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• Funzioni di base

 percezione

 capacità cognitive

 movimento

Meta-cognizione:

 automonitoraggio

 consapevolezza

• Controllo 

comportamentale:

 impulsi/inibizioni

 emozioni

 relazioni 



Ambito cognitivo

• eff icienza intellett iva, l inguaggio, attenzione (neglect), 

funzioni esecutive, apprendimento e memoria, percezione 

(visiva), prassie, calcolo

Ambito metacognitivo

• automonitoraggio

• consapevolezza di malatt ia

Ambito comportamentale

• inibizione (inerzia e passività) e disinibizione (verbale e 

f isica), capacità di interazione (adeguatezza di ruolo, 

scambio, durata, qualità..), stato emotivo, affett ività

Ambiti di indagine



Cosa
• inquadramento cognit ivo e comportamentale (funzionamento)

• f inal i tà moltepl ic i  in età evolut iva, adulta, terza, (quarta?) 

• trattamenti  r iabi l i tat iv i :  pianif icazione, veri f ica, monitoraggio dei 

r isultat i

• informazione (e formazione) ai caregiver

• lavoro in equipe socio-sanitaria

• reinserimento scolastico e lavorativo

• revisione del la patente di guida

• consulenza in ambito forense e assicurativo

Quando 
• eziologia 

• tempo trascorso dal l ’esordio

• condizioni cl iniche del paziente

Neuropsicologia clinica 



• anamnesi

• esami strumental i

• col loquio cl inico

• osservazione cl inica

• col loquio con caregiver

• test, scale, questionari ,  interviste..

• formulazione del caso (quando possibi le)

Ma anche:

• interazione tra aspett i  cognit iv i ,  metacognit iv i  e 

comportamental i  pre- e post-morbosi

• teoria del la mente (neuropsicologica e psicologica)

• teoria del disturbo e del la sofferenza 

• sospensione del (degl i  effett i  del ) giudizio

• approccio al la (al funzionamento del la ) persona e non al defici t

• mental i tà r iabi l i tat iva

• approccio pragmatico (orientato al la soluzione dei problemi)

Teoria e strumenti



1. Immaginate di voler 

imparare una nuova 

abilità, per esempio una 

lingua straniera o 

arrampicare. 

Cosa potrebbe aiutarvi? 

Quali potrebbero essere 

gli ostacoli? Di cosa non 

potreste fare a meno?

2. Immaginate di voler 

eliminare un 

comportamento che 

trovate sgradevole o 

dannoso, per esempio 

mangiarvi le unghie o 

fumare.

Cosa potrebbe aiutarvi? 

Quali potrebbero essere 

gli ostacoli? Di cosa non 

potreste fare a meno? 

Cosa serve per cambiare?



Model lo biomedico          malat t ia  in teramente sp iegata da l le  dev iazion i  r ispet to  
a l la  media d i  var iab i l i  b io log iche (somat iche)  misurabi l i

MA:

1. var iaz ione b iochimica a l  massimo condiz ione necessar ia  ma non suff ic ien te  

2. dare signif icato ai  s in tomi ,  spec i f ico per  ogni  persona (anamnes i )

3 . esord io e decorso d ipendono (anche)  da contesto e v issuto persona le

4. fa t tor i  ps ico-soc ia l i  rendono i l  s in tomo una malat t ia

5. terap ia  farmacolog ica d i  per  sé non rest i tu isce sa lu te

6 . effe t to  de l  farmaco d ipende (anche)  da re laz ione medico -paz ien te (vedi  
e ffe t to  p lacebo)

Model lo biopsicosocia le st rateg ia d i  approcc io a l la  persona per  la  quale 
malat t ia  e  sa lute sono la  r isu l tanza del l ’ i n te raz ione t ra  fa t tor i  b io log ic i ,  
psico logic i  e  soc ia l i

• Diffusione del modello B/P/S

• Critiche al modello B/P/S (Ghaemi, 2009)

«The need for a new medical model: a challenge

for biomedicine» (G.L. Engel, 1977)



International Classification of Functioning, Disability and Health

(2001)

Modello B/P/S: ICF (WHO/OMS)



Piano di indirizzo per la Riabil i tazione (1998, 2011, 2019)

«I l Proget to Riabi l i tat ivo Indiv iduale (PRI) , appl icando i parametr i d i menomazione,

l imi tazione di at t iv i tà e restr izione di partecipazione soc iale e lencat i ne l la ICF,

def in isce la prognosi , le aspettative e le priori tà del paziente e dei suoi

famil iar i ; v iene condiv iso con i l paziente, quando possib i le, con la famig l ia e i

caregiver, def in isce le carat ter is t iche di congru i tà ed appropr iatezza dei divers i

intervent i nonché la conclus ione del la presa in cura sani tar ia in relazione agl i es i t i

raggiunt i .»

Team interdisc ip l inare e mul t iprofessionale

• professionist i de l la r iab i l i taz ione

• personale con spec i f ica formazione r iab i l i tat iva in ambito socio-sani tar io-

ass is tenzia le

• interazione tra equipe r iabi l i tat iva e percors i d i integrazione scolast ica in età

evolut iva

Ruolo del caregiver

Modello B/P/S: PRI



«Perché questo paziente soffre di questo problema a 
questo punto della sua vita?»

• ipotes i basate sui  dat i  per  spiegare i l  presente (dare significato )

• tentat ivo scr i t to d i  comprendere i l  funzionamento del la  persona

• inc lude necessar iamente l ’ez iologia/natura del  d is turbo

• forn isce la  base per  ind ividuare g l i  scopi  del  t rat tamento

• consente d i  comunicare con a l t r i

• 5 passi
1. descrivere il problema

2. identif icare i dati ri levanti

3. usare una matrice di formulazione

4. collegare i dati sulla base di una teoria

5. dare  senso narrativo dal passato al presente (fattori predisponenti -precipitanti-
perpetuanti)

Formulazione del caso 

(Selzer & Ellen , 2014)



FATTORI biologici psicologici sociali

predisponenti • genetici

• danni perinatali

• lesioni cerebrali

• malattie

• farmaci 

• abuso di sostanze/alcol

• dolore

• personalità

• modelling

• difese (inconsce)

• strategie di coping (esplicite)

• autostima

• immagine corporea

• capacità cognitive

• livello socio-economico

• esperienze traumatiche 

precipitanti • farmaci

• traumi

• abuso di sostanze

• malattie (esordio acuto)

• dolore 

• fase esistenziale

• perdita/sofferenza

• terapie in corso

• eventi stressanti

• lavoro

• finanze

• famiglia

• relazioni 

perpetuanti

(mantenimento)

protettivi • salute fisica • engagement

• insight

• strategie di coping

• efficienza intellettiva

• controllo comportamentale

Matrice per la formulazione del caso 

(Selzer & Ellen, 2014)



La storia di Sally (Alyami et al, 2015)

aspetto dinamico



1. I FATTORI PROTETTIVI

• ginocchiera = fattori protettivi biologici

• paragomiti = fattori protettivi sociali

• caschetto = fattori protettivi psicologici



2. I FATTORI PREDISPONENTI

• ruote dello skateboard = una per ogni fattore predisponente b/p/s

• rottura di una o più ruote =  aumento vulnerabilità alla caduta/scompenso



3. I FATTORI PRECIPITANTI

• pietre = una per ogni fattore precipitante b/p/s

• impatto con una o più pietre = maggiore gravità della caduta/scompenso

• gravità delle conseguenze dipende da interazione tra fattori protettivi, 

predisponenti e precipitanti 



4. I FATTORI PERPETUANTI (O DI MANTENIMENTO)

• rami = uno per ogni fattore perpetuante b/p/s

• rischio maggiore di rottura in proporzione a gravità del fattore

• più rami spezzati = peggioramento dei sintomi 



5. TRATTAMENTO E RECUPERO

• gradini della scala = uno per ogni fattore b/p/s

• gradini = parti dell’equipe multidisciplinare

• MA: per salire la scala è necessaria la motivazione del paziente



6. FATTORI PROGNOSTICI

• ruote della carrozzina = una per ogni fattore b/p/s

• rinforzo dei fattori protettivi (protezioni)

• riduzione/eliminazione dei fattori precipitanti (pietre)

• prevenzione delle ricadute (istruzioni per costruire una scala)
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• lesioni cerebrali

• malattie

• farmaci 
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• dolore
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• strategie di coping (esplicite)
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precipitanti • farmaci

• traumi

• abuso di sostanze
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• dolore 
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(mantenimento)
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• controllo comportamentale

Matrice per la formulazione del caso 

(Selzer & Ellen, 2014)



Apprendimento

• necessario per la ri-abilitazione

• disturbo mnesico primario

• disturbo mnesico secondario ad altri disturbi (attentivi, 

esecutivi, inerzia, impulsività, …)

Memoria autobiografica

• necessaria per accedere alle risorse

• ricostruire/ritrovare l’ identità

• progettare il futuro

Apprendimento e memoria
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In generale

• aspet to «qui  e  ora»:  automoni toraggio

• aspet to «semant ico»:  cosa so d i  me? come funziono? cosa so fare?

• quanta ne serve?

In relazione al la malatt ia

• cause

• es i t i

• r icadute funzional i

In relazione al  tempo trascorso dal l ’esordio di  malatt ia

• componente organica

• componente ps icologica

In relazione agl i  obiett ivi  r iabi l i tat ivi  ( Crosson et  a l ,  1989)

• in tel let t iva

• emergente

• ant ic ipator ia  

La consapevolezza

anticipatoria

emergente

intellettiva



Disturbi della consapevolezza

• ciò di cui i pazienti hanno bisogno potrebbe non essere ciò che essi vogliono

• domanda chiave: per cosa questa persona è motivata? quali sono i suoi scopi?
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Componenti della motivazione

• volontà: essere desiderosi di cambiare (pro e contro)

• capacità: essere ott imisti r ispetto alla propria capacità di 

cambiare

• disponibil i tà: essere pronti a cambiare

Ambivalenza

• confl i t to tra scopi

• fase naturale del processo di cambiamento

• invischiamento nell ’ambivalenza

• aumentare la frattura interiore

• la bi lancia decisionale: valutare costi e benefici

La motivazione



PRO

situazione attuale

CONTRO 

situazione attuale

PRO

cambiamento

CONTRO 

cambiamento

Bilancia decisionale



1. apprendimento (e memoria): prevalentemente neuropsicologico

2. consapevolezza: neuropsicologico e psicologico

3. motivazione: prevalentemente psicologico

• fattori protettivi

• necessari a individuare e perseguire scopi raggiungibil i

• apprendimento       consapevolezza       motivazione

Prerequisiti al cambiamento



D M  5 2 0 / 9 8

A r t .  1 .

1 .    E '    i n d i v i d u a t a    l a   f i g u r a    p r o f e s s i o n a l e    d e l l ' e d u c a t o r e

p r o f e s s i o n a l e ,  c o n  i l  s e g u e n t e   p r o f i l o :  l ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e  è

l ' o p e r a t o r e   s o c i a l e   e   s a n i t a r i o    c h e ,   i n   p o s s e s s o   d e l   d i p l o m a

u n i v e r s i t a r i o   a b i l i t a n t e ,   a t t u a    s p e c i f i c i   p r o g e t t i   e d u c a t i v i   e

r i a b i l i t a t i v i ,  n e l l ' a m b i t o   d i  u n   p r o g e t t o  t e r a p e u t i c o   e l a b o r a t o  

d a  u n ' e q u i p e  m u l t i d i s c i p l i n a r e ,   v o l t i  a  u n o  s v i l u p p o   e q u i l i b r a t o  

d e l l a  p e r s o n a l i t à  c o n   o b i e t t i v i  e d u c a t i v o / r e l a z i o n a l i   i n  u n   

c o n t e s t o  d i  p a r t e c i p a z i o n e   e  r e c u p e r o   a l l a   v i t a  q u o t i d i a n a ;   c u r a  

i l   p o s i t i v o  i n s e r i m e n t o  o  r e i n s e r i m e n t o  p s i c o s o c i a l e  d e i  s o g g e t t i  

i n  d i f f i c o l t à .

2 .  L ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e :

a )  p r o g r a m m a ,   g e s t i s c e  e   v e r i f i c a  i n t e r v e n t i  e d u c a t i v i   m i r a t i  

a l  r e c u p e r o   e   a l l o   s v i l u p p o    d e l l e   p o t e n z i a l i t à   d e i   s o g g e t t i   i n

d i f f i c o l t à  p e r  i l  r a g g i u n g i m e n t o  d i   l i v e l l i  s e m p r e  p i ù  a v a n z a t i  d i

a u t o n o m i a ;

b )   c o n t r i b u i s c e  a   p r o m u o v e r e   e  o r g a n i z z a r e  s t r u t t u r e  e   

r i s o r s e  s o c i a l i   e  s a n i t a r i e ,   a l  f i n e   d i  r e a l i z z a r e   i l  p r o g e t t o   

e d u c a t i v o

i n t e g r a t o ;

c )  p r o g r a m m a ,   o r g a n i z z a ,  g e s t i s c e  e  v e r i f i c a   l e  p r o p r i e  a t t i v i t à

p r o f e s s i o n a l i   a l l ' i n t e r n o   d i    s e r v i z i   s o c i o s a n i t a r i   e   s t r u t t u r e

S o c i o s a n i t a r i e  r i a b i l i t a t i v e  e   s o c i o  e d u c a t i v e ,  i n  m o d o   c o o r d i n a t o  

e  i n t e g r a t o  c o n   a l t r e  f i g u r e   p r o f e s s i o n a l i  p r e s e n t i   n e l l e  s t r u t t u r e ,

c o n  i l  c o i n v o l g i m e n t o  d i r e t t o  d e i  s o g g e t t i  i n t e r e s s a t i  e / o  d e l l e  l o r o

f a m i g l i e ,  d e i  g r u p p i ,  d e l l a  c o l l e t t i v i t à ;

d )  o p e r a s u l l e   f a m i g l i e  e  s u l  c o n t e s t o  s o c i a l e   d e i  p a z i e n t i ,  a l l o

s c o p o  d i  f a v o r i r e  i l  r e i n s e r i m e n t o  n e l l a  c o m u n i t à ;

e )   p a r t e c i p a   a d  a t t i v i t à   d i   s t u d i o ,   r i c e r c a  e   d o c u m e n t a z i o n e

f i n a l i z z a t e  a g l i  s c o p i  s o p r a  e l e n c a t i .

[ … . ]

4 .  L ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e  s v o l g e  l a  s u a  a t t i v i t à  p r o f e s s i o n a l e ,

n e l l ' a m b i t o   d e l l e    p r o p r i e   c o m p e t e n z e ,   i n   s t r u t t u r e    e   s e r v i z i

s o c i o s a n i t a r i  e   s o c i o e d u c a t i v i  p u b b l i c i   o  p r i v a t i ,   s u l  

t e r r i t o r i o ,  n e l l e   s t r u t t u r e    r e s i d e n z i a l i   e   s e m i r e s i d e n z i a l i   i n    

r e g i m e   d i  d i p e n d e n z a  o  l i b e r o  p r o f e s s i o n a l e .

• ruolo nell ’equipe: 

responsabil i tà e autonomia

CODICE DEONTOLOGICO EP
Premesse 

Ne l l 'assunz ione  de l  ruo lo  d 'E .P. ,  s i  
p resuppone i l  possesso  d i  un  sapere  teo r ico  e  
pra t ico ,  l ’ acqu is iz ione d i  me tod i  e  d i  t ecn iche  
spec i f i che  r i conosc iu te  da l le  l egg i  v igen t i    e ,    
i no l t re ,    l a    padronanza   e    lo    sv i luppo   
d i    a t t i tud in i    personal i . Resp ingendo   i l  
conce t to  d i  " vocaz ione"  ne l  suo  s ign i f i ca to  
re l i g ioso ,  l 'E .P.  dovrebbe possedere ,  o l t re  a l  
Ti to lo    P ro fess ionale    spec i f i co ,    qua l i tà    
pe rsona l i    che    s i    possono   de f in i re    
i donee   pe r  l ' eserc iz io  de l la  sua  p ro fess ione:  
che  s ia  una  persona matura ,  responsabi le ,  
aper ta  e  f l ess ib i le  ne l le  idee  e  ne l le  az ion i ,  
con  una  buona  autos t ima,  equ i l ib rata  e  con  
un  grado d 'autocontro l lo impor tante ;  
dovrebbe esse re  consapevole  de l le  sue  
capaci tà  e  de i  suo i  l imi t i ,  dovrebbe saper  
mantenere  l 'o t t imismo,  la  paz ienza ,  l a  
consapevolezza ,  l a  d is tanza emot iva  
ne l l 'a ff rontare  problemi  in  s i tuaz ioni  
spesso d i f f i c i l i  e  f rus t rant i .  

Il ruolo dell’educatore/1
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d i f f i c o l t à  p e r  i l  r a g g i u n g i m e n t o  d i   l i v e l l i  s e m p r e  p i ù  a v a n z a t i  d i
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r i s o r s e  s o c i a l i   e  s a n i t a r i e ,   a l  f i n e   d i  r e a l i z z a r e   i l  p r o g e t t o   
e d u c a t i v o  i n t e g r a t o ;

c )  p r o g r a m m a ,   o r g a n i z z a ,  g e s t i s c e  e  v e r i f i c a   l e  p r o p r i e  a t t i v i t à

p r o f e s s i o n a l i   a l l ' i n t e r n o   d i    s e r v i z i   s o c i o s a n i t a r i   e   s t r u t t u r e

S o c i o s a n i t a r i e  r i a b i l i t a t i v e  e   s o c i o  e d u c a t i v e ,  i n  m o d o   c o o r d i n a t o  
e  i n t e g r a t o  c o n   a l t r e  f i g u r e   p r o f e s s i o n a l i  p r e s e n t i   n e l l e  s t r u t t u r e ,

c o n  i l  c o i n v o l g i m e n t o  d i r e t t o  d e i  s o g g e t t i  i n t e r e s s a t i  e / o  d e l l e  l o r o

f a m i g l i e ,  d e i  g r u p p i ,  d e l l a  c o l l e t t i v i t à ;

d )  o p e r a s u l l e   f a m i g l i e  e  s u l  c o n t e s t o  s o c i a l e   d e i  p a z i e n t i ,  a l l o

s c o p o  d i  f a v o r i r e  i l  r e i n s e r i m e n t o  n e l l a  c o m u n i t à ;

e )   p a r t e c i p a   a d  a t t i v i t à   d i   s t u d i o ,   r i c e r c a  e   d o c u m e n t a z i o n e

f i n a l i z z a t e  a g l i  s c o p i  s o p r a  e l e n c a t i .

[ … . ]

4 .  L ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e  s v o l g e  l a  s u a  a t t i v i t à  p r o f e s s i o n a l e ,

n e l l ' a m b i t o   d e l l e    p r o p r i e   c o m p e t e n z e ,   i n   s t r u t t u r e    e   s e r v i z i

s o c i o s a n i t a r i  e   s o c i o e d u c a t i v i  p u b b l i c i   o  p r i v a t i ,   s u l  
t e r r i t o r i o ,  n e l l e   s t r u t t u r e    r e s i d e n z i a l i   e   s e m i r e s i d e n z i a l i   i n    
r e g i m e   d i  d i p e n d e n z a  o  l i b e r o  p r o f e s s i o n a l e .

• ruolo nell ’equipe: 

responsabil ità e autonomia

CODICE DEONTOLOGICO EP
RESPO NSABI L ITÀ  NE I  CO NFRO NTI  
DELL ' EQ UIPE

1 .  L ' E . P .    deve    ope r a re    i n    am b i t i    
i n t e r d i s c i p l i na r i    c o l l abo r ando    c on    a l t r i  
p r o f ess ion i s t i ,  r i s p e t t an d on e  l e  o p in i o n i ,  i  va l o r i  e  
g l i  app r occ i  t eo r i c i  d i  r i f e r imen to

2 .  L ' E . P . ,  a l l ' i n t e rno  de l l ' éq u ipe ,  deve  t r asmet te re  
t u t t e  q ue l l e  i n f o rmaz ion i  c he  pos s ano  s e r v i re  a l l a  
f o rmu laz ione  de l l ' i n t e rven to  educ a t i vo

3 .  L 'E . P .  ha  l 'obb l igo  d i  non  i n te r fer i re  ne l le  
f unz ion i ,  ne i  com pi t i  e  ne l l e  r e l az ion i  deg l i  
a l t r i  m em br i  de l l ' équ ipe  con  g l i  u t en t i

4 .  L 'E . P .    deve    r i spet tare    e    assum ere    l e    
dec i s ion i    de l l ' équ ipe    una    vo l t a  
con f r on ta te ,  cond i v ise  e  appr ovate ,  f acendole  
sue  a l  m om ento  d ' i n t e rven i re

5 .    L ' E . P .    ha    l ' obb l i g o    d i    s eg na la re ,    ne l    
p r op r i o    am b ien te    p r o f ess iona le ,  c om po r tament i  
d i  co l l eg h i  non  con f o rmi  a l  p r esen te  C . D .

Il ruolo dell’educatore/2
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1 .    E '    i n d i v i d u a t a    l a   f i g u r a    p r o f e s s i o n a l e    d e l l ' e d u c a t o r e

p r o f e s s i o n a l e ,  c o n  i l  s e g u e n t e   p r o f i l o :  l ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e  e '

l ' o p e r a t o r e   s o c i a l e   e   s a n i t a r i o    c h e ,   i n   p o s s e s s o   d e l   d i p l o m a

u n i v e r s i t a r i o   a b i l i t a n t e ,   a t t u a    s p e c i f i c i   p r o g e t t i   e d u c a t i v i   e

r i a b i l i t a t i v i ,  n e l l ' a m b i t o   d i  u n   p r o g e t t o  t e r a p e u t i c o   e l a b o r a t o  

d a  u n ' e q u i p e  m u l t i d i s c i p l i n a r e ,   v o l t i  a  u n o  s v i l u p p o   e q u i l i b r a t o  

d e l l a  p e r s o n a l i t à c o n   o b i e t t i v i  e d u c a t i v o / r e l a z i o n a l i   i n  u n   

c o n t e s t o  d i  p a r t e c i p a z i o n e   e  r e c u p e r o   a l l a   v i t a  q u o t i d i a n a ;   c u r a  

i l   p o s i t i v o  i n s e r i m e n t o  o  r e i n s e r i m e n t o  p s i c o s o c i a l e  d e i  s o g g e t t i  

i n  d i f f i c o l t à .

2 .  L ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e :

a )  p r o g r a m m a ,   g e s t i s c e  e   v e r i f i c a  i n t e r v e n t i  e d u c a t i v i   m i r a t i  

a l  r e c u p e r o   e   a l l o   s v i l u p p o    d e l l e   p o t e n z i a l i t à  d e i   s o g g e t t i   i n

d i f f i c o l t à  p e r  i l  r a g g i u n g i m e n t o  d i   l i v e l l i  s e m p r e  p i ù  a v a n z a t i  d i

a u t o n o m i a ;

b )   c o n t r i b u i s c e  a   p r o m u o v e r e   e  o r g a n i z z a r e  s t r u t t u r e  e   

r i s o r s e  s o c i a l i   e  s a n i t a r i e ,   a l  f i n e   d i  r e a l i z z a r e   i l  p r o g e t t o   

e d u c a t i v o

i n t e g r a t o ;

c )  p r o g r a m m a ,   o r g a n i z z a ,  g e s t i s c e  e  v e r i f i c a   l e  p r o p r i e  a t t i v i t à

p r o f e s s i o n a l i   a l l ' i n t e r n o   d i    s e r v i z i   s o c i o s a n i t a r i   e   s t r u t t u r e

S o c i o s a n i t a r i e  r i a b i l i t a t i v e  e   s o c i o  e d u c a t i v e ,  i n  m o d o   c o o r d i n a t o  

e  i n t e g r a t o  c o n   a l t r e  f i g u r e   p r o f e s s i o n a l i  p r e s e n t i   n e l l e  s t r u t t u r e ,

c o n  i l  c o i n v o l g i m e n t o  d i r e t t o  d e i  s o g g e t t i  i n t e r e s s a t i  e / o  d e l l e  l o r o

f a m i g l i e ,  d e i  g r u p p i ,  d e l l a  c o l l e t t i v i t à ;

d )  o p e r a s u l l e   f a m i g l i e  e  s u l  c o n t e s t o  s o c i a l e   d e i  p a z i e n t i ,  a l l o

s c o p o  d i  f a v o r i r e  i l  r e i n s e r i m e n t o  n e l l a  c o m u n i t à ;

e )   p a r t e c i p a   a d  a t t i v i t à  d i   s t u d i o ,   r i c e r c a  e   d o c u m e n t a z i o n e

f i n a l i z z a t e  a g l i  s c o p i  s o p r a  e l e n c a t i .

[ … . ]

4 .  L ' e d u c a t o r e  p r o f e s s i o n a l e  s v o l g e  l a  s u a  a t t i v i t à  p r o f e s s i o n a l e ,

n e l l ' a m b i t o   d e l l e    p r o p r i e   c o m p e t e n z e ,   i n   s t r u t t u r e    e   s e r v i z i

s o c i o s a n i t a r i  e   s o c i o e d u c a t i v i  p u b b l i c i   o  p r i v a t i ,   s u l  

t e r r i t o r i o ,  n e l l e   s t r u t t u r e    r e s i d e n z i a l i   e   s e m i r e s i d e n z i a l i   i n    

r e g i m e   d i  d i p e n d e n z a  o  l i b e r o  p r o f e s s i o n a l e .

• ruolo nell ’equipe: 

responsabil i tà e autonomia

• «soggett i in dif f icoltà»: 

quali e quante competenze?

• «programma, gestisce, 

verif ica, organizza…»: 

quali e quanti strumenti?

• opportunità lavorative: 

quali e quante?
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• assunzione  a tempo indeterminato per concorso

• UOS di Neuropsicologia, Giardino terapeutico

• lavoro prevalentemente in gruppo

• att iv i tà di  giardinaggio e/o manual i tà correlata (manufatt i )

• ruolo formale non previsto nel PRI/r iesame PRI ( al momento) 

• uti l izzo di un diario del le att iv i tà (non individuale)

Aspett i riferit i  critici:

• divario tra formazione ricevuta e conoscenze richieste dal ruolo 

lavorativo

• rapporto operatore/pazienti  (1/20)

• coinvolgimento in ambit i  e/o progett i  diversi  ( inserimento lavorativo, 

vocational therapist )

Il ruolo dell’educatore all’IRCCS SC



Scienza

silvia.albanese@ospedalesancamillo.net

Il totem: onestà intellettuale La casa della famiglia Prassi:

Villa Scienza

La figlia:

Buona Prassi
Il papà: Metodo Prassi

La mamma: Curiosità Prassi


