AAS1 e 
sindaco Trieste

numerosi e chiari passaggi di condanna della contenzione

pag 21 citati i due testi contro le pratiche di contenzione 
prodotti dal gruppo

Pag 21 dati dell’indagine svolta nelle case di riposo di Trieste 
nel 2006

Prese di posizione molto più chiare che nel  precedente  
“Bioetica e diritti degli anziani” ed ancor di più rispetto al 
documento sulle Raccomandazioni per la prevenzione della 
contenzione in psichiatria elaborato dalla Conferenza delle 
Regioni nel 2010.Il documento conclude raccomandando alle 
regioni di: incrementare ricerca ed indagini sul fenomeno 
diffuso e sommerso, monitorare, vigilare, valutare, innovare 
con “standard di qualità che favoriscano i servizi e le strutture 
no-restraint” Si raccomanda di predisporre programmi 
finalizzati al superamento della contenzioneSi sostiene che 
se esistono realtà che  l’hanno fatta ad eliminare la 
contenzione  significa che si può! Manca il passaggio che “se 
si può, si deve”… ma ci stiamo avvicinando!

Presidenza del 
Consiglio dei 

Ministri

LA 
CONTENZION
EPROBLEMI 

BIOETICI

23 APRILE 
2015I 





“Raccomandazioni per il 
superamento della 
contenzione delle persone, 
inserite nella delibera che la 
Giunta regionale del Friuli 
Venezia Giulia, su proposta 
dell'assessore alla Salute 
Maria Sandra Telesca, ha 
approvato nel corso della 
seduta odierna”

FVG per primo in 
linea con gli indirizzi 
del Comitato di 
bioetica



«ATS Brianza 

libera da contenzione»

Delibera n. 184 /2019

ESPERIENZE ITALIANE
«CONTENZIONE FREE»



Su Mastrogiovanni abbiamo 
commesso una barbarie 
Francesco è morto invano perché ancora oggi nei reparti 
di psichiatria (??!!) degli ospedali italiani, gli utenti 
ricoverati in trattamento sanitario obbligatorio 
continuano a morire a causa della contenzione 
meccanica (...) Fu sconfitta l’umanità della parola 
rinunciando al compito di una psichiatria umana e 
civile. Così concorremmo ad uccidere Mastrogiovanni 
ed io mi ritrovai ad essere un omicida. In una lettera il 
mea culpa di uno degli infermieri che ebbe in cura 
Francesco Mastrogiovanni. Un atto non scontato, più di 
una semplice ammissione di colpa.

Mastrogiovanni, la lettera dell'infermiere: siamo 
stati barbari

















Per non essere dei semplici amministratori 
dell'esistente, dobbiamo diventare degli 
utopisti Franco Basaglia



Grazie a tutti. 
livia.bicego@burlo.trieste.it


