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Approccio assistenziale condizionato dalla 
Cultura dominante del periodo storico

 Approccio Magico religioso

 Approccio Naturalistico

 Pazzo come capro espiatorio

 Allontanato dalla società (è un 
rifiuto)

 Alienazione dalla società 
“umanizzata”

 Approccio scientifico alla 
malattia mentale

 Civiltà antiche

 Civiltà greco - 
romana

 Medioevo

 Rivoluzione 
industriale

 Illuminismo

 Fine ‘800 inizio 
‘900

Organicistico Psicologico Sociale



  

LE PRIME LEGGI SULLA CURA DEGLI ALIENATI

1744 Vagrancy Act (regolamenta i manicomi privati)

1774 Act for regulating private madhouse

1808 County Asylum Act (manicomi pubblici)

1837 Regolamenta i manicomi francesi

1904 R.D. Sui Manicomi e Sugli Alienati

1909 Regolamento del RD del 1904 Regolamenta anche la
figura dell'infermiere psichiatrico
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Impegno degli psichiatri per :
- trattamento morale dei pazienti

- creazione maincomi a gestione umana

es.  1885 CONNOLLY (UK)
"Sistema di non Costrizione"

"Manuale di istruzioni per i custodi dei matti"
° manuale per infermieri psichiatrici1

COMPITO DEGLI INFERMIERI DI FINE 1800

- CUSTODIA
- CURA
- SICUREZZA

Vietate le attività di non diretta assistenza

RONDA DI SORVEGLIANTI (ISPETTORI)



  

PRIMA METÀ DEL XX SECOLO

indirizzo organicistico

Bleuler - descrive la schizofrenia

Cura - Malarioterapia
- Insulino shock terapia
- Elettroshock terapia
- Bagni ed impacchi terapeutici (caldi e freddi)
- Celle d'isolamento

Mansioni dell'infermiere
- far rispettare le regole
- controllare e contenere i pazienti
- subordinato al medico
- rapporto d'autorità con i pazienti



  

SECONDA META' DEL XX SECOLO
!!! Scoperta degli psicofarmaci !!!

Indirizzo psicodinamico

Mesmerismo (magneti 1700)

Ipnosi

Psicoanalisi:  (Freud)
"Psiche si manifesta attraverso indirettamente attraverso
sintomi, sogni, lapsus, azioni mancate ....."

Disturbo = Conseguenza delle esperienze passate

Cura = attraverso il transfer



  

Indirizzo Fenomenoogico Esistenziale
(Heidegger e Husserl)

Binswanger: (antropoanalisi)

"Capire il modo di essere al mondo del malato"
 non propone modi di cura

Indirizzo Socio Psichiatrico

Goffman "Asylum"

Studio degli effetti delle istituzioni totali sugli internati
Regressione, apatia verso il mondo esterno.

INAEDEGUATEZZA TERAPEUTICA DEL MANICOMIO



  

MOVIMENTI RIVOLUZIONARI ANNI 60/70

Inghilterra "Porte aperte"

Francia "Psichiatria di settore"

USA "Centri di Salute mentale"

ITALIA "Psichiatria Democratica" (Basaglia)

L.431/68 "ricovero volontario e attività
extraospedaliera" (Legge Mariotti)

1972 Esperienza di Gorizia
(NB! Scuole per Inf. Psich. portate a  anni)2

L. 180/78 - L. 833/78 "Superamento dei manicomi"



  

CURA DAL MANICOMIO ALLA COMUNITÁ

Nuovi metodi di lavoro  Lavoro d'Équipe (1968)

Nuove strutture nella comunità

Nuove attenzioni ai bisogni del paziente

Nuove modalità terapeutiche

Psicoterapie
Psicoanalisi
Sistemico - relazionale 
(famiglia)
Comport. - Cognitivismo

Nuovo ruolo Infermieristico
(1968, Pancheri)

Ruolo Tecnico
Ruolo Umano
Ruolo Sociale



  

La salute mentale agli albori del XXI° secolo
 Il progetto Obiettivo tutela della 

Salute mentale 1994-1996

 DPR 7/4/1997 “Requisiti strutturali, 
tecnologici ed organizzativi minimi 
per l’esercizio delle attività sanitarie

 Il Progetto Obiettivo Tutela della 
Salute Mentale 1998-2000

 Il DPCM 29/11/2001 sui Livelli 
Essenziali di Assistenza (LEA)

 La bozza di Piano Sanitario 2002-
2004

Definiscono tipologie e 
standards dei servizi per 
l’assistenza 

Definisce linee di 
intervento:

centrate sul territorio, 
mirate alla riabilitazione ed 

al reinserimento, 
basate sulla EBM



  

Evoluzione del ruolo 
infermieristico

Custode del 
deviante

Difesa della 
Società

Infermiere
(Professionista)

Integrazione nella 
Società



  

RELAZIONE D’AIUTO

MEDIAZIONE
REALTA’/DELIRIO

ATTIVITA’ QUOTIDIANE

RECUPERO AUTONOMIA

RECUPERO 
COMPORTAMENTI 
ADATTIVI ALLA VITA 
SOCIALE



  

OSSERVAZIONE/ASCOLTO

EDUCAZIONE

INTERPRETAZIONE

UTILIZZO 
AUTOCONSAPEVOLE
DELLA PROPRIA EMOTIVITA’

RELAZIONERELAZIONE

==

UTILIZZO DI SE’UTILIZZO DI SE’

COMECOME

STRUMENTO STRUMENTO 
TERAPEUTICOTERAPEUTICO


