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PREFAZIONE 
 

«…si può dare di più, 

perché è dentro di noi, 

si può osare di più, 

senza essere eroi…» 

(Tozzi, Ruggeri, Morandi, 1987) 

 

Umberto Tozzi, Enrico Ruggeri e Gianni Morandi, nel 1987, cantarono questo 

ritornello, tratto dalla canzone “Si può dare di più”, per esortare alla solidarietà. 

Questa canzone, cantata ancora oggi, ci insegna a non essere ciechi davanti ai 

problemi ed a sforzarci maggiormente di risolverli.  

  

 

«È bene tener presente sin da subito che questo tipo di ricerca 

richiede la serenità di saper aspettare. È necessario prendere 

dall’inizio un passo lento, meglio, non frettoloso, come quando si 

cammina in montagna… occorre avere la pazienza di mettere un 

piede avanti all’altro, senza fretta.» 

(La Mendola, 2009) 
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INTRODUZIONE  
La realizzazione di questa Tesi Magistrale nasce dall’idea di affrontare un tema molto 

dibattuto in ambito sociale: i confini istituzionali delle professioni sociali. 

Andare oltre i confini della propria professione non può essere banalizzato e ridotto 

ad un semplice errore di valutazione degli operatori che non hanno seguito 

adeguatamente il loro contratto di lavoro o che al contrario rispettano appieno il 

proprio codice deontologico; è un valore aggiuntivo, e come tale va osservato ed 

analizzato.  

L’obiettivo generale è comprendere appieno il servizio sociale attuale, con le sue 

peculiarità e complessità.  

Partendo da questo macro obiettivo, non si ha la pretesa di delineare in modo 

definitivo questa questione; il nostro intento è solamente quello di approfondire il 

fenomeno. Citando Rita Levi-Montalcini e una frase tratta dal suo libro Elogio 

dell’imperfezione, 2010: «ricerca intesa come conoscenza e non come oggetto di 

competizione e strumento di potere», si desidera solo suscitare pensieri e riflessioni 

sulla questione oggetto di studio.  

La presente tesi ha pertanto, solo ed unicamente, lo scopo di offrire uno sguardo ed 

uno studio in merito alla “giusta distanza”, intesa come quella vicinanza-lontananza 

relazionale, che potrebbe e può essere vissuta e sperimentata in ambito operativo 

nel mondo sociale, in particolare nell’ambito lavorativo delle professioni emozionali, 

utilizzando il termine con cui la Dott. Hochschild si rivolge ai social workers. 

Prima di iniziare a illustrare la ricerca, si richiede di provare ad immedesimarsi nella 

figura della scrivente: studentessa universitaria di servizio sociale che per anni 

apprese come il ruolo dell’assistente sociale dovrebbe essere connotato da 

professionalità e distacco e che, successivamente, durante il tirocinio, si è ritrovata in 

una realtà nella quale la condivisione di risorse personali fosse un fattore normale e 

abituale a prescindere dalla professione svolta. Altresì si immagini di aver imparato a 

salutare le persone con una stretta di mano come massima espressione di rispetto, 

ma che, incontrando persone portatrici di altre modalità relazionali, di altri parametri 

comunicativi, vi disorientino nelle vostre sicurezze perché potrebbero salutarvi 

abbracciandovi o baciandovi, dandovi una stretta di mano accompagnata dall’altra 

posata sulla spalla o da un occhiolino. Come se la stretta di mano non fosse 

bastante a rappresentare il legame ed il rispetto venutosi a creare. Forse non è la 
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metafora più adeguata, ma mette in luce l’elemento chiave, ovvero la discrepanza tra 

come dovrebbe essere una situazione e com’è invece è nella realtà.  

Il primo capitolo ha il proposito di fare una panoramica storico culturale in ambito 

sociale nell’intento di evidenziare il ruolo svolto dal terzo settore e dai lavoratori 

sociali dal passato fino ad oggi sperando di far riflettere il lettore sulle problematiche 

sociali e sulla figura dei social workers. Per l’esposizione di questa parte si fa 

riferimento al libro Oltre la crisi di Franca Olivetti Manoukian che ha colpito molto la 

scrivente poiché ripercorre le tappe evolutive del pensiero sociale e perché il testo si 

conclude con delle proposte concrete risolutive per i problemi attuali del terzo 

settore. 

 

Nel secondo capitolo si parte dall’esperienza realmente vissuta durante il tirocinio 

professionale della scrivente. Si desidera condividere l’esperienza di scoperta e di 

ricerca che ha avuto inizio con il tirocinio svolto presso una comunità educativa e che 

ha fatto nascere la curiosità verso il tema della tesi: ossia l’osservazione e la 

riflessione in merito alle azioni e agli agiti dei professionisti in particolare quando se 

ne osservava il loro “sconfinare” da parametri e riferimenti appresi fino a quel 

momento. Per questo motivo vengono quindi sviluppati due subcapitoli: sconfinare; 

alta professionalità. All’apparenza i due fenomeni possono apparire contrastanti, ma 

durante l’elaborato si noterà invece come le due azioni siano l’una in sinergia con 

l’altra. 

 

Nel terzo capitolo, si spera di fare un po’di chiarezza sul tema in questione, partendo 

da un progetto di ricerca che abbraccia diversi tipi di lavoro, diverse esperienze, 

diversi lavoratori e diversi punti di vista per dar modo al ricercatore, e ai lettori in 

seguito, di vagliare più ipotesi e di non arrivare ad una conclusione anticipata o 

banale. 

In questa parte dell’elaborato, fondamentale è il metodo di ricerca: l’intervista 

dialogica.  

Durante un’intervista il luogo, il modo e il tempo sono fattori che condizionano 

l’intervistato, talvolta positivamente, talaltra negativamente: ma comunque lo 

influenzano. Con l’intervista dialogica si tenta di entrare in relazione con il soggetto 

che non sarà più il nostro intervistato, ma solamente una persona che condivide con 

noi del tempo e dei pensieri. Porsi sullo stesso piano però significa, oltre a mettere a 
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proprio agio la persona di fronte a noi, anche esprimere noi per primi le nostre 

riflessioni e cercare che la conversazione continui fluidamente senza la necessità di 

domande dirette che procurerebbero senz’altro disagio e difficoltà. L’intento 

dell’intervista dialogica non è di criticare, né di giudicare, ma di comprendere e 

partecipare assieme ad un tema di conversazione. È un incontro-confronto fatto non 

solo di parole, ma anche di emozioni e sensazioni che, a volte, ci insegnano molto di 

più di una frase. Molto importante quindi è, oltre alla comunicazione verbale, la 

nostra comunicazione non verbale. 

 

Il quarto capitolo sviluppa la parte pratica della ricerca: le interviste a lavoratori con 

diverse età, professione e durata dell’incarico. In questa parte verranno trascritti e 

raccontati i vari colloqui sostenuti. 

 

Nel quinto capitolo infine, si termina la ricerca in oggetto con l’esposizione e l’analisi 

dei dati emersi, prima in modo schematico e riassuntivo tramite un executive report e 

poi con delle valutazioni finali più esplicative ed esaurienti che completano il lavoro. 

Prima di arrivare alla conclusione però, si approfondisce il tema dello sconfinamento 

al contrario, fenomeno insorto durante le interviste con i vari professionisti e che 

merita uno spazio in questa ricerca. 

 

 

Prima di iniziare la ricerca in oggetto, si desidera citare una frase di Lewis Carroll 

(2015) per ricordare l’importanza di «andare oltre lo specchio… mettersi in gioco, in 

relazione con ciò che c’è oltre», proprio come fa Alice nel paese delle meraviglie, 

perché le regole sociali non devono ingabbiare l’operatività e la relazione umana. 
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Capitolo Primo 
LE RISPOSTE ISTITUZIONALI ALLE PROBLEMATICHE SOCIALI 

 
1.1 Oltre la crisi 
Tale capitolo risente della lettura del libro “Oltre la crisi” di Franca Olivetti Manoukian, 

2015. Tutti gli elementi che si riscontreranno in quest’omonimo capitolo sono tratti dal 

testo sopra citato, scelto perché fa una panoramica storica dal Welfare State fino ai 

giorni nostri di crisi proponendo soluzioni di miglioramento per la situazione attuale e 

apportando idee di sconfinamento, inteso come azioni di alta professionalità.  

Il sociale e i problemi sociali esistono probabilmente sin da quando nella civiltà 

occidentale l’uomo si è accorto che la vita in società era un fattore positivo per la 

protezione del singolo individuo e per l’equilibrio del gruppo. La società, però, è 

anche lo specchio della realtà: conflitti, contraddizioni, ambivalenze e disagi collettivi. 

In questa visione, tutti i problemi sono condivisi dalla società nella sua interezza e 

non solamente dal singolo individuo. Risolverli è quindi non solo un compito 

dell’esperto in materia ma un dovere della società poiché problema comune: di tutti.  

Grazie al libro Welfare in Italia di Ugo Ascoli (2011) possiamo affermare che nei 

secoli passati erano la Chiesa e il sovrano a garantire l’ordine sociale, in seguito, nel 

corso del Novecento, gradatamente si è introdotta l’idea del Welfare State in 

conseguenza delle svariate evoluzioni culturali e dei fenomeni ad esse connesse, 

che possiamo riassumere in: inquinamento atmosferico; industrializzazione, 

globalizzazione; migrazioni da paesi dilaniati da guerre e guerriglie locali all’interno 

dei paesi; crisi economiche ed epidemie. I cambiamenti non sempre sono sintomo di 

miglioramento: sono spesso una ricerca spasmodica di sicurezza e progresso che 

però è piena di rischi e, come in questo caso, la popolazione si trova sopraffatta dagli 

eventi e il che porta a una diffusione di incertezza e fragilità generale.  

«Di fronte a situazioni complesse in cui si manifestano varie forme di 

disagio, dis-funzioni collegate a fenomeni di natura diversa, radicati in 

vicende storiche e in condensazioni culturali, anche difficilmente 

riconoscibili, accade spesso che si insista nell’investire in iniziative 

singole, cioè proposte e realizzate da singoli – individui, gruppi o 

organizzazioni – che ritengono di avere le migliori idee, le strategie e le 

strumentazioni più adeguate, che per molti versi rivendicano una 
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specifica titolarità per intervenire (…) l’indignarsi individualmente e il 

ritrovarsi con altri nel denunciare a tinte forti, nel segnalare 

incongruenze assurde, che dimostrano disonestà e connivenze…» 

(Olivetti, 2015) 

Quest’iniziativa singolare, vista come una rivoluzione dal basso, è uno 

sconfinamento individuale nel quale l’individuo si ribella al servizio, per lui 

malfunzionante, come avviene con i movimenti del ’68. È in questo difficile clima 

sociale che nascono i servizi: 

«…I servizi sociali e sanitari nel nostro paese costituiscono un fattore 

importante per la qualità della vita quotidiana di singoli e famiglie. […] 

Produrre servizi è tutelare diritti.» (Olivetti, 2015) 

Negli anni Novanta inizia una crisi sia del Welfare, che politica d’Italia, con un 

aumento del disagio sociale e, in corrispondenza, una crescita della richiesta di farvi 

fronte. Si è costantemente portati a immaginare un’organizzazione perfetta: ideale. 

Avere in mente un’illusione, però, distoglie dal vedere quello che attualmente c’è. Per 

mettere in moto radicali cambiamenti si necessita di modifiche graduali: le Leggi 

502/1992 e 517/1993 sono, infatti, la risposta più adeguata dei Servizi, che emanano 

una riforma della riforma sanitaria cercando di sfatare il luogo comune di “privato-

efficiente” e “pubblico-inefficiente” e di evidenziare l’importanza dell’integrazione tra:  

«[…] area sanitaria in cui si trattano situazioni più facilmente suscettibili 

di esiti positivi, di prodotti soddisfacenti grazie anche alla presenza di 

un mercato che promuove conoscenze tra strutture e strumentazioni 

sofisticate e area sociale in cui si concentra tutto ciò che non è 

considerato sanitario, ovvero non curabile in modo risolutivo, e che sarà 

affidato a operatori con competenze considerate più generiche […].» 

(Olivetti, 2015) 

Nel 2000 viene promulgata la Legge 328 che riforma tutto il sistema socio-

assistenziale in un sistema integrato di interventi e servizi sociali. Nel 2008 si assiste 

questa volta ad una crisi economica che scuote l’ordine sociale a livello globale: 

disoccupazione, deficit pubblico, Stato inefficiente e malessere sociale; tale era la 

cornice nella quale  la popolazione, e i Servizi stessi, vivevano. Da qui si cominciano 

ad ipotizzare dei mutamenti degli assetti organizzativi come la centralità della 

produttività, il ridimensionamento delle funzioni pubbliche e, a livello locale, prendono 

vita nuove iniziative.  
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1.2 Welfare State 
Si crede necessario un capitolo di approfondimento sul Welfare State, elemento 

storico presente nel percorso politico-economico mondiale, per creare una cornice di 

riferimento alle professioni oggetto della ricerca, di cui tratteremo in seguito. I testi di 

Ascoli (Welfare State all’italiana, 1984; Il Welfare futuro, 1999; Il Welfare in Italia, 

2011) costituiscono la fonte di elaborazione per la stesura di tale capitolo e sono le 

fonti dei vari riferimenti bibliografici che successivamente si incontreranno. 

È stato dimostrato (Ascoli, 2011) che una delle caratteristiche più comuni tra tutti gli 

Stati è la polarizzazione della popolazione. La scissione del popolo dovuta 

maggiormente ad un fattore economico di forza del mercato sembra essere un 

elemento universale e inevitabile in ogni parte del mondo e in ogni epoca storica.  Di 

fronte a questa diversificazione dei ceti sociali c’è la necessità di un sistema di 

politiche pubbliche che vadano a risanare ed eguagliare le condizioni di vita dei 

cittadini: il Welfare State. Trovare una traduzione esatta per il termine inglese, negli 

anni, è risultato problematico. Per welfare si vuole intendere il beneficio dei cittadini 

dello Stato, quindi ci si permette di discostarci dalle traduzioni di “Stato Sociale” o 

“Stato Assistenziale” e vogliamo qui adottare la traduzione di “Stato del Benessere”.  

Ascoli (1984) sostiene che il vero Welfare State inizia dopo il secondo dopo guerra, 

per risollevare i Paesi dalle difficoltà e dai disagi provocati dalle guerre. Anche prima 

di tale date tuttavia possiamo trovare misure embrionali che alcuni Stati mettono in 

atto per ridurre le disuguaglianze sociali. 

Nel 1601 in Inghilterra nasce l’assistenza ai poveri con la cosiddetta “Poor Law”. Qui 

ci troviamo davanti un modello di welfare liberale-residuale nel quale lo Stato si 

impegna solo per chi vive in condizioni di estrema difficoltà, mentre i restanti 

dovranno cavarsela da soli 

Nel 1883 in Germania il cancelliere Otto Von Bismarck porta avanti una politica sulla 

previdenza sociale cercando di tutelare diversi aspetti del lavoro: infortuni, malattie, 

invalidità e vecchiaia. Tale modello di Welfare è di tipo conservatore-corporativo, o 

comunemente chiamato “modello Bismarkiano”. Riguarda gli Stati dell’Europa 

continentale e i diritti sociali sono collegati alla professione esercitata dall’individuo 

Nel 1942 in Inghilterra viene istituito il Rapporto Beveridge che prevede sanità 

pubblica e pensione sociale per tutti i cittadini. In questo momento, il modello 

Welfare, detto anche “modello Beveridgeano”, è di tipo social-democratico-

universalistico e riguarda gli Stati dell’Europa del Nord. Si basa sul principio che tutti i 



	 16	

cittadini hanno uguali diritti che derivano dalla loro cittadinanza. L’assicurazione 

sociale diventa quindi un fattore di sicurezza sociale 

Quest’ultimo modello è quello più rappresentativo di Welfare State poiché riunisce 

anche l’assistenza ai poveri e l’assistenza ai lavoratori che incontriamo nei primi due 

modelli. Con il passar del tempo però le diverse forme assistenzialistiche del sistema 

sociale, che gravano sui conti pubblici e sulla spesa sociale, hanno portato ad una 

crisi del sistema assistenziale e di conseguenza dello Stato del Benessere. C’è 

dunque bisogno di diminuire la spesa pubblica cercando un’efficienza alternativa che 

risulti però meno dispendiosa cosicché lo Stato sia in grado di sopportarla e 

supportarla. Taluni servizi, ad esempio sanità e istruzione, vengono affidati a gestori 

privati; si fa alto ricorso alle tecnologie informatiche; e si sviluppano nuove forme di 

gestione del bisogno come il working poor e il social investment. 

Oggi, il Welfare State è un sistema assistenziale che collega famiglie, lavoro, 

mercato e Stato in un unico organismo che ricerca lo stesso obiettivo: il benessere 

della popolazione. Con la parola “benessere” non si intende solo la salute fisica del 

singolo, bensì lo Stato di uguaglianza e tutela di tutti i cittadini: della società.  

A livello pratico Previdi e Battistella (2006) dimostrano che, attualmente, le azioni si 

sviluppano su differenti fronti sotto forma di aiuto, integrazione e supporto,  

• Assistenza sanitaria (promozione, prevenzione e cura della salute: diritto 

primario dei cittadini) 

• Pubblica istruzione (sistema educativo organizzato a livello statale per la 

valorizzazione delle potenzialità e opportunità individuali, contro il lavoro 

minorile e l’analfabetizzazione) 

• Previdenza sociale (tutela del lavoratore nei casi di malattia, infortunio, 

invalidità e vecchiaia) 

• Indennità di disoccupazione (tutela del soggetto; prevenzione di disagi 

sociali); 

• Sussidi familiari (sostengo-tutela della famiglia e promozione 

dell’integrazione) 

• Difesa dell’ambiente (promozione sociale tutela e valorizzazione 

dell’ambiente) 

• Accesso alle risorse culturali: musei, biblioteche, ecc… (inserimento sociale; 

promozione culturale) 
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1.3 Servizi Sociali 
Gli studi di Ascoli (1999) ci portano ad affermare che Servizi Sociali negli anni sono 

stati un solido strumento per connettere i diritti sociali alla base del Welfare State. In 

Italia questi vennero istituiti già dopo la seconda guerra mondiale a seguito di diversi 

cambiamenti che il Paese stava incontrando: 

• Anni ’50: disoccupazione femminile e impiego maschile nel settore 

industriale 

• Anni ’60: disagi sociali generali (epoca generalmente conosciuta come ‘68) 

• Anni ’70: apertura degli asili nido (1971), apertura dei consultori familiari 

(1975), chiusura manicomi (Legge 180 “Basaglia” del 1978), Servizio 

Sanitario Nazionale (1978), riduzione delle famiglie allargate, aumento 

dell’occupazione femminile e accrescimento dell’età media 

• Anni ’80: nuove malattie (aids), l’emersione delle violenze intrafamiliari, 

maggior immigrazione e aperture di cooperative sociali 

• Anni ’90: indebitamento pubblico, minor benefici economici (sanitari e 

pensionistici) e aumento delle professioni sociali 

A seguito di tali mutamenti lo Stato ha dovuto dar vita a servizi volti alla promozione 

dell’individuo, all’attivazione delle risorse sociali, al sostegno e alla tutela dei diritti del 

singolo per cercare di risolvere i problemi sociali crescenti.  

Ascoli (2011) afferma che, mantenendo una trifocalità (individuo, comunità, 

istituzioni), con il tempo i servizi sociali si sono suddivisi in diverse aree di 

competenza così da poter rispondere in modo più competente e specifico alle 

problematiche sociali: 

• Minori e adolescenti (prevenzione del disagio sociale, istruzione ed 

educazione, tutela dei diritti, integrazione sociale e crescita in ambiente 

familiare idoneo) 

• Famiglia (sostegno, promozione ed empowerment familiare, sussidi 

economici, tutela dei diritti e integrazione sociale) 

• Anziani (supporto all’individuo e alla famiglia, sostegno economico e nei 

trasporti, assistenza domiciliare e inserimento nei centri specializzati) 

• Disabili e malati di mente (sostegno all’individuo e alla famiglia, integrazione 

e inclusione sociale, valorizzazione delle potenzialità e opportunità sociali, 

inserimento lavorativo e in centri specializzati) 



	 18	

• Dipendenze (interventi di prevenzione, diagnosi e cura, supporto 

dell’individuo e dei familiari, reinserimento nel contesto sociale e lavorativo) 

• Immigrazione e interculturalità (tutela dei diritti, integrazione sociale, 

inserimento lavorativo e sussidi economici) 

I Servizi Sociali intesi come prestazioni offerte a persone indigenti, citati nella pagina 

precedente, si discostano da quello che viene definito “Servizio Sociale” e dalla 

traduzione di “Global definition of social work” del 2014:  

«Il servizio sociale è una professione basata sulla pratica e una 

disciplina accademica che promuove il cambiamento sociale e lo 

sviluppo, la coesione e l'emancipazione sociale, nonchè 

l'empowerment e la liberazione delle persone. Principi di giustizia 

sociale, diritti umani, responsabilità collettiva e rispetto delle diversità 

sono fondamentali per il servizio sociale. Sostenuto dalle teorie del 

servizio sociale, delle scienze sociali, umanistiche e dai saperi 

indigeni, il servizio sociale coinvolge persone e strutture per 

affrontare le sfide della vita e per migliorarne il benessere. 

È responsabilità degli assistenti sociali in tutto il mondo difendere, 

arricchire e realizzare i valori e i principi enunciati in questa 

definizione. Una definizione di servizio sociale può essere 

significativa solo quando gli assistenti sociali si impegnano 

attivamente per i valori e la vision [in essa espressi].» 

 

Nel prossimo capitolo verrà trattato il tema dei social workers, non intesi unicamente 

come assistenti sociali professionisti del servizio sociale (Neve, 2008), ma vedendoli 

in modo più generico come degli operatori sociali ognuno con un bagaglio formativo 

personale differente, ma che hanno in comune l’interesse per lavorare all’interno dei 

servizi sociali: 

- Assistente sociale 

- Psicologo 

- Pedagogista 

- Educatore professionale 

- Mediatore linguistico 

- Operatore socio-sanitario 
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1.4 Social workers 
Con il termine social workers, si intende racchiudere più categorie di professionisti 

che svolgono un lavoro di sostegno all’interno dell’area sociale e che vengono 

generalmente definiti anche “professionisti d’aiuto”. In quest’ottica, codesta tipologia 

di lavoratore ha quindi, al suo interno, una ricchezza professionale costituita da tutti 

quegli operatori che compiono interventi all’interno dei servizi sociali per garantire il 

Welfare State e i diritti sociali: psicologi e pedagogisti, educatori, operatori socio-

sanitari, mediatori linguistici-culturali e assistenti sociali.  

È stato attestato (Pieroni, Ponticelli, 2005) che i cosiddetti lavoratori sociali, 

indipendentemente dalla loro specializzazione, hanno, tra loro, degli elementi 

comuni: 

• svolgono una professione d’aiuto e di assistenza 

• sono in relazione con persone “fragili” 

• sono in contatto diretto con l’utenza 

• fungono da intermediari tra istituzione e utente 

• lavorano inseriti in un equipe multiprofessionale 

• hanno una conoscenza approfondita delle reti territoriali 

In tutti i punti sopraelencati, sono fondamentali le capacità di coordinamento, 

condivisione, cooperazione, comunicazione, ascolto, rispetto dei ruoli, stima delle 

altre figure professionali, cura delle relazioni e abilità di lavorare in equipe. Tutte 

queste caratteristiche all’apparenza, potrebbero sembrare scontate ma in realtà sono 

complesse e tuttavia inevitabili per una buona gestione del gruppo di lavoro. 

Pertanto nel termine social workers utile potrebbe essere la differenziazione tra 

operatore e professionista:  

«Dopo il 1970 “operatore” è chi svolge propria attività in un particolare 

settore, operatore economico, sanitario, scolastico, culturale, sportivo; 

“operatore sociale” è persona che professionalmente si occupa 

dell’assistenza e del recupero di soggetti disadattati e socialmente 

emarginati. (…) “Professionista” è chi esercita professionalmente 

un’attività intellettuale.» (Olivetti, 2015) 

Altri aspetti che aiutano ad evidenziare le peculiarità dell’operare nel sociale sono: 
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«Mansione: definizione precisa e standardizzata di azioni che deve 

compiere il singolo, attenendosi a prescrizioni dettate da un sistema 

meccanicistico fisso.  

Mestiere: realizzazione di attività che corrispondono a particolari abilità 

che si affinano nel tempo con l’abitudine e la pratica. 

Professione: intesa come svolgimento di attività pertinenti e adeguate 

alle attese di chi richiede specifici interventi o di un’organizzazione in 

cui è inserito e in particolare collegate a un sistema di riferimento 

teorico che il singolo (professionista) è in grado di presentare e di 

arricchire. 

Nell’operatività dei Servizi comunque non credo che il confine tra 

“mestiere” e “professione” sia così chiaro e acquisito.» (Olivetti, 2015) 

Neve (2008) afferma che nel lavoro sociale la gestione delle proprie emozioni e della 

giusta distanza personale è determinante ai fini dell’intervento operativo. 

Ariel Hochschild, sociologo britannico, nel 1983 riprese gli studi di Goffman e indagò 

le caratteristiche delle professioni sociali, riscontrandone due elementi 

rappresentanti: il contatto faccia a faccia con l’utenza; e il lavoro emotivo del 

professionista che deve indurre un sentimento di sicurezza verso la persona che 

deve aiutare nonostante le difficoltà che può riscontrare nel lavoro.  

Per questo motivo Hochschild definisce questo tipo di attività, lavori emozionali. 

Dal giornale delle scienze psicologiche, visibile sul sito www.stateofmind.it, si deve 

però sempre ricordare che anche gli operatori sono persone con una propria 

emotività e la ricezione di richieste d’aiuto costanti, il continuo contatto umano con 

persone svantaggiate, provocano spesso, soprattutto nei lavoratori sociali, stress 

crescente sino ad arrivare, a volte, anche alla diagnosi di malattie come la sindrome 

da Burnout.  

La suddetta sintomatologia è causata da un eccessivo carico di stress in 

conseguenza del sovraccarico di lavoro, di un senso di impotenza, di un senso 

mancato di comunità, di un’assenza di equità e da una mala gestione del lavoro. La 

patologia si determina in quattro fasi:  

• all’inizio del proprio incarico ci si trova nella fase dell’entusiasmo idealistico; 

si ha voglia di progettare e creare, si programmano miglioramenti per il 

futuro e si aspira a dare il proprio contributo al lavoro; 
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• scontrandosi con la realtà però, ci si imbatte in un sentimento di delusione e 

amarezza nella quale si comincia a realizzare che i propri progetti non si 

possono attuare; 

• inizia la fase della frustrazione e dell’insoddisfazione nella quale ci si trova 

davanti ad un bivio personale perché si comprende che ciò che si 

desidererebbe fare non è attuabile; 

• alla fine ci si rassegna, il lavoratore diventa apatico e senza più iniziativa 

personale. Si adatta allo stile lavorativo della realtà, perde la motivazione 

iniziale e con essa anche la speranza in un cambiamento. 

Ed è qui che, facendo un piccolo sforzo, ci si prova ad immedesimarci nel lavoratore 

della terza fase: arrabbiato, anzi, furioso per la situazione che ci circonda; e ci si 

trova ad attivare risorse personali, facendo di più, dando di più, per non cadere 

nell’insuccesso lavorativo, e non finire con una sconfitta personale.  

Il lavoratore sociale, nel momento in cui passa all’azione, mette in pratica la teoria, 

non abbandonandola, ma optando per una mossa comunicativa: sconfina come 

sintomo di professionalità e come indicatore del problema lavorativo e non come 

soluzione ad esso.  

Nei successivi capitoli approfondiremo alcune professioni, che, secondo la ricerca in 

oggetto, rientrano nella categoria dei social workers: assistente sociale, psicologo, 

pedagogista, educatore professionale, mediatore linguistico-culturale e operatore 

socio-sanitario e che indagheremo successivamente tramite le interviste svolte.  

Importante è sottolineare che, come riporta Franca Olivetti Manoukian nel libro “Oltre 

la crisi”, le figure sociali sopraelencate vengono definiti “deboli”: 

«Possiamo considerare deboli quelle professioni che dispongono di un 

patrimonio teorico relativamente recente, quello delle scienze sociali e 

quelle professioni che hanno un’identità professionale dinamica. 

In una società in forte trasformazione, gli elementi di supporto per la 

costruzione dell’identità si sconquassano, diventano molteplici, 

disordinati, spesso contraddittori e si modificano nel giro di poco 

tempo.  (…) I percorsi identitari diventano faticosi, rischiosi, contorti, 

oscuri, poco preverdibili e sempre più esposti a interrogativi…Ci 

sentiamo più soli e più minacciati. 

La professione forte ha un’identità professionale statica: ben 

posizionata nel quadro istituzionale, sostenuta da un solido sapere. 
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L’identità è assicurata dalla sua fissità, stabilità nel tempo e nello 

spazio, ed è legata a condizioni sociali e organizzative relativamente 

permanenti. 

Le professioni deboli hanno un’identità professionale dinamica: non 

hanno a disposizione appoggi istituzionali potenti e visibili; si suppone 

di non poter disporre di esperti che dirigono, approvano e sanzionano; 

instabilità e incompiutezza.  

Le identità professionali sono importanti perché è come se fossero 

appigli per il rinforzo dell’identità sociale e personale.» (Olivetti, 2015) 

Al tempo stesso, ci sembra rilevante evidenziare l’altra faccia della medaglia; ovvero 

l’aspetto positivo della dinamicità, sempre rilevata nel libro della Olivetti: 

«A me sembra che il punto di debolezza possa essere considerato un 

punto di forza. Per le professioni dell’area cosiddetta “ sociale” o 

“psicosociale” l’essere dinamico ed empirico può avere un’ accezione 

positiva soprattutto in un quadro di riferimento aperto e mobile fondato 

non soltanto su principi indiscutibili da cui dedurre comprensioni e 

azioni, ma anche sulla valorizzazione degli indizi, sull’ascolto di quanto 

è implicito e laterale. (…) 

Ognuno nell’esercizio della propria professione fa riferimento ad 

alcune doti o dotazioni che vengono dalle sue caratteristiche 

originarie, dalla sua storia. (…) Qualcuno a partire da alcune doti ha 

sviluppato particolari abilità. (…) Con specifiche abilità coltivate e 

verificate si arriva ad appropriarsi di alcune capacità che vengono 

anche riconosciute e sperimentate in vari contesti. 

Il sapere basilare non basta.» (Olivetti, 2015) 

In questa visione, cercheremo ora di redigere un approfondimento specifico per ogni 

operatore del sociale che, oltre a dover affrontare una propria complessità a livello 

professionale sopra descritta, dovrebbe convivere anche con una complessità a 

livello istituzionale: 

«Oggi le organizzazioni entro cui si svolge lavoro di cura sono 

diventate molto articolate e differenziate, impiegano numeri assai 

elevati di dipendenti e all’interno si incontrano e si scontrano molte 

tensioni e contraddizioni di ogni genere.» (Olivetti, 2015) 
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1.4.1 L’Assistente Sociale  
Questa figura professionale viene riconosciuta il 15 gennaio 1987 grazie al Decreto 

del Presidente della Reubblica n. 15 e, il 23 maggio 1993, la Legge 84 istituisce 

L’Ordine degli Assistenti Sociali e ne approva il Codice Deontologico; linea guida 

nazionale per i singoli operatori. 

«La professione si fonda sul valore, sulla dignità e sulla unicità di tutte 

le persone, sul rispetto dei loro diritti universalmente riconosciuti e 

delle loro qualità originarie, quali libertà, uguaglianza, socialità, 

solidarietà, partecipazione, nonché sulla affermazione dei principi di 

giustizia ed equità sociali.» (Codice Deontologico, Titolo II, principio 5) 

«La professione è al servizio delle persone, delle famiglie, dei gruppi, 

delle comunità e delle diverse aggregazioni sociali per contribuire al 

loro sviluppo; ne valorizza l’autonomia, la soggettività, la capacità di 

assunzione di responsabilità; li sostiene nel processo di cambiamento, 

nell’uso delle risorse proprie e della società nel prevenire ed affrontare 

situazioni di bisogno o di disagio e nel promuovere ogni iniziativa atta a 

ridurre i rischi di emarginazione.» (Codice Deontologico, Titolo II, 

principio 6) 

«L’assistente sociale riconosce la centralità della persona in ogni 

intervento. Considera e accoglie ogni persona portatrice di una 

domanda, di un bisogno, di un problema come unica e distinta da altre 

in analoghe situazioni e la colloca entro il suo contesto di vita, di 

relazione e di ambiente, inteso sia in senso antropologico- culturale 

che fisico.» (Codice Deontologico, Titolo II, principio 7) 

 

«L’assistente sociale svolge la propria azione professionale senza 

discriminazione di età, di sesso, di stato civile, di etnia, di nazionalità, 

di religione, di condizione sociale, di ideologia politica, di minorazione 

psichica o fisica, o di qualsiasi altra differenza che caratterizzi le 

persone.» (Codice Deontologico, Titolo II, principio 8) 
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«Nell’esercizio delle proprie funzioni l’assistente sociale, consapevole 

delle proprie convinzioni e appartenenze personali, non esprime 

giudizi di valore sulle persone in base ai loro comportamenti.» (Codice 

Deontologico, Titolo II, principio 9) 

L’assistente sociale, è, come abbiamo potuto capire grazie ai principi citati dall’ultimo 

testo del Codice Deontologico approvato nel 2009, un professionista con autonomia 

tecnico-gestionale che mira a sostenere la persona fragile valorizzandone le risorse; 

prevenire i disagi individuali e sociali; e recuperare gli individui indigenti per inserirli 

nuovamente nel contesto comunitario 

La figura professionale è complessa: non perché il suo lavoro si svolge all’interno del 

sistema organizzato delle risorse sociali e interviene in rapporto a categorie di 

persone fragili come minori, disabili, famiglie, anziani, dipendenti e immigrati, ma 

perché le sue funzioni ed abilità sono variegate, come afferma Dente (2013):  

• Attività socio-assistenziali e organizzative-amministrative 

• Attività di orientamento e coordinamento 

• Attività di relazione con l’autorità giudiziaria 

• Competenze di gestione e organizzazione 

• Competenze relazionale con le persone e le istituzioni 

• Competenze e conoscenze delle normative-territoriali 

Il percorso formativo è composto dalla Laurea in Servizio Sociale triennale o 

magistrale e dall’Esame di Stato cui fa seguito l’iscrizione all’Albo Nazionale che dà 

modo all’assistente sociale di poter svolgere il suo operato, sia in ambito sociale che 

sanitario pubblico e privato. 

Il suo lavoro è in costante contatto diretto con il soggetto necessitante e, molte volte, 

funge da mediatore tra il servizio e l’individuo. Per questi motivi l’assistente sociale 

deve possedere distinte caratteristiche extra-formative: comprensione, ascolto, ed 

empatia, senza mai dimenticarsi però la sua professionalità e il ruolo al quale 

adempie. 

All’interno di un’equipe di lavoro questo professionista è principalmente il 

coordinatore: accoglie e prende in carico il soggetto; gestisce il percorso di lavoro ; 

segnala i casi ai margini sociali; svolge colloqui e scrive relazioni; e costruisce 

progetti educativi e identifica gli strumenti di intervento. 
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1.4.2 Lo Psicologo 
«La professione di psicologo comprende l’uso degli strumenti 

conoscitivi e di intervento per la prevenzione, la diagnosi, le attività di 

abilitazione riabilitazione e di sostegno in ambito psicologico rivolte 

alla persona, al gruppo, agli organismi sociali e alle 

comunità. Comprende altresì le attività di sperimentazione, ricerca e 

didattica in tale ambito.» (Art. 1 — Legge 56/89) 

Come si denota dall’articolo di Legge, quella dello psicologo è una professione che si 

sviluppa su diversi fronti: prevenzione; diagnosi; riabilitazione; e sostegno. 

Nel primo caso l’operatore sociale lavora per sensibilizzare il contesto sociale e 

l’individuo nello specifico, così da evitare che possa diventare un futuro paziente da 

curare. Nel secondo punto lo psicologo valuta il soggetto per individuarne la 

situazione di disagio e il possibile percorso di risoluzione del problema. Nel terzo 

caso il lavoratore ha un compito riabilitativo per aiutare l’individuo a ripristinarsi: 

riattivarsi, reintegrarsi, rieducarsi, a seconda del malessere e della difficoltà da 

affrontare e  superare. Nel quarto e ultimo punto, il social worker svolge una funzione 

di appoggio e sostegno professionale durante tutto il percorso nel quale il paziente è 

preso in carico. In tutte queste fasi il lavoro dello psicologo ha come oggetto la vita 

del suo paziente e il suo intervento riguarda la sua crescita personale, il suo 

benessere psico-fisico, clinico e sociale.  

Lo psicologo è un professionista che si forma mediante una laurea in psicologia ed il 

cui ruolo è riconosciuto e regolamentato dallo Stato tramite un albo nazionale. È 

dovere poi del professionista rimanere in costante aggiornamento.  

Il lavoro psicologico può essere individuale, di coppia o di gruppo ed inizia sempre 

con un primo colloquio di valutazione. Le successive sedute saranno poi il frutto di un 

percorso condiviso nel quale anche il paziente stesso lavora per il suo benessere. Lo 

psicologo, infatti, ha l’abilità di ascolto e comprensione della situazione, ma la 

risoluzione avviene con le energie di tutti i presenti del caso, utente compreso. 

Gli psicologi, a seconda dela prospettiva da cui indagano l’uomo, aderiscono ad 

orientamenti diversi e lavorano attraverso la comunicazione e in contatto diretto con il 

paziente. Nonostante ci sia un riconoscimento accompagnato da una distinzione a 

livello di definizione, tra le persone persiste ancora molta confusione circa le 

caratteristiche e le differenze delle diverse figure professionali coinvolte nell’ambito 

psicologico, in particolare tra psicologo, psichiatra  e psicoterapeuta. 
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Lo psicologo è un professionista laureato in psicologia ed iscritto all’albo di 

appartenenza tramite il superamento dell’ Esame di Stato, necessario per 

l’abilitazione all’esercizio della professione. Si occupa di diagnosi, prevenzione, 

attività di abilitazione e riabilitazione, sostegno psicologico, ricerca e insegnamento e 

si rivolge al singolo, al gruppo o alla comunità. Può svolgere la propria attività in 

settori molto diversi: nel settore clinico, occupandosi di disagio mentale, nel settore 

scolastico, promuovendo il benessere psicologico all’interno degli istituti scolastici, 

nel settore organizzativo, operando per migliorare il funzionamento di aziende e 

industrie, e nel settore accademico, svolgendo ricerca e insegnamento.  

Lo psicoterapeuta, a livello formativo, oltre alla Laurea in Psicologia (o in Medicina) e 

all'iscrizione all'Albo, ha intrapreso una Scuola di Specializzazione in Psicoterapia 

della durata di almeno quattro anni. Lo Psicoterapeuta è l’unico abilitato a fare 

psicoterapia, ossia il trattamento finalizzato alla cura dei disturbi psicopatologici della 

psiche umana di natura ed entità diversa, che vanno da forme di modesto disagio 

personale alla sintomatologia grave, ed agisce attraverso l’utilizzo di due strumenti, il 

colloquio clinico e la relazione terapeutica basata sull’interazione tra lo 

Psicoterapeuta e un paziente, una coppia, una famiglio o un gruppo.  

Lo Psichiatra è invece un laureato in Medicina che ha intrapreso la specializzazione  

post lauream in Psichiatria. Tratta i disturbi mentali da un punto di vista medico, 

considerando il funzionamento o non funzionamento del sistema nervoso in senso 

biochimico ed è l’unico che può prescrivere terapia farmacologica. In sintesi, lo 

psichiatra si occupa di disturbi mentali a carico del sistema fisico dell’essere umano, 

mentre lo psicologi guarda agli aspetti emotivi e cognitivi del disturbo mentale. Può 

capitare che queste due figure professionali collaborino e interagiscano nel 

perseguire la salute di un dato paziente, agendo in modo parallelo tramite i loro 

diversi “strumenti” terapeutici. 

Nel corso degli anni si sono poi sviluppate altre figure che a vario titolo e con diversi 

tipi di formazione asseriscono di potersi occupare del disagio mentale: counselor, 

coach, reflector, motivatori, consulenti filosofici sono operatori riconosciuti ormai a 

livello nazionale, ma non sono regolamentati dallo Stato e non hanno un proprio 

ordine o un proprio albo nazionale. Ad esempio, il Counselor viene definitivo 

“agevolatore nelle relazioni d’aiuto in ambito psicologico” poiché non si richiede una 

laurea in medicina o in psicologia.  
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1.4.3 Il Pedagogista 
«La pedagogia è una scienza umana che studia l’educazione e la 

formazione dell’uomo nel suo ciclo di vita e il pedagogista è il 

professionista che conosce la realtà educativa, la ricostruisce 

razionalmente, la pianifica a partire da diagnosi pedagogiche accurate 

dei bisogni e propone opzioni epistemologiche, metodologiche e 

tecniche idonee e tali da rendere possibili processi di autonomia ed 

una assunzione di decisioni individuali e collettive.» (ANPE, 2007) 

Il pedagogista lavora nel quotidiano per aiutare a migliorare lo sviluppo e 

l’apprendimento del soggetto nel suo ambiente e nel suo percorso di vita. 

La formazione di questa figura professionale è garantita da una Laurea in scienze 

dell’educazione o in scienze pedagogiche e forma diverse conoscenze su distinti 

ambiti: educativi, formativi, didattici e pedagogici. 

Il pedagogista ha funzioni variegate e opera in diversi settori: da aziende private, ad 

enti locali, ASL, Università, terzo settore o in studi di liberi-professionisti. Le azioni di 

competenza sono la formazione aziendale e l’orientamento scolastico professionale, 

la mediazione familiare e la consulenza minorile, e la progettazione educativa in 

situazioni di disagio o di svantaggio ed handicap. I suoi interventi sono di recupero 

dell’individuo e può operare in diversi ambiti: socio-sanitario; socio-assistenziale; 

socio-educativo; giuridico; e scolastico. 

È in costante contatto diretto con il soggetto bisognoso e lavora in equipe 

multiprofessionali e multidisciplinari.  

Da un punto di vista più generico, possiamo affermare che anche il docente; maestro 

o professione, sia un pedagogista perché possiede delle competenze educative e 

lavora in ambito scolastico. In modo specifico però, quest’ultima affermazione è 

erronea, almeno in parte, perché il pedagogista opera in un percorso riabilitativo e di 

supporto all’utente, mentre il docente opera con il fine di insegnare del materiale 

specifico alla sua materia di riferimento, senza andare a interferire con il percorso di 

vita della persona. In quest’ultima accezione, possiamo affermare che il docente è un 

educatore. 
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1.4.4 Educatore Professionale 
«ANEP si riconosce nel profilo Ministeriale 520 che 

individua l'educatore professionale come operatore sociale e sanitario 

e sancisce che la formazione sia svolta in collaborazione tra più 

università. Attualmente solo il Ministero della Sanità ha provveduto a 

riconoscere la figura dell’Educatore Professionale, prima attraverso il 

DM 10/2/84, attualmente attraverso il DM 520/98, mentre si è in attesa 

che medesimo riconoscimento avvenga in ambito sociale (LN 328/00) 

e socio-sanitario (Dlgs 229/99).» (ANEP, 2015) 

L’educatore professionale è un professionista che opera nel sociale con il ruolo di 

organizzare e gestire i progetti educativi e riabilitativi specifici dell’individuo in 

difficoltà. Questa figura professionale nasce nel secondo dopo guerra con l’obiettivo 

di curare l’educazione dei soggetti in difficoltà e dei tanti bambini orfani.  

Il lavoro dell’educatore è molto prezioso per la costanza nelle relazioni con gli 

individui nel loro sostegno, cura e nell’accompagnamento nei percorsi di vita. 

Attualmente, l’educatore interviene sia in ambito sociale che sanitario e collabora 

sempre con un’equipe multidisciplinare. Egli, accompagnando l’individuo in un 

percorso di autonomia quotidiana, opera nelle situazioni di confine tra sanità e 

sociale.  

Tale professione è riconosciuta e regolamentata a livello nazionale e opera con 

persone a rischio: in particolare con le fragilità del soggetto. La richiesta della figura 

professionale dell’educatore è in costante crescita poiché è un social worker che può 

operare in tutti i servizi che accolgono individui con situazioni di disagio.  

Ci sono diverse strade per la formazione di questo lavoro: corso di laurea in 

professioni sanitarie della riabilitazione e corso di laurea in scienze dell’educazione. 

L’educatore professionale, laureato in conoscenze sanitarie, si distingue 

dall’educatore sociale poiché quest’ultimo non può operare in progetti educativi e 

riabilitativi rivolti a persone con problematiche mediche, a differenza invece della 

figura professionale presa in considerazione. L’educatore sociale, invece, si occupa 

di disagio sociale, culturale ed educativo. 
Il lavoro di quest’ultimo social worker si differenzia in: 

• Attività di ricerca e documentazione e di collaborazione in equipe 

• Attività di programmazione dell’intervento con obiettivi educativi 

• Attività di controllo del percorso e di conoscenza del contesto 
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1.4.5 L’Operatore Socio-Sanitario 
L’operatore socio-sanitario, meglio conosciuto con l’acronimo di oss, è una figura 

professionale, come si nota dalla definizione stessa, che opera sia in ambito sociale, 

che sanitario. È stata istituita nel 2001 e funge da supporto all’individuo per garantire 

il suo benessere psico-fisico aiutandolo nei bisogni primari: alimentazione; 

vestizione; deambulazione; medicazioni; attività domestica quotidiana e attività 

fisiologica.  

L’oss ha diverse mansioni: sostiene, media, accompagna le persone nei loro bisogni 

e opera per il raggiungimento dell’autonomia del soggetto e lo accompagna nei suoi 

bisogni assistendolo in modo diretto e costante. 

L’operatore socio-sanitario si forma tramite dei corsi specialistici, nel caso di Venezia 

nell’ambito dell’istituto tecnico professionale “Vendramin Corner” all’indirizzo “servizi 

socio-sanitari” 

I suoi interventi sono sempre pensati all’interno di un progetto educativo condiviso da 

un’equipe e servono per soddisfare i bisogni fondamentali dell’individuo. 

Il lavoro di questo professionista è preziosissimo per la totale vicinanza con gli 

aspetti più educativi ed intimi di una persona.  

Forse si può affermare che l’operatore sociosanitario sia una delle figure più 

coinvolte nello sconfinamento perché in generale entra nelle case, nelle famiglie, 

nelle loro relazioni, ecc. 

Da non confondere con: accudiente, colf, assistente domiciliare infermieristica e 

operatrice socio-sanitaria. 

• L’accudiente è una lavoratrice che opera esclusivamente in ambito 

scolastico e prettamente con minori disabili. 

• La colf, chiamata correntemente “badante”, lavora solamente in ambito 

domiciliare e non ha bisogno di alcuna preparazione specifica. Si occupa 

maggiormente di anziani o disabili e espleta anche un ruolo di 

accompagnatore. 

• L’assistente domiciliare infermieristica infine, opera anch’essa unicamente in 

ambito domiciliare, ma si occupa prettamente di aspetti sanitari per malati. 

• L’operatore socio-sanitario, ha bisogno di una preparazione professionale 

specifica, può operare in diversi contesti sociali e sanitari, pubblici o privati, 

e svolge funzioni sia assistenziali che sanitarie con tutti gli individui coperti 

dai servizi sociali: minori, disabili, anziani, famiglie, tossici e stranieri. 
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1.4.6 Il Mediatore Linguistico-Culturale 
«Lo Stato, le Regioni, le Province e i Comuni nell’ambito delle proprie 

competenze favoriscono la realizzazione di convenzioni con 

associazioni per l’impiego, all’interno delle proprie strutture, di stranieri 

titolari di carta di soggiorno o di permesso di soggiorno di durata non 

inferiore a due anni, in qualità di mediatori interculturali, al fine di 

agevolare i rapporti tra le singole amministrazioni e gli stranieri 

appartenenti ai diversi gruppi etnici, nazionali, linguistici e religiosi.» 

(Legge n.189, luglio 2002) 

Questa figura professionale è in continua evoluzione poiché, nonostante sia 

riconosciuta a livello nazionale, non è ancora regolamentata dallo Stato Italiano.  

Il mediatore rimane quindi un professionista non ben definito che svolge 

prioritariamente tre tipi di ruolo: 

• Nel primo caso fa da tramite tra la famiglia e l’istituzione in oggetto e si pone 

proprio come mediatore; questa funzione di anello di congiunzione tra 

individuo e servizi è di estrema importanza a livello integrativo. Il 

professionista, infatti, facilita l’inserimento e la permanenza di stranieri nella 

società ospitante intervenendo in diversi ambiti: scolastico, lavorativo, 

sanitario e giudiziario. 

• Nel secondo caso il lavoratore è un traduttore che svolge un ruolo asettico, 

traducendo documenti scritti e non è, in questo caso, precipuamente a 

contatto diretto con gli utenti. 

• Nel terzo e ultimo caso, il social worker è un interprete e protagonista 

dell’incontro-confronto tra le diversità linguistiche e lavora come interprete 

orale e simultaneo.  

 

In tutti e tre i casi, l’operatore deve possedere un’ottima conoscenza della lingua, dei 

dialetti e della cultura sia del paese ospitante, che di quello di provenienza dello 

straniero. Inoltre, deve avere una buona preparazione anche relativamente ai servizi 

territoriali poiché, lavorando in svariati settori, dal turismo alla pubblica istruzione, 

deve accompagnare lo straniero nell’iter burocratico e aggiornarlo su tutti i materiali, 

servizi ed informazioni utili al suo percorso sociale.  
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La fragilità di questa professione è data dal fatto che una singola persona 

difficilmente è in grado di conoscere e mediare tra tutte le diverse culture, perché 

permane ovunque il criterio dell’unicità di ogni individuo.  

Una difficoltà aggiuntiva si inserisce a livello di competenze, quando il professionista 

in questione dev’essere preparato non solo su lingue ufficiali, ma anche su quelli 

minoritarie e sui tantissimi dialetti.  

Nella società odierna, sempre più multiculturale e multietnica, la figura del mediatore 

è di notevole importanza, tale che negli ultimi anni si sta cercando di regolarizzarla e 

di trasmettere all’operatore delle conoscenze specifiche e approfondite con le quali 

poter svolgere il proprio lavoro, come una laurea in mediazione culturale.  

 

Il mediatore linguistico-culturale si inserisce tra i social workers perché opera a 

contatto diretto con degli individui stranieri bisognosi d’aiuto che rientrano nelle 

categorie sostenute dai servizi sociali. 
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1.5 Equipe multiprofessionali 
«I Servizi, attenti e intelligenti, investono nel personale, vedendo, nella 

risorsa umana, la risposta più appropriata alle richieste di redditività e 

qualità. Il singolo operatore non potrà risolvere nulla con l’aiuto 

unicamente di sé stesso, ma dovrà investire nell’equipe e nel lavoro di 

gruppo.» (Olivetti, 2015) 

Le equipe multiprofessionali operano all’interno di strutture ben definite e doveroso, a 

questo punto, è differenziare tra i termini “istituzione” e “organizzazione”: nel primo 

caso si tratta di un’entità con esistenza collettiva, mentre nel secondo caso si parla di 

una realtà sociale istituita da relazioni tra gruppi e singoli. In entrambi i casi, l’equipe 

svolge da dispositivo operativo chiave per il funzionamento del servizio ed è 

rappresentata da operatori spinti da intense motivazioni ideali che cooperano, in 

modo concorde e armonico, con solidarietà e comprensione, per il benessere della 

società.  

Da questo punto di vista il costruire diventa possibile solo tramite il dialogo, la 

cooperazione, l’organizzazione e la comunicazione. All’interno di un un’equipe di 

lavoro, due sono i valori principali per un buon funzionamento del servizio:  

• Le riunioni; 

• Il coordinatore. 

Il primo elemento, a volte sottovalutato, è il fondamento del lavoro di gruppo, nel 

quale, importante è l’ascolto reciproco e la condivisione dei pensieri. Le riunioni sono 

il frutto di un lavoro consapevole e devono essere: preparate, condotte, 

accompagnate e riprese. Esse, sono un dispositivo che, se utilizzato in tutta la sua 

funzione, è caratterizzante per il Servizio stesso. Il coordinamento è il secondo 

principio del lavoro in equipe e si attua nel gestire comunicazioni e nel co-costruire 

un percorso di lavoro. Il collegamento tra i singoli operatori dev’essere supervisionato 

da coordinatore che si assicuri l’efficienza del lavoro dei singoli e dell’equipe per il 

benessere del Servizio e dei soggetti che si rivolgono ad esso. 

Le connessioni e le relazioni sociali, non sono solamente il collante del lavoro 

all’interno del Servizio, ma ne rendono possibile anche l’attuazione al suo esterno. 

Grazie alle reti del contesto territoriale, il progetto ha una sua continuità e sicurezza 

fuori dal luogo di lavoro: i legami sociali sono, infatti, di supporto all’intervento e 

operano in situazioni complesse come strategie specifiche del progetto, nonostante, 

alle volte, non siano chiaramente e immediatamente visibili dall’esterno. 
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Capitolo Secondo 
L’ESPERIENZA DI UNA STUDENTESSA DI SERVIZIO SOCIALE 

 

2.1 Tirocinio Professionalizzante 
Dopo la laurea triennale in Lingue e Scienze del Linguaggio dove ho avuto il modo di 

apprendere la Lingua dei Segni Italiana (LIS), grazie ala quale sto lavorando da tre 

anni seguendo dei bambini sordi nel ruolo di assistente alla comunicazione, ho 

sentito il bisogno di approfondire i miei studi relativi al sociale. Sostenendo e 

aiutando minori disabili, a volte anche stranieri, più volte mi sono relazionata con i 

servizi sociali e con i social workers e il mio interesse verso ciò mi ha portato nel 

settembre ’13 a iscrivermi al corso di laurea magistrale in Lavoro, Cittadinanza 

Sociale, Interculturalità.  

Il tirocinio professionalizzante è, per gli studenti, il periodo più atteso poiché si 

mettono alla prova i propri studi, sé stessi e i materiali introiettati negli anni diventano 

esperienza concreta. 

Ho deciso di svolgere il mio tirocinio di 480 ore presso l’Istituto Casa Famiglia Pio X, 

una comunità educativa mamma-bambino di Venezia, poiché ho sempre avuto più a 

cuore i disagi inerenti al mondo familiare, specialmente quelli che includono i minori.  

Avendo la possibilità di fare più ore al giorno, ho scelto di dividere la giornata in 

attività di studentessa in servizio sociale e in attività di vicinanza professionale 

svolgendo compiti legati alle mansioni delle operatrici. Questa modalità di lavoro, 

propostami dalla struttura stessa, aveva lo scopo di farmi lavorare sulla capacità di 

relazione con l’altro e di darmi la possibilità di passare dalla teoria alla pratica.  

Nel primo caso ho letto le schede personali delle ragazze ospitate, i loro documenti, 

gli aggiornamenti, i PEI (Piani Educativi Individualizzati) e le varie relazioni. Leggere 

le cartelle delle mamme è stato fondamentale per fare chiarezza e toccare con mano 

tutti quegli strumenti professionali che all’università avevo solamente studiato nella 

teoria: verbali, valutazioni, progetto quadro, pei, ecc.  

Nel secondo caso invece ho partecipato alle riunioni mamme, alle riunioni équipe, ai 

colloqui di valutazione, agli aggiornamenti e alle attività della casa. Così facendo 

sono riuscita ad osservare un po’ tutti gli aspetti e da diversi punti di vista.  
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Partecipando alle riunioni équipe ho visto come si rapportano le operatrici tra loro, la 

loro collaborazione ed interazione. L’aggiornamento è continuo e costante e 

l’atteggiamento è sempre propositivo, professionale e socievole. 

Nelle “riunioni mamme”, invece, i rapporti sono instabili e le reazioni più istintive e 

forti, i discorsi sono spesso legati alla vita di casa e le discussioni sono frequenti: più 

per la convivenza che per motivi rilevanti.  

Tali riunioni però vengono affrontate non tanto per il contenuto dalle mamme 

espresso, ma per il lavoro terapeutico di ascolto e di parola che crea tra le ospiti 

un’interazione e un momento di condivisione dei pensieri. Durante i colloqui 

ascoltavo, scrivevo i verbali e, quando mi sembrava opportuno, intervenivo.  

Le operatrici però non si limitano solo al loro ruolo professionale, ma sono a 

disposizione in base alle necessità della casa: si cucina; si fa da babysitter ai 

bambini quando le mamme non possono; se non ci sono i volontari, si aiutano i 

bambini più grandi a fare i compiti; si da una mano con le pulizie se l’ospite che è di 

turno ha delle difficoltà, ecc… Questi compiti, che da un lato possono sembrare 

mansioni non adatte agli operatori, dall’altro lato, secondo me, danno all’istituto una 

vera atmosfera di casa: la divisione tra operatore e ospite diminuisce e si respirano 

momenti di vita familiare.  

Nei mesi trascorsi all’Istituto Pio X, oltre alle attività sopracitate ho potuto seguire 

anche delle entrate e delle uscite dei nuclei ospitati e questo mi ha dato modo di 

osservare a livello pratico come funziona la Casa Famiglia e di mettere alla prova la 

mia conoscenza delle procedure, del regolamento della Casa e delle metodologie 

utilizzate.  

Il percorso nella comunità educativa segue quattro tappe:  

• Accoglienza 

• Inserimento 

• Affiancamento  

• Dimissioni 

La prima fase riguarda un momento che richiede particolare attenzione, delicatezza e 

fermezza, perché le persone che entrano nella Casa tremano di paura, non sanno 

che cosa aspettarsi, ma sono consapevoli di cosa hanno lasciato. É la fase della 

massima attenzione per la relazione mamma/bimbo e per le esigenze specifiche del 

bambino stesso.  

La seconda tappa è la fase più densa e carica di significativi passaggi. Si cominciano 
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a concretizzare le scelte e il progetto di vita delle persone comincia a definirsi come 

un qualcosa di reale seppur con tutti i momenti di difficoltà che  possono esserci. 

La terza fase è quella delle dimissioni ed è un momento altrettanto delicato, dove si 

rimettono in gioco tutte le paure, si prevede un’altra volta un momento di passaggio 

da dentro a fuori e con nuove incertezze.  

Il quarto e ultimo punto, l’affiancamento a domicilio, è una fase a volte erroneamente 

trascurata. Le donne che affrontano questo percorso sono portatrici di una grande 

fragilità e per quanto possano lavorare su se stesse in due, tre o quattro anni non 

possono sicuramente arrivare ad acquisire tutte le capacità necessarie per poter 

vivere in modo totalmente autonomo. Per questo è importante sostenerle, 

supportarle e accompagnarle anche dopo l’uscita dalla Casa. 

Nel percorso d’entrata ho assistito prima ai colloqui con i servizi invianti, poi con la 

nuova ospite e infine agli incontri di valutazione e aggiornamento durante il periodo di 

permanenza della mamma. È un sistema di reti diverse che s’intrecciano per lavorare 

verso lo stesso obiettivo e, come nel lavoro d’équipe, anche qui è molto importante la 

distinzione dei ruoli ma altrettanto fondamentale è la collaborazione. Dev’essere 

chiaro da subito il punto che si vuole raggiungere alla fine del percorso e le 

metodologie da utilizzare, dev’esserci un costante contatto tra i servizi e non bisogna 

mai dimenticarsi l’obiettivo finale.  

Nella Casa, l’entrata di una nuova mamma è un momento delicato perché si 

stabiliscono nuovi legami con le operatrici, con le altre mamme e tra le diverse figure 

professionali che entrano in gioco. Durante il percorso d’uscita invece, ho visto un 

iter più fluido poiché si ha la consapevolezza della strada fatta fino a quel punto, c’è 

ormai confidenza tra i servizi e l’ospite (intesa nel senso di conoscenza, 

dimestichezza e intimità) e in base a questo si possono già presupporre le future 

complicazioni e reazioni del nucleo in uscita. Nel percorso d’uscita si mette alla prova 

sia il lavoro che l’ospite ha fatto negli anni, che quello degli operatori. Il 

cambiamento, nonostante continui a creare paura ed ansia, sia alla mamma che ai 

servizi, si affronta con più cognizione e sicurezza e si può giocare di anticipo su 

alcuni possibili problemi futuri. 

Paola Fattor è stata il supervisore del mio tirocinio, è diplomata in servizio sociale e 

lavora da 24 anni come assistente sociale. Da 16 anni è l’Assistente Sociale 

coordinatrice dell’Istituto Casa Famiglia San Pio X e prima ha lavorato per 10 anni in 

una struttura che accoglie disabili psichici.  
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All’interno della Casa Famiglia svolge un ruolo molto importante perché, oltre ad 

essere il punto di riferimento sia per le dipendenti, che per le ospiti, coordina le 

operatrici e le attività della Casa, segue i percorsi educativi di ogni persona ospitata, 

mantiene i contatti con i Servizi invianti e con altri Enti pubblici e privati e funge da 

mediatrice tra le operatrici e il gruppo dei ‘’familiari’’ che gestiscono la casa. Si 

comprende facilmente che l’abilità più importante per la sua professione è quella di 

sapersi relazionare con gli altri, saper mediare con loro in modo equilibrato: non 

troppo professionale da sembrare distaccata, ma nemmeno troppo coinvolta da non 

essere più oggettiva. Inoltre, è fondamentale avere delle buone conoscenze legali, 

psicologiche, sociali e tenersi informati e aggiornati costantemente.  

L’insegnamento fondamentale della Dott. Fattor durante questo tirocinio è che il ruolo 

dell’assistente sociale è variegato e flessibile: bisogna essere disponibili a qualsiasi 

esigenza e adattarsi alla situazione che ci si trova davanti. Fattor, infatti, è vista dalle 

ospiti in modi differenti: c’è chi la vede come una “valvola di sfogo”, chi va da lei per 

farsi consigliare, chi la considera il suo punto fermo, e, nonostante il rapporto umano 

che s’instaura, tutti riconoscono il suo ruolo professionale. L’essere poliedrico e 

versatile è un’abilità fondamentale che si acquisisce con la formazione e 

l’esperienza. L’assistente sociale in questa comunità educativa è quindi una figura 

chiave che ha la capacità professionale di ascolto, di gestione delle situazioni 

sempre nuove, diverse ed oggettivamente complesse.  

Il mio ruolo durante questo tirocinio è stato principalmente di osservazione. Si 

potrebbe pensare che sia stato un compito limitante o limitato, ma in realtà, 

analizzare tutte le situazioni con uno sguardo professionale ed empatico, senza farsi 

coinvolgere troppo emotivamente, ma senza apparire freddi e distaccati, è stato un 

lavoro arduo e complesso. Ho dovuto prima osservare dentro di me notando, con 

amarezza, che le competenze apprese all’università, pur essendo ottime nella teoria, 

sono, da un lato, insufficienti se non accompagnate da una congrua maturità 

professionale, dall’altro, in contrasto con la realtà pratica e infine anche un po’ carenti 

nel campo degli studi psicologici, poiché lavorando con ragazze e bambini in 

difficoltà, delle nozioni di psicologia sono necessarie. Purtroppo, tuttavia, la colpa 

non sembra essere attribuibile alla strutturazione dell’università ma al percorso di 

studi diversificato della scrivente, non provenendo essa da un percorso di laurea 

triennale in servizio sociale.  



	 37	

Per questi motivi, sebbene il tirocinio in questione sia stato costruttivo, stimolante, 

concreto e positivo, durante i mesi passati nella comunità Pio X, ho dovuto, come 

tirocinante, affrontare alcuni ostacoli. 

È stato difficile non restare emotivamente coinvolti e non sconfinare dal ruolo. Molte 

volte avrei voluto fare di più per le ragazze, di più per la casa, di più per me stessa 

come se dare di più a loro facesse stare meglio me. Purtroppo ho capito fin da subito 

che i paletti burocratico-legislativi sono i nemici peggiori, che ci sono situazioni di 

oblio in cui si può solo stare “nel limbo ad aspettare”, e che i tempi in questo lavoro 

sono fondamentali ma anche snervanti 

È stato faticoso leggere, ascoltare ed accettare le tristi storie di mie coetanee meno 

fortunate di me, essendo consapevole che non avrei potuto fare più di tanto per 

aiutarle ed è stato impossibile “staccare la spina” una volta finito l’orario del tirocinio 

e non pensare alle situazioni vissute nella Casa 

È stato pesante sopportare i giudizi gratuiti delle persone: “gli assistenti sociali 

strappano i bambini alle famiglie”; “se le mamme sono lì vuol dire che se lo 

meritano”; “i bambini non è giusto che vivano la loro infanzia in una comunità”; ecc… 

Pensieri che appaiono futili, sbagliati, fuori luogo ed ingiusti, però che purtroppo 

esistono tra le persone e nei mass media e che non aiutano il volontariato e la 

collaborazione sociale. La Casa Famiglia Pio X vive in una piccola realtà che è l’isola 

della Giudecca. Le ragazze sono conosciute ed etichettate sempre: al supermercato, 

in farmacia, al bar, in battello e per strada. Non ho vissuto discriminazioni dirette ma 

accompagnandole a fare la spesa o a fare una passeggiata ho subito anch’io gli 

sguardi pesanti delle persone 

È stato duro anche l’inserimento nella Casa. Creare un rapporto con le operatrici mi 

ha messo a dura prova; sono una ragazza inizialmente timida e riservata e il fatto 

che le operatrici si turnassero in continuazione non mi dava modo di approfondire la 

mia relazione con loro. Inoltre, il grande carico di lavoro che avevano le faceva 

apparire frenetiche e laboriose e a volte mi seccava disturbarle con i miei dubbi. Poi, 

grazie alla loro disponibilità nei miei confronti e al tempo trascorso assieme, ho 

imparato a introdurmi nell’equipe ed a collaborare con loro. Con le mamme ospiti è 

stato un lavoro più lungo. Sono stata accettata fin dall’inizio, ma per costruire un 

rapporto con loro c’è stato bisogno di tempo. Sono ragazze che hanno subito molte 

situazioni dure e difficili, a volte quasi inenarrabili, e la sfiducia verso le persone è 

una caratteristica costante. Ho dovuto lavorare sul mio carattere chiuso, cercando di 
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parlare di più e di creare legami, ma ho anche dovuto rispettare i loro tempi: c’è chi si 

è aperto subito raccontandomi la sua vita e chi invece ha avuto bisogno di più tempo 

per sbloccarsi e fidarsi di me 

Nonostante queste piccole difficoltà iniziali, mi sono trovata a mio agio con tutti: 

operatori, familiari, mamme, bambini, volontari e tirocinanti e ciò dimostra la sinergia 

del lavoro in questa Casa, che nonostante gli inconvenienti e le difficoltà con cui si 

deve scontrare ogni giorno, riesce a gestire i collaboratori in modo professionale, ma 

anche in maniera “familiare” dando la sensazione di una vera e propria “grande 

famiglia”. Ovviamente, la collaborazione multiprofessionale è ostica: è necessario 

rispettare i ruoli degli altri ma non rimanere fermi sulle proprie funzioni; molte volte 

bisogna scendere a compromessi e altre volte è importante mantenere il proprio 

ruolo. Ciò che però è indiscutibilmente necessario al buon funzionamento di enti 

come questo è la cooperazione e l’interazione continua e costante. Anche la 

convivenza di più mamme è un elemento da non sottovalutare. Vivere assieme è 

difficile anche quando si è solo in due; si provi ora a pensare a vivere insieme a 5-6 

persone che non si conoscono e che hanno esigenze diverse ma soprattutto che 

derivano tutte da storie di vita più o meno problematiche. Così gli operatori e 

soprattutto Paola Fattor come A. S. responsabile, non si trovano solo a dover gestire 

i rapporti dell’équipe lavorativa, ma anche quelli delle ospiti, cercando un equilibrio 

che dia serenità all’interno della casa: pazienza, caparbietà, fiducia, flessibilità, 

trasparenza, dinamicità, positività e forza sono le caratteristiche che un operatore 

deve avere per poter lavorare qui. Oltre queste doti umane sono dovute quelle 

professionali basilari per lo svolgimento del proprio ruolo. 

Il mio tirocinio professionalizzante è stata un’esperienza formativa positiva e 

costruttiva. Mi sono dovuta mettere alla prova sia con me stessa che nel ruolo 

professionale all’interno della Casa, con gli operatori e con le ospiti. Questi mesi 

sono stati molti utili e l’attività svolta è stata, per me, appagante e proficua 

nonostante le discrepanze che riscontravo rispetto agli studi universitari. L’A.S. Paola 

Fattor, infatti, in questi mesi mi ha anche mostrato che per garantire i diritti delle 

persone accolte in questa Casa, ci si trova a sconfinare; a lavorare fuori orario, a 

portarsi il lavoro a casa, ad andare oltre i propri compiti e a mettere quindi a rischio la 

propria emotività, la propria vita oltre che la propria professione.  
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2.2 Sconfinamento 
«… mi viene da ipotizzare che per chi viene in contatto con disagi 

sociali pesanti, con deprivazioni gravi che toccano persone 

sprovvedute e indifese, sia inevitabile essere risucchiati da 

un’impellente tendenza a fare. Si è attirati, attratti da una corrente che 

trascina a intervenire, cioè a entrare direttamente nel contesto di vita 

di altri (singoli e famiglie), per modificarlo nella convinzione di sapere 

che cosa è necessario, di cosa c’è bisogno, che cosa è bene e di 

poterlo mettere in atto. Così si diventa bene-fattori, operatori che 

fanno del bene secondo l’antico codice della beneficenza, 

l’impostazione più radicata e diffusa nella nostra società a cui si ricorre 

per occuparsi di chi sta male.» (Olivetti, 2015) 

La citazione soprariportata intende mettere in evidenza che l’azione di sconfinare ha 

lo scopo positivo di “fare del bene” e che a volte risulta quasi impossibile sottrarsi a 

questo bisogno personale e professionale. Ma la scelta di varcare la soglia dei servizi 

per metterci del proprio, serve anche per fronteggiare l’irrigidimento delle strutture e 

la loro riluttanza al cambiamento ed è la risposta che danno gli operatori sociali al 

momento di crisi attuale per continuare con il loro operato di “benefattori del sociale”, 

secondo il codice della beneficenza, come operatori che fanno del bene. 

È anche, però, una scelta lavorativa che mette a repentaglio sia la vita professionale 

che personale, dell’operatore. Durante gli sconfinamenti, infatti, i lavoratori utilizzano 

sia risorse personali (per esempio il proprio tempo e le loro energie), sia quelle 

professionali (come le competenze e la loro formazione professionale).  

Come si può vedere dagli articoli di Welfare oggi (Ferrari, 2013), esistono diverse 

tipologie di questo fenomeno. 

Sconfinamento inconsapevole: l’operatore inciampa nella storia dell’utente in modo 

non volontario e, prima di rendersene conto, viene coinvolto da una situazione nelle 

quali ormai fatica a uscire. 

Sconfinamento consapevole: il lavoratore è cosciente che le sue azioni lo porteranno 

ad agire extra-contrattualmente, ma sente il bisogno di optare per questa mossa 

strategica in contrapposizione alle cornici istituzionali e, coscientemente, si prende la 

responsabilità delle proprie azioni. 

Sconfinamento di gruppo: il team di professionisti attinge al proprio bagaglio 

personale mescolandolo con quello lavorativo, mobilitando competenze che vanno 
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oltre ai confini organizzativi e si uniscono come equipe sia all’interno della struttura di 

lavoro, che, se necessario, anche all’esterno. 

Sconfinamento individuale: il social worker, come singolo individuo, avverte 

un’inadeguatezza nel suo ruolo e non riesce più a lavorare dentro i vincoli che gli 

sono stati imposti, sente, lui stesso in prima persona, di dover fare di più lui 

Sconfinamento misto: il lavoratore si trova incastrato in una situazione fuori dalle sue 

funzioni, ma nella quale sente il dovere civico di restare. In questa condizione lo 

sconfinamento che inizia inconsapevolmente diventa poi un fattore consapevole, e 

anche se al momento inziale risulta essere individuale, in realtà  è condiviso da tutto 

il team di lavoro. 

Le tipologie appena elencate le ho subito sperimentate durante il mio lavoro in una 

comunità del territorio veneziano, quando ho sconfinato con M.: 
Erano le 20.15 e il turno finiva alle 21.00 quando un’ospite, M., si sentì poco 

bene. Subito fu contattata la guarda medica che, dopo aver visitato la 

ragazza, sostenne fosse più opportuno portarla all’ospedale. Parlando con 

l’altra operatrice decidemmo che io, abitando vicino all’ospedale ed essendo 

a fine turno, l’avrei accompagnata al pronto soccorso per poi tornare a casa 

dopo la visita, e che lei sarebbe rimasta in comunità per la notte, com’era 

previsto dalle tabelle dei turni. Arrivammo al pronto soccorso alle 20.45, ma 

M., nonostante il codice giallo (meno prioritario solo al rosso: soggetto in 

pericolo di vita) non fu visitata fino alle 02.20. Nell’attesa, anche se il mio 

turno era finito da un pezzo, non pensai nemmeno per un secondo di andare 

a casa. La situazione era stabile e sotto controllo, il contesto era sicuro, ma 

starle vicino in un suo momento di fragilità e non lasciarla sola a confrontarsi 

con l’ospedale, mi sembrò la scelta più adatta. (sconfinamento individuale) 
Sicuramente se il servizio medico veneziano del pronto soccorso fosse stato 

più celere, non mi sarei ritrovata intrappolata in quella condizione 

(sconfinamento inconsapevole), ma una volta diventata parte della 

situazione, non pensai di poter girare le spalle e fare finta di nulla. 

(sconfinamento consapevole)  
Il legame che mi tratteneva lì in piena notte non era più lavorativo, ma 

piuttosto ispirato allo spirito di solidarietà e benevolenza, nonostante il fatto 

che prima di quel giorno non fossimo mai state in grado di instaurare una 

relazione solida. A causa di incomprensioni iniziali, infatti, i nostri rapporti 

erano sempre stati superficiali e distanti.  
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Quella sera però, durante l’attesa della visita, condivisi con lei attimi preziosi 

di felicità, ridendo, come due coetanee, di un ragazzo ubriaco che cantava; e 

momenti di lacrime mentre mi raccontava la sua storia. Interagimmo come 

non avevamo mai fatto prima d’allora, e tutt’oggi porto con me con molto 

affetto e gelosia ogni singolo minuto di quella difficile serata.  

Quando M. si addormentò ne approfittai per uscire dal pronto soccorso, lì 

non c’era rete telefonica, per telefonare e aggiornare gli altri circa la 

situazione. Appena il cellulare prese la rete cominciò a riempirsi di messaggi 

e mi resi conto che non ero sola in quel momento. Le mie colleghe, anche se 

erano a casa ed era notte inoltrata, erano sveglie e aspettavano, in pensiero, 

nostre notizie. (sconfinamento di gruppo) 
M. fu dimessa alle 5.50 del mattina e poiché non si sentiva ancora bene, 

andai con lei fino alla comunità. Arrivammo alle 06.15 e il mio turno di lavoro 

sarebbe iniziato alle 08.00 così decisi di rimanere lì e di non tornare a casa. 

Sono passati diversi mesi e di quella notte non ricordo la stanchezza e il 

sonno perso, ma i discorsi e il tempo condiviso con M., che hanno instaurato, 

tra noi, una relazione forte e speciale che dura ancora oggi. 
Da quella sera mi fu chiaro che l’operatore sociale non ha orari, non perché può 

lavorare fuori dal suo turno ma perché interagendo con persone si crea una 

connessione; una relazione assistenziale, e per assicurare una continuità 

nell’assistenza, ci si porta il lavoro a casa, anche solo con il pensiero. Ma tutto ciò, il 

coinvolgimento, lo sconfinamento e la condivisione, non hanno portato alcuna 

confusione di ruoli. Il coinvolgimento, a fronte della mia formazione, è risultato essere 

maggiore in un ambito sociosanitario, perché in noi si instaura il dovere civico, etico e 

morale, di non lasciar sola la persona nel suo momento di maggior bisogno. Forse, 

se non fossi stata in ospedale e se il suo problema non fosse stato legato ad un 

fattore medico, le mie azioni, e quelle delle mie colleghe, sarebbero state differenti, o 

magari  non sarebbero state così coinvolgenti. A volte però la logistica e la gravità 

nella quale si trova la situazione di difficoltà e la persona in primis, sono due fattori di 

influenza per il sconfinamento: di certo se M. mi avesse chiesto di accompagnarla a 

fare shopping fuori orario di lavoro sarei stata più restia ad acconsentire e avrei 

chiesto di poter spostare l’attività in un giorno nel quale io fossi stata di turno. 

Nell’episodio sopracitato però, il pensiero di rimandare il controllo medico di una 

ragazza che lamentava problemi di salute e far passare una notte intera prima di 

intervenire, si rilevò subito, per me, fuori discussione. 
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Possiamo quasi ipotizzare che per un adattamento alle trasformazioni globali della 

società odierna, i Servizi e i singoli operatori professionali, stiano ultimamente 

lavorando in un “extra-sistema”, con il fine di mantenere gli equilibri collettivi. 

“… l’auto-organizzazione può essere effettivamente valorizzata come 

esperienza di innovazione e diventare l’avvio di cambiamenti se si 

accolgono i vincoli istituzionali, senza prenderli per scontati, 

ritagliandosi spazi in cui possano essere elusi…” (Olivetti, 2015) 

La strategia innovativa di sconfinare per gli operatori sembra funzionare perché crea, 

appunto, un agire pratico che risolve i problemi e genera risposte più rapide rispetto 

a quelle che si avrebbero non sconfinando.  

Partendo da una citazione dal libro “La banalità del male” di Hanna Arendt: «Stava 

solamente facendo il proprio lavoro ed incidentalmente, questo coincideva con un 

crimine», desidero evidenziare la duplice visione del fenomeno che da la scrittrice 

sulle azioni degli esseri umani: da un lato si potrebbe attestare che sconfinare è una 

minaccia verso i mandati istituzionali; un elemento negativo per il lavoratore e per la 

struttura di lavoro; invece dal polo opposto potremmo attestare che sconfinare sia 

una risorsa da valorizzare nei momenti in cui il servizio è limitato. In quest’ultima 

visione, l’operatore deve essere però consapevole di prendersi tutti i rischi dell’agire 

in completa autonomia fuori dai confini professionali e dalle tutele contrattuali. In 

quest’azione il ruolo del mansionario diventa insufficiente. 

L’appena citato mansionario è uno strumento dell’azienda utile sia per gli operatori 

che per gli ospiti, nonché, infine, per l’istituzione stessa. Esso è un dispositivo nato 

nel 1855 nella compagnia ferroviaria degli Stati Uniti, la Western Railroad, che in 

forma scritta assegna compiti e funzioni ai dipendenti, non lascia spazio alle 

casualità in ambito lavorativo e conferisce dei referenti per le attività dell’ente. È un 

espediente utile al fine della selezione e formazione del personale, ma esso viene 

completamente bypassato nel momento in cui l’operatore opta per lo sconfinamento.  

L’ultima affermazione mette in evidenza i ruoli distinti esistenti all’interno di un 

servizio nel quale, per esempio, incontriamo su un piano gli operatori professionali, e 

ad un livello superiore, il coordinatore dell’equipe multiprofessionale composta dagli 

operatori professionali.  

Il mansionario però può essere anche uno strumento di difesa per non agire e per 

rimanere chiusi all’interno del proprio ruolo e viene utilizzato, a volte, come 

giustificazione per non attuare nelle zone scoperte. 
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2.3 Alta professionalità 
«Un educatore professionale facilmente cede alla depressione, alla 

perenne insoddisfazione, sotto il peso delle proprie fragilità e ombre 

interiori, messe a dura prova anche dai limiti e dalle “resistenze” degli 

altri. Fino a cedere in rigidità tristi e a rinunciare così anche all’utopia 

di cui in fondo è intessuto il perfezionismo.» (Augelli, 2015) 

Dal testo soprariportato, l’essere un professionista significa essere alla costante 

ricerca di una perfezione professionale, la spinta motivazionale di base per il 

percorso educativo del lavoratore, il motivo che ci porta a migliorarsi ed a crescere 

per raggiungere l’alta professionalità auspicata ad ogni lavoratore. 

«Il lavoro professionale è, in questa epoca, quello che più conta, che 

più incide sui meccanismi di una società la cui produzione è 

fondamentalmente basata sulla conoscenza scientifico–tecnica. Il 

peso che assume il lavoro professionale in una tale società conferisce 

dunque un particolare ruolo sociale ai professionisti che lo attuano.» 

(Dente, 2009) 

L’attuale fenomenologia del quotidiano appare, infatti essere caratterizzata da una 

complessità generale causata da una molteplicità di fattori: individui, culture, religioni, 

lingue, ecc. Per attuare al meglio nelle situazioni difficili si necessita di un Codice 

Deontologico, un insieme di regole che disciplinano le professioni e i rapporti ad esse 

connesse.  

«Il Codice deontologico dell’Assistente Sociale pur essendo molto 

giovane (primo Codice approvato dall’Ordine Professionale nel 1998) 

è già alla sua terza edizione e II° revisione. L’approvazione del nuovo 

Codice deontologico dell’Assistente Sociale rivisto alla luce dei 

mutamenti sociologici/organizzativi e legislativi della società, entrato in 

vigore dal 1 settembre 2009, ha tenuto conto delle diverse 

questioni/tematiche che hanno avuto risvolti etici in questi ultimi sette 

anni dall’ultima revisione e che hanno interessato nel quotidiano la vita 

delle persone, dei servizi, delle professioni, nelle varie realtà 

regionali.»  

(Dente, 2009) 

 

Come afferma Giuseppe De Rita, sociologo italiano, in un’intervista pubblicata nel 
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periodico Vita, nel contesto attuale il professionista deve sempre avere l’attenzione 

su tre elementi: 

• Società 

• Gli altri 

• Sé stesso 

Nel primo caso si intende un senso di responsabilità direzionato alla società intesa 

come l’intera collettività di individui; nel secondo punto  il professionista deve portare 

una cultura dell’accoglienza verso gli altri e nell’ultimo caso l’importanza verte sulla 

cura del sé professionale (motivazione, formazione e competenza). 

Come sostiene Bauman, si ha bisogno di una ricerca continua sul benessere 

collettivo, sulla solidarietà e sulla responsabilità davanti all’altro tenendo sempre 

presente che le professioni attuano in una società dinamica in continuo 

cambiamento.  

«In questa complessità la Bussola che può mantenere l’orientamento 

verso questi valori può essere l’ETICA come scienza morale che 

regola i comportamenti (Carta etica delle professioni Zancan in 

appendice). (…) Le professioni, soprattutto le professioni sociali, non 

possono prescindere da una riflessione e da una maggiore attenzione 

agli aspetti etici dell’agire professionale e della convivenza sociale 

oggi attraversata dalla crisi della relazionalità che ha raggiunto i 

diversi livelli di vita, i cosiddetti “ mondi vitali”, con perdita di vincoli di 

appartenenza, di reciproco aiuto, di mutuo sostegno. (…) Il sapere 

non è solo tecnica o metodo per padroneggiare l’azione professionale, 

ma include la chiarezza sull’ essenza e sui significati più profondi che 

orientano tutta l’azione. (…) E’ opportuno che le professioni vadano 

oltre, non solo sul “come fare”, ma anche sul “perché fare” spostando 

l’attenzione sull’etica e non solo sulla deontologia con un forte 

richiamo ai valori, ai significati , ai presupposti e ai fini della 

professione.» (Dente, 2009) 
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Capitolo Terzo 
LA RICERCA COME SPIEGAZIONE SOCIOLOGICA 

 

3.1 Il lavoro di progettazione 
«Progettare nel sociale significa co-definire un percorso razionale e 

intenzionale per ottenere scopi, obiettivi, raggiungibili e perseguibili.» 

(De Ambrogio, Dessi, Ghetti, 2013) 

Alla base di qualsiasi azione c’è una progettazione; una buona progettazione porta 

ad un’azione ben svolta, al contrario, con una cattiva progettazione si avrà una 

“brutta” azione. Senza progettazione non ci può essere nessuna azione perché, 

consapevolmente o meno, la nostra mente lavora per progetti, anche 

nell’organizzare le cose più piccole o banali. Un esempio di questa affermazione la 

dà il Professore Alessandro Battistella nel suo laboratorio “analisi e innovazione dei 

servizi socio-sanitari”, portando una dimostrazione concreta di quotidianità: 

supponendo che il progetto di ricerca sia “fare la spesa”, azione pratica, naturale e 

comune a ogni persona. Il punto di partenza è il frigo di casa: prima di creare una 

lista si deve controllare la situazione iniziale della ricerca per rispondere alle 

domande Di cosa ho bisogno? Cosa devo comprare? Quanto budget ho a 

disposizione? Quanto tempo? Cosa voglio mangiare?. In seguito si porranno gli 

obiettivi: comprare il latte, le uova, ecc… e di conseguenza si penserà 

all’organizzazione pratica: dove e quando fare la spesa. L’ultimo passaggio poi sarà 

la valutazione del processo eseguito: Sono riuscita a fare la spesa? Che difficoltà ho 

riscontrato durante la ricerca?  

Questo esempio di ordine quotidiano rende bene l’idea dei diversi passaggi mentali 

che inconsapevolmente facciamo e che sono necessari al fine della progettazione.  

Grazie agli studi di De Ambrogio, Dessi, Ghetti, (2013) possiamo suddividere le fasi 

del progetto in quattro momenti: descrizione del tema e analisi del contesto del 

fenomeno (TEMA); riconoscimento degli obiettivi della ricerca (OBIETTIVO); modus 

operandi e target analizzato (METODO); valutazione come indicatore del processo 

(VALUTAZIONE). 

Questi processi, elementi base della progettazione e passaggi concreti che un 

ricercatore esegue sviluppando la sua ricerca, verranno illustrati nei prossimi capitoli, 

grazie al libro Progettare e valutare nel sociale di De Ambrogio, Dessi, Ghetti, (2013). 
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3.1.1 Prima fase: TEMA 

L’argomento dell’elaborato in oggetto è stato determinato dalla curiosità scaturita 

nell’esperienza di tirocinio professionalizzante precedentemente descritta. 

All’inizio del lavoro si era pensato di intervistare le diverse figure professionali che 

lavorano come operatrici nell’Istituto Casa Famiglia San Pio X; dopo un’attenta 

riflessione però, ci si è resi conto che qualsiasi fosse stato il risultato, sarebbe stato 

possibile ricondurlo solo a quella comunità specifica.  

La ricerca, invece, vuole essere prima di tutto un approfondimento del tema, per poi 

raggiungere non tanto una soluzione, ma una definizione del fenomeno in atto a 

livello sociale. Sotto questo punto di vista, analizzare un’unica struttura, o un unico 

professionista, sarebbe stato definire la situazione solo all’interno di un ambiente per 

forza ristretto, non considerando gli altri enti e dando per scontato che si comportino 

esattamente come l’ambiente oggetto della ricerca o, al contrario, che sia un fattore 

legato unicamente a tale struttura o individuo.  

Dato questo ragionamento, si è deciso di prendere in osservazione diversi enti nel 

territorio veneziano cercando di spaziare nelle aree del sociale e di intervistare 

differenti figure di professionisti sociali.  

Il risultato di tale ricerca è unico e imparagonabile poiché ogni istituzione differisce 

per personale e caratteristiche; le città, per esempio, hanno distinte particolarità, gli 

enti altrettanto e ogni lavoratore ugualmente. Per questo motivo, non si può 

confrontare il lavoro di un assistente sociale del Comune di Venezia osservato nella 

mia ricerca, con quello di un assiste sociale del Comune di Milano analizzato in 

un’altra ricerca universitaria, senza tenere ben presente che i risultati sicuramente 

differiranno a causa dei contesti differenti e non affiancabili.  

Risulta necessario se non fondamentale quindi non dimenticarsi, durante tutta la 

ricerca, ma soprattutto durante l’analisi dei dati emersi, che esistono delle diversità 

territoriali notevoli e che ogni intervista, come ogni ricerca, ha una sua unicità e 

peculiarità.  
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3.1.2 Seconda fase: OBIETTIVO 

Partendo dal punto uno, con questa tesi di ricerca si cerca quindi di trovare degli 

elementi in comune a proposito del tema di andare oltre nelle diverse aree del 

sociale, tra le differenti istituzioni e tra i distinti social workers.  

Intervistando istituzioni diverse, si è consapevoli che i dati potranno essere differenti 

e nel momento dell’analisi si terrà conto dei vari contesti di lavoro. Tutto il sociale 

lavora con persone disagiate e bisognose, ma lo psicologo di una comunità minori 

svolge una funzione differente dallo psicologo del servizio immigrazione, anche se 

hanno seguito la medesima formazione. Procedendo con questo pensiero e 

intervistando professionisti diversi, si è maggiormente consci che essi operano, oltre 

che in contesti differenti, anche con funzioni divergenti. 

Questa ricerca parte dal presupposto che all’interno delle professioni emozionali, 

l’azione di agire andando oltre i propri confini lavorativi sia un fattore quotidiano e si 

ha come obiettivo quello di capire se per il lavoratore è un fattore di sconfinamento 

personale o se fa parte della sua alta professionalità. 

All’inizio della ricerca, erano molti i dubbi riguardo al tema principale:  

• Sconfinare è un fattore umano o è inerente all’etica professionale?  

• Il lavoratore è obbligato dal contesto sociale a “dare di più” o lo farebbe a 

prescindere anche se vivesse in un contesto lavorativo più flessibile?  

• Possiamo parlare di alta professionalità invece che di sconfinamento? 

• L’alta professionalità è più un fattore positivo o negativo?  

• Quali sono gli elementi che definiscono l’agire oltre i propri confini lavorativi? 

 

Con il passare del tempo, stilando il progetto di ricerca, ci si è accorti che tutti i dubbi 

si potevano racchiudere in un unico macro obiettivo: comprendere appieno il servizio 

sociale attuale, con le sue peculiarità e complessità.  

In questo modo, approfondendo accuratamente il tema e cogliendo tutta la sua 

essenza, successivamente, si potrà rispondere a  tutte le domande che si erano 

instaurate come micro obiettivi nella testa della scrivente, ma che singolarmente 

sarebbero risultate essere di difficile analisi. 

Una volta riconosciuto l’obiettivo della ricerca si può passare alla terza fase: quella 

della definizione delle modalità di attuazione e dell’individuazione dell’oggetto stessa 

delle ricerca.  
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3.1.3 Terza fase: METODO 

Per tale ricerca si è scelto il metodo dell’intervista, in particolare, dell’intervista 

dialogica. Prima di parlare di quest’ultima, sembra sensato dedicare uno spazio 

all’intervista. Nasce come strumento prettamente giornalistico e la prima pubblicata 

fu nel 1831 dal giornale Paul Pry di Washington che ne cita alcuni stralci. La prima 

intervista uscita integralmente fu divulgata dal New York Tribune nel 1859 e 

solamente negli ultimi 20 anni del XIX secolo arriva anche in Europa.  

L’intervista è un dialogo in cui l’intervistatore, persona che conduce la conversazione, 

pone delle domande all’intervistato, soggetto che risponde ai quesiti, su un 

determinato tema di analisi ed interesse. Durante il colloquio, vengono utilizzate 

tecniche specifiche di ascolto e comunicazione, l’approccio che si utilizza è 

professionale e pone i due individui su piani completamente differenti e distaccati. 

Dal 1878, quando Thomas Alva Edison brevettò il fonografo - strumento 

professionale che registrava e riproduceva i suoni - l’evoluzione di apparecchi di 

registrazione si consolidò tanto che si cominciarono ad utilizzare anche nelle 

interviste. Prima di allora, però, gli intervistatore si annotavano le risposte ricevute 

nei taccuini e l’intervistato si doveva fidare della serietà e professionalità del 

giornalista. Con il registratore si fece un gran passo avanti nel settore, ma come 

sostiene Gabriel García Márquez, Premio Nobel per la Letteratura nel 1982, scrittore 

e giornalista:  

«…l'utilizzo professionale ed etico del registratore è ancora da inventare. 

Qualcuno dovrebbe insegnare ai giornalisti che non è un sostituto della 

memoria, ma un'evoluzione dell'umile blocco per gli appunti che ha 

prestato un così buon servizio alle origini del mestiere. Il registratore sente 

ma non ascolta, registra ma non pensa, è fedele ma non ha cuore, e alla 

fine dei conti la sua versione letterale non sarà altrettanto affidabile di 

quella di chi fa attenzione alle parole vive dell'interlocutore, le valuta con 

intelligenza e le giudica con la sua morale.» 

In questa affermazione si nota l’importanza della comunicazione non verbale oltre a 

quella verbale espressa linguisticamente. 

Lavorare con persone sorde insegna come si possa comunicare anche solo con la 

postura, con le espressioni e con dei gesti volontari o involontari del corpo. 

La comunicazione, infatti, ha una funzione relazionale per scopi interattivi e si divide 

in Comunicazione Verbale (CV) e Comunicazione Non Verbale (CNV). Quest’ultima 
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è formata da vari processi comunicativi e può accompagnare o sostituire quella 

verbale: 

• Il sistema paralinguistico è formato da diversi tratti sovrasegmentali: tono, 

intonazione, ritmo, pause vuote (silenzio) e pause piene (ehm, mm, …) che, 

all’interno di una conversazione, contraddistinguono l’enunciato 

• Il sistema cinestetico comprende i movimenti del corpo, degli occhi e del 

volto quindi gli sguardi, i sorrisi, i gesti, le posture e la mimica facciale 

• Il sistema aptico racchiude tutto ciò che riguarda il contatto corporeo fisico 

con l’interlocutore in un atto comunicativo 

• Il sistema prossemico pone l’attenzione sull’uso dello spazio e della distanza 

interpersonale 

• Il sistema cronemico è un insieme di percezione, organizzazione e uso del 

tempo che influisce sul rapporto tra i parlanti 

• Il sistema vestemico equivale all’apparenza fisica, ovvero all’abbigliamento 

e ad altri possibili ornamenti (trucco, capigliatura,…) 

Questi sistemi rappresentano la CNV e ognuno, con le proprie proprietà e 

caratteristiche, collabora nell’elaborazione del significato globale dell’atto 

comunicativo e assieme alla comunicazione verbale esprime la totalità del pensiero 

dell’individuo. (Paccagnella, 2004). 

Nell’intervista dialogica, a differenza di quella classica, si vuol cogliere tutti questi 

dettagli non ponendo l’attenzione solo sulle parole espresse, ma anche sul “non 

detto”. Non è più solamente un’intervista, ma un dialogo affrontato in un clima nel 

quale entrambe le parti, intervistato e intervistatore, si possano sentire a proprio agio 

e nel quale gli individui siano posti sullo stesso piano. Per questo motivo i termini 

“intervistato” e “intervistatore” non sono adatti a questa originale tipologia di intervista  

e, quindi, non verranno mai utilizzati nel presente progetto di ricerca.  

Anche la logistica ha molta importanza: il luogo dev’essere neutro per entrambi; non 

troppo solenne, ma nemmeno eccessivamente ufficioso. Il messaggio che si 

trasmette è quello di una complicità formale nella quale si lavora assieme, in un 

ambiente consono, dove si affronterà una conversazione a tema specifico che 

entrambe le parti conoscono.  

Questo preambolo segna già una netta differenza tra l’intervista tipica e quella che 

invece si è scelto di adottare.  
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«L’intervista dialogica raccoglie, durante il colloquio, la totalità della 

situazione e non solamente la risposta data ad una domanda; si 

sofferma sia sulle frasi, che sui particolari che completano le parole 

dette. Qualsiasi dettaglio è importante perché rende più o meno veritiero 

il momento e ogni piccolezza aggiunge informazioni utili che in 

un’intervista di tipo classico non si noterebbero, ma soprattutto il 

conversare parallelamente in modo abituale fornisce la possibilità di 

esprimere ciò che realmente si pensa e non solamente di rispondere ad 

un quesito che viene posto.» (La Mendola, 2009) 

Con questo tipo di intervista ci si prende la responsabilità di non arrivare esattamente 

dove ci si era prefissati: durante il colloquio infatti è il discorso stesso che si alimenta 

da solo e che trova un suo percorso, e non l’intervistatore che imposta le domande in 

modo da arrivare dove aveva prestabilito. La comunicazione è aperta in entrambi i 

canali, sia in ricezione che in emissione, e il percorso viene deciso al momento in 

base agli argomenti che si incontrano parlando. In quest’ottica, un elemento che 

all’inizio non era stato preso in considerazione può diventare, nel momento 

dell’incontro, il fulcro della conversazione; ma soprattutto non bisogna focalizzarsi 

solamente sull’obiettivo finale perché si perderebbero di vista tutti i punti intermedi. È 

un colloquio di stimolo nel quale si da e si riceve; uno scambio di informazioni e una 

condivisione di emozioni di diverso genere, create grazie alla relazione instaurata 

nonostante la non conoscenza della persona e dei due differenti ruoli iniziali.  

In una buona intervista dialogica si deve aver rispetto della persona che si ha davanti 

tenendo conto dei suoi tempi, dei suoi pensieri e dei suoi spazi e, per esempio, se 

lei/lui non vuole toccare uno specifico argomento non si può insistere. 

Nel progetto di ricerca in oggetto si è deciso di adottare un metodo a campione, 

andando ad intervistare un operatore sociale per ogni ente rappresentante dei settori 

del sociale: 

• Per l’area minori: Pedagogista dell’Istituto Casa Famiglia Pio X 

• Per l’area famiglia: Educatrice professionale dell’Istituto Casa Famiglia Pio X 

• Per l’area anziani: Assistente Sociale del centro anziani dell’Opera San 

Camillo 

• Per l’area disabilità: Operatrice Socio Sanitaria dell’Anffas di Venezia 

• Per l’area dipendenze: Psicologa del Serd di Venezia 
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• Per l’area immigrazione: Mediatore linguistico culturale del Comune di 

Venezia 

Per scelta, si è deciso di soffermarsi solamente sul territorio di Venezia centro storico 

e Lido, escludendo la zona della terra ferma, per ridurre il campo d’indagine e attuare 

una ricerca più specifica ed approfondita. La scelta non è stata per semplificare il 

lavoro, ma per cercare di rendere professionale la ricerca.  

Per ogni area si è riusciti ad intervistare una diversa tipologia di lavoratore sociale, 

cercando così di non sminuire la situazione riconducendola ad un fenomeno di 

un’unica professione, ma di analizzarla e di renderla evidente nell’intero settore del 

sociale, come elemento presente, o meno, in tutti i lavori sociali e in qualsiasi ente 

preso in osservazione, senza distinzione di professioni. 

Si è deciso inoltre di intervistare delle persone che operano nelle cornici di questo 

tema:  

• Fabio Perocco, docente universitario e referente del corso di Laurea 

Magistrale “Lavoro, Cittadinanza Sociale, Interculturalità” 

• Paola Fattor, tutor del tirocinio e assistente sociale coordinatrice dell’Istituto 

Casa Famiglia Pio X 

Il primo soggetto è stata scelta perché si pensa che il percorso di formazione di ogni 

lavoratore sociale sia fondamentale ed essendo Fabio Perocco il referente del corso 

di Servizio Sociale e docente in esso, si crede che sia interessante dar voce anche a 

lui, in quanto formatore di futuri social workers. 

L’intervista alla Dott. Fattor è stata lievemente differente da quelle proposte agli altri 

operatori poiché essendo anche la responsabile dei percorsi di vita educativi delle 

ospiti si è chiesto di raccontarsi sia dal punto di vista di Assistente Sociale, quindi 

come appartenente alla categoria dei social workers, sia dal punto di vista di 

coordinatrice di un equipe multiprofessionale creata da diversi social workers, e 

quindi da un punto di vista, a livello tecnico gestionale, diverso daltri operatori sociali. 

Le opinioni raccolte ci danno modo di delineare un quadro più definito del fenomeno 

e i diversi punti di vista inseriscono nuove variabili ed interessanti fenomeni di 

influenza. 

L’ultima fase della progettazione, la valutazione, è la parte conclusiva e tira le 

somme relative al progetto stesso. In essa si possono analizzare i dati riscontrati e le 

informazioni acquisite, ed essendo il punto finale della ricerca verrà trattato alla fine 

del capitolo, dopo le interviste 
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3.2 Soggetti coinvolti  
Nella prima fase della progettazione, la descrizione del tema e analisi del contesto 

del fenomeno, si vede l’importanza, oltre di definire il tema della ricerca, di porre 

attenzione anche al contesto in cui il fenomeno ha luogo e, per questo motivo, in 

questo capitolo si cercherà di raccontare la cornice degli enti aziendali per i quali gli 

intervistati lavorano.  

Ogni descrizione prende spunto dalla carta dei servizi dei singoli enti coinvolti. 

 

3.2.1 Istituto Casa Famiglia Pio X 
L’istituto è una fondazione religiosa, fu fondato il 19 marzo 1910 sotto gli auspici di S. 

Pio X e gestisce una comunità educativa mamma-bambino e ha l’appoggio 

dell’associazione “amici di casa famiglia”.  

La comunità educativa mamma-bambino negli anni ha subito diversi cambiamenti a 

seconda del periodo storico e dei mutamenti culturali: dopo la sua fondazione 

l'Istituto è stato diretto e gestito da alcune laiche che ne hanno fatto il loro scopo di 

vita; la diocesi ha affidato quindi la Casa a diversi ordini religiosi fino a demandare, il 

26 maggio 1999, la gestione della Casa direttamente alle coppie di sposi della 

diocesi di Venezia, che avevano dichiarato la loro disponibilità ad assumere la 

responsabilità di Casa Famiglia S. Pio X, dopo un anno di “percorso e di servizio”.  

La struttura accoglie sei nuclei, più due in pronta accoglienza, composti da donne, 

donne in gravidanza, mamme e bambini (fino ai primi anni della scuola elementare) 

con difficoltà economiche e sociali. La mission della comunità educativa mamma-

bambino, denominata Casa Famiglia San Pio X, è quella di accompagnare le ospiti 

ed i loro bambini in un’esperienza concreta e quotidiana di vita familiare e sociale. 

L’obiettivo è quello di far seguire alle mamme un percorso di vita temporaneo, 

finalizzato al miglior reinserimento possibile delle stesse nel contesto sociale e, con 

le sue diverse strutture, si pone quindi differenti principi: 

• Luogo di accoglienza, dell’ascolto 

• Luogo del recupero 

• Luogo dell’accettazione della diversità 

• Luogo di tutela, protezione e promozione 

• Luogo di progetti personali 

• Luogo di apprendimento e di trasmissione 
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La Casa si trova sull’isola della Giudecca a Venezia ed è composta da due edifici 

contigui, più un ampio giardino che si divide in due zone, una per l’asilo nido e una 

per le ospiti di Casa Famiglia. La comunità mamma-bambino è disposta su tre piani: 

il piano terra dove si trova l’ingresso, la cappella, la dispensa, l’asilo nido, la cucina 

per l’asilo nido e il bagno per i disabili. Il primo piano comprende un salottino per gli 

incontri, una sala giochi per i bambini, una camera per le operatrici (stanza, bagno, 

cucina, salotto), la stanza computer, sei stanze con bagno per le ospiti, il salotto e la 

cucina. Il secondo piano è invece composto da quattro stanze con bagno per le 

ospiti, una lavanderia e uno spazio di sperimentazione dell’autonomia che consiste in 

altre due camere con cucina e salotto in condivisione. 

Si opera d’intesa con i Servizi invianti, i Servizi specialistici dove necessario, e le 

ospiti stesse attraverso frequenti incontri. Tra i diversi soggetti coinvolti viene 

concordato un percorso di vita che si sviluppa attraverso un Progetto Quadro definito 

dai Servizi ed un Progetto Educativo Individuale elaborato all’interno della Struttura 

seguendo i principi ispiratori della mission della Casa ed il Progetto Educativo della 

Comunità. 
 

Andiamo quindi a vedere nel dettaglio i soggetti coinvolti: 

• Delegato patriarcale: figura che è risultata importante nel tempo poichè ha 

dovuto far fronte alle difficoltà ed ai cambiamenti culturali e strutturali degli 

ultimi decenni. È un uomo - un sacerdote - convinto che nella famiglia si 

trovi tanta ricchezza, forse anche a partire dagli aspetti che si connotano 

come elementi di difficoltà o di fragilità. Il delegato patriarcale ha rapporti 

principalmente con il gruppo dei familiari e rappresenta all’interno dell’Istituto 

Casa Famiglia S. Pio X il Patriarca di Venezia 

• Il gruppo dei familiari: è costituito da coppie che gratuitamente si sono 

assunte la responsabilità di gestire questa casa ed offre rassicurazione e 

protezione, proprio come una mamma ed un papà, per dare l'opportunità di 

vivere dunque in un clima familiare. Il gruppo, ad un certo punto del 

percorso, ha compreso che per poter garantire nel tempo la propria 

presenza e considerando come prioritaria e necessaria la loro vita personale 

e familiare, è indispensabile che gli incarichi siano suddivisi e redistribuiti in 

base alle competenze e alle disponibilità di ciascuno (presidente, 

responsabile della casa famiglia, responsabile dell'asilo nido, coordinatore 
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amministrativo, ecc..). Il gruppo dei familiari porta, dunque, la propria 

esperienza di vita, ma ha stabilito che per rendere completo ed efficace il 

servizio offerto alle persone accolte è necessario avvalersi del supporto di 

un gruppo di operatrici 

• Il gruppo delle operatrici: è un equipe multiprofessionale composta da 

differenti professionalità (assistente sociale, pedagogista, psicologa, 

educatrici, operatrici socio sanitarie, ecc…) in quanto si è compreso che era 

indispensabile affrontare la complessità e la delicatezza delle situazioni 

accolte con maggiori strumenti ed integrazione di competenze. È un gruppo 

di operatrici un po' anomalo poichè sono riuscite a definire la necessità di 

saper affrontare la quotidianità, con tutto ciò che essa comporta al di là del 

proprio titolo di studio, mantenendo nel contempo la valenza e 

l'indispensabilità di portare ogni giorno la propria specifica preparazione 

professionale dentro i progetti dei singoli nuclei accolti. Questo valutare e 

sostenere le diverse situazioni a partire da momenti di vita aderenti alla 

realtà, funziona grazie alle capacità di utilizzare strumenti, contesti e 

modalità adeguate alle capacità ed alle esigenze delle persone accolte. Il 

gruppo delle operatrici, unitamente alla coordinatrice, è responsabile dei 

percorsi educativi, è il fulcro della vita quotidiana, è la stabilità professionale 

e relazionale che offre opportunità terapeutiche.Questi due gruppi 

sopradescritti hanno una propria specifica identità. Sono generalmente 

delineati ma non chiusi. Sono uno accanto all'altro e uno dentro l'altro. Per 

garantire una buona qualità operativa e relazionale sono state individuate 

modalità e tempi di collaborazione (equipe, coordinamenti, ecc...) e di 

condivisione rispetto allo stile di vita della casa ed ai progetti da attuare. Vi 

è, dunque, un intreccio tra esperienza di vita familiare e competenza 

professionale 

• La supervisione esterna: attuata da uno psicoterapeuta, viene realizzata 

periodicamente e consente riflessioni e approfondimenti alle operatrici e ai 

familiari. Offre uno spazio di pensiero e di parola su quanto si sta vivendo ed 

attuando nella struttura stessa 

• Equipe complessa: incontri periodici annuali in cui gli operatori attuano una 

formazione condivisa con i familiari 

• I volontari: dopo un periodo iniziale di formazione e affiancamento, 
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vengono inseriti in attività specifiche e limitate, ma indispensabili per un 

buon funzionamento di tutta la struttura (banco alimentare, traslochi, attività 

ludico ricreative con bambini e mamme, ecc..). Viene loro richiesto di 

rispettare alcune regole definite in apposito regolamento e di partecipare a 

periodici incontri formativi e organizzativi 

• Tirocinanti: l’Istituto si mantiene sempre in costante aggiornamento e non 

rinuncia mai alla richiesta dei tirocinanti poiché portano con loro uno spirito 

giovane, fresco e connesso all’attualità 

 

Possiamo sintetizzare che questa Casa Famiglia è composta da due gruppi di lavoro 

- familiari e operatori - attorno ai quali gravitano diverse figure di aiuto, come i 

volontari, e di supporto, come il Dott. Moreno Blascovich (psicologo, psicoanlista e 

psicodrammatista responsabile della sede ICAB, Istituto per la Cura dell’Anoressia e 

Bulimia di Venezia, Mestre), che è il referente della supervisione e psico-terapeuta 

per il coordinamento dell’equipe complessa nella quale si mescolano le competenze 

specifiche degli operatori con il vissuto personale dei familiari.  

La singola capacità di collaborazione, all’interno del gruppo di lavoro, è di 

fondamentale importanza per il mantenimento di tutta la Casa-Famiglia. La 

metodologia di lavoro, infatti, è basata sulla collaborazione e cooperazione 

quotidiana tra équipe dei professionisti e il gruppo dei familiari responsabili della 

Casa. Per garantire una buona qualità operativa e relazionale sono state individuate 

modalità e tempi di collaborazione e di condivisione rispetto allo stile di vita della 

Casa ed ai progetti da attuare: incontri settimanali per il coordinamento, quindicinali 

per l’equipe, bi-trimestrali per l’equipe complessa e mensili per la supervisione. In 

tutti questi luoghi d’incontro è possibile affrontare tematiche legate alla 

programmazione e alla discussione dei piani di intervento dei nuclei accolti e alle 

dinamiche di gruppo, ponendo attenzione ai loro bisogni, alle indicazioni date dai 

Decreti del Tribunale dei Minori, dai Progetti Quadro e dai loro aggiornamenti 

quotidiani.  

In uno degli ultimi incontri di equipe complessa il tema di argomento è stato la 

conFusione intesa sia come “confusione”, letterale caos provocato dalla gestione di 

situazioni complesse, sia come “fusione con” e quindi dando un’accezione positiva e 

peculiare alla composizione attuale della struttura nella quale si lavora condividendo 

e comunicando con cura, rispetto e stima dei diversi ruoli presenti nella struttura. 
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3.2.2 Fondazione Opere San Camillo 
L’Opera San Camillo si basa sui valori del Santo Cattolico Camillo de Lellis, 

fondatore dell’Ordine Camilliano: «Con la grazia di Dio possiamo servire tutti gli 

infermi, con quell’affetto che suole avere un’amorevole madre verso il suo unico 

figlio.» 

Questa citazione vuole dimostrare i principi di sostegno per i bisognosi e di amore 

verso il prossimo, che altro non sono che i diritti fondamentali dell’essere umano: 

• Solidarietà 

• Supporto nelle difficoltà 

• Accompagnamento nella sofferenza 

• Empatia 

 

Le Fondazioni Opere San Camillo sono sparse nel Nord d’Italia: Milano, Torino, 

Genova, Bologna, Verona, Cremona, Forte dei Marmi, Predappio, Mottinello, Pergine 

Valsugana, Capriate, Besana in Brianza e Venezia Lido. La ricerca in oggetto si 

limita al territorio veneziano e per questa ragione si parlerà solo dell’ultima struttura.  

Essa nasce nel 1928 grazie all’allora Patriarca di Venezia, il Cardinale Pietro La 

Fontaine, come struttura di cura per religiosi bisognosi, chiamandosi Istituto 

Eliomarino PP. Camilliani. Nel 1953 diviene casa di riposo e diventa solo nel 1973 

l’Istituto di cura San Camillo. Nel 1981 si definisce come ospedale classificato e il 

suo successo persiste negli anni, diventando nel 1994 ospedale specializzato 

regionale. Il vero grande mutamento, però, avviene nel 2005 quando si trasforma in 

Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico (IRCCS). La metamorfosi termina 

solo nel 2010 quando la struttura si divide in due: si consolida l’organismo 

ospedaliero IRCCS e si instaura una nuova struttura socio assistenziale che 

comprende i due centri per anziani (San Camillo e Stella Maris). 

Questa scissione dell’ente permette la prestazione di due tipologie di servizio: quello 

sanitario-medico e quello non sanitario-assistenzialistico-sociale al cui interno 

troviamo diversi tipi di assistenza: medica e infermieristica; psicologica; educativa; 

logopedica, fisioterapeutica e psicomotricistica; sociale. 

I servizi offerti sono differenti, dalla neuroriabilitazione, al ricovero, ai servizi 

diagnostici, alle prestazioni ambulatoriali e ai servizi di assistenza sanitaria e 

sociosanitaria residenziale. 

La struttura offre più 200 posti suddividendoli come segue: 
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• 189 posti per persone anziane non autosufficienti 

• 11 posti per persone anziane autosufficienti 

• 4 posti per ospiti in stato vegetativo permanente 

Grazie ad un’ équipe multiprofessionale composta da assistenti sociali, infermieri, 

operatori socio sanitari, educatori professionali, psicologi, logopedisti, fisioterapisti, e 

grazie alla presenza costante di volontari e familiari, l’ente ha anche una funzione 

ricreativa e gli ospiti possono vivere la loro degenza in modo più attivo e spensierato.  

Il lavoro dei professionisti, infatti, non è solo quello di condivisione dei momenti 

difficili e dolorosi, soprattutto in ambito socio-sanitario, ma anche quello di 

stimolazione e partecipazione ai momenti positivi. 

La ricerca continua e i progetti in costante realizzazione sono le fonti che tengono 

dinamica e aggiornata la fondazione e che permettono poi all’anziano di sviluppare 

situazioni sempre più appropriate al contesto di vita esterno: 

• Soggiorno estivo e invernale 

• Giardino terapeutico 

• Progetto vela per tutti 

• Medicina narrativa 

 

Gli ospiti sono seguiti dall’equipe multiprofessionale tramite un PAI (Piano di 

Assitenza Individualizzato) che dimostra la sinergia di lavoro tra i diversi 

professionisti. Si tratta di un programma di lavoro condivisione che mette in relazione 

diversi aspetti della vita del soggetto. Si sviluppa basandosi sui bisogni e sulle 

problematiche dell’ospite, cercando, tramite micro obiettivi e valutazioni periodiche 

multidimensionali, di arrivare poi all’obiettivo di base finale.  

Il PAI è necessario come testimonianza di piano di lavoro sia per i professionisti, che 

per l’ospite stesso. In esso, si possono rintracciare le abilità e le capacità 

dell’individuo, ma anche le sue difficoltà e i suoi limiti. Parallelamente ai dati del 

soggetto, si affianca un programma di lavoro condiviso da tutti i membri dell’equipe 

con specificate le modalità e le caratteristiche di attuazione. 

In questa dimostrazione di integrazione socio-sanitaria i lavoratori pongono 

l’attenzione primordiale all’individuo e alle problematiche da risolvere. La 

collaborazione tra le diverse professioni aiuta sia ad avere ben presenti tutti gli 

aspetti del soggetto, sia ad avere diversi punti di vista. 
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3.2.3 ANFFAS 
L’Associazione Nazionale Famiglie di Fanciulli ed Adulti Subnormali nasce a Roma il 

28 marzo 1958,diventa nel 1997 l’Associazione Nazionale di Famiglie di persone con 

disabilità intellettiva e/o relazionali, mantenendo però l’acronimo di ANFFAS. Nel 

2000 diventa Onlus. 

I principi base su cui si fonda sono: eguaglianza, diritto di scelta, efficienza ed 

efficacia, imparzialità e partecipazione.  

Arriva a Venezia nel 1966, ma diventa Onlus solo nel 2003. È formata da un’equipe 

multiprofessionale composta da psicologi, logopedisti, fisioterapisti, operatrici 

sociosanitarie, educatori professionali, operatori notturni, assistenti sociali e 

personale medico sanitario con formazione specifica costante. La collaborazione non 

rimane solo sul piano professionale poiché questa grande famiglia, come si fa 

chiamare, è arricchita da un gran numero di volontari e familiari. 

La loro azione spazia su diversi orizzonti: 

• Aiuto e supporto al soggetto e alla famiglia 

• Presa in carico della situazione del soggetto 

• Inclusione sociale e inserimento lavorativo 

• Sensibilizzazione del territorio 

• Informazione e consulenza 

Per ogni utente si crea un progetto individuale educativo dinamico che si basa sui 

principi di solidarietà, rispetto, diritti umani, pari opportunità, antidiscriminazione e 

integrazione. La pianificazione tiene conto delle caratteristiche del singolo individuo e 

si lavora con una metodologia tripartita: 

• Input: in questa fase il progetto di vita vuole potenziare le risorse personali 

lavorando così sulle capacità e non sui limiti. È un recupero funzionale dove 

l’utente deve mettere del suo e non aspettare le cose dagli altri 

• Output: vengono quindi catalizzate le reti di sostegno della società, 

prendendo in considerazione quelle più appropriate per il soggetto coinvolto 

nel progetto 

• Outcome: qui siamo nella fase valutativa e conclusiva dove abbiamo il 

feedback di ritorno, una risposta alla domanda iniziale, il risultato del nostro 

progetto 
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In tutto il percorso la persona disabile sarà sostenuta con diversi servizi: riabilitativi, 

motori, alberghieri, psicologici, di animazione, di assistenza e di cura della persona. 

L’assistenza è duplice: di base, che riguarda l’igiene personale e alimentare della 

persona; psicologica, per un supporto relazionale-affettivo della persona.  

Parallelamente, Anffas riconosce la difficoltà del familiare che accompagna 

quotidianamente il soggetto nelle sue difficoltà e per questo motivo ha creato il 

servizio SAI (Servizio di Accoglienza e di Informazione) per offrire un ascolto e un 

supporto anche alle famiglie. 

L’Anffas di Venezia è costituito da tre Comunità Alloggio (S. Elena, S. Alvise, 

Giudecca). La comunità alloggio è una struttura residenziale di piccole dimensioni 

che riproduce l’ambiente familiare caratterizzato da un clima di interrelazioni di tipo 

comunitario. E’ integrata nel contesto sociale circostante e raccordata alle strutture 

educative, formative e socio-assistenziali frequentate dalle persone ad essa affidate. 

Le comunità alloggio accolgono associati Anffas e non che non hanno la possibilità di 

essere accuditi in famiglia per la morte di uno o entrambi i genitori, per sopraggiunte 

malattie degli stessi, per l’età avanzata o per particolari necessità dell’interessato che 

la famiglia non è in grado di affrontare. Essa offre la possibilità di periodi di residenza 

permanenti o temporanei; questi ultimi sono finalizzati a soddisfare necessità sorte 

per emergenze familiari contingenti o per offrire esperienze di graduale distacco dalla 

famiglia nell’ipotesi di un possibile successivo inserimento stabile nella società. 

Il tema del “Dopo di noi” ha trovato nell’apertura delle piccole comunità una risposta 

importante che garantisce agli ospiti la possibilità di continuare a vivere nel proprio 

ambiente sociale e in un contesto familiare.  Le comunità alloggio hanno l’obiettivo di 

garantire agli ospiti una continuità dell’ambiente familiare con la possibilità di vivere 

in un contesto caratterizzato da relazioni stabili e affettivamente appaganti. In questa 

realtà è primario l’obiettivo di favorire la maturazione della persona e una maggiore 

consapevolezza di sé. Parallelamente viene stimolata l’accettazione da parte 

dell’ospite della nuova realtà “familiare”. 

Le domande di accesso vanno presentate agli assistenti sociali del Comune di 

Venezia che le trasmettono, compatibilmente con i posti disponibili, alla Unità 

Valutativa Multidimensionale Distrettuale (U.V.M.D.) dell’ ULSS 12  per 

l’autorizzazione. L’U.V.M.D. valuterà la situazione complessivamente della persona e 

della sua famiglia, la compatibilità delle esigenze del richiedente con le 

caratteristiche degli ospiti già residenti nella comunità alloggio, procederà quindi alla 
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proposta di inserimento, molto spesso per un periodo iniziale di sperimentazione. 

Per ogni ospite che frequenta la Comunità  Alloggio viene creato un progetto 

educativo che si concretizza sotto la guida di educatori che operano nella sua realtà. 

Nell’ambito di questo progetto è possibile prevedere spazi differenziati per ogni 

ospite per meglio valorizzare e mantenere le sue potenzialità personali. 

Per perseguire gli obiettivi individuati  sono organizzate, con cadenza quindicinale, 

delle riunioni tra gli operatori, l’educatore e la psicologa dell’associazione per il 

monitoraggio dei singoli progetti educativi e dell’andamento della comunità. 

Vengono organizzati degli incontri, con frequenza variabile, tra i referenti della 

struttura e le singole famiglie per analizzare lo stato di benessere di ogni ospite. 

Sono previste, inoltre, due assemblee annuali tra le famiglie, il gruppo degli operatori, 

i referenti e il direttivo ANFFAS per illustrare e condividere le iniziative svolte e da 

sviluppare. 

Nella comunità alloggio vengono svolte le normali attività di una casa: la 

preparazione dei pasti e la gestione della casa da parte degli operatori con il 

coinvolgimento degli ospiti secondo le loro capacità, la spesa presso i negozi della 

città con l’aiuto degli ospiti, il lavaggio e la stiratura degli indumenti, le pulizie, 

l’attenzione all’igiene personale ed ai bisogni medico-sanitari. 

Le comunità sono strutturate come realtà aperte a persone esterne, vengono inoltre 

organizzate uscite per partecipare a manifestazioni di vario genere che consentono 

di rafforzare la socializzazione degli ospiti tra loro e con la realtà esterna. Ogni estate 

e ogni inverno appunto, sono previsti dei soggiorni estivi per far vivere alle persone 

una spensierata vacanza. 
Durante la quotidianità invece, le giornate si sviluppano come in una normale routine 

familiare: 

07.00-09.00 Momento di igiene personale e colazione 

09.30 Attività mattutine 

12.30 Pranzo 

13.00 Riposo 

14.00 Attività musicali e di rilassamento 

16.00 Merenda 

16.30 Attività pomeridiane 

19.30 Cena 

20.00 Riposo notturno 
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3.2.4 SER.D. 
Il Servizio Dipendenze (Ser.D.) è un servizio pubblico del Servizio Sanitario 

Nazionale Italiano che abbraccia diversi soggetti bisognosi; fu istituito con la Legge 

n.162 del 1990 come struttura di recupero sociale. Negli anni il suo acronimo è 

leggermente mutato poichè Ser.T. (Servizio Tossicodipendenze) non racchiudeva 

tutte le patologie necessarie degli utenti che si avvicinavano al servizio. Essi, infatti, 

rappresentano tipologie differenti: dai ludopatici ai tossicodipendenti (alcolisti, 

tabagisti, farmaco-dipendenti e drogati).  

La struttura offre servizi gratuiti sia per i soggetti necessitanti, che per le loro famiglie:  

• Informazione e orientamento 

• Consulenze e colloqui individuali e familiari 

• Percorso di sostegno con supporto psicologico e controlli medici 

• Gruppi di aiuto, gruppi di parola 

• Valutazioni periodiche e finali 

• Programma terapeutico e trattamenti farmacologici 

• Accompagnamento e reinserimento nel contesto sociale e lavorativo 

Questi interventi di prevenzione, cura e riabilitazione, offerti in orari di apertura al 

pubblico o su appuntamento, sono terapeutici con lo scopo rieducativo e riabilitativo 

e vengono attuati con riservatezza. L’équipe multidiscilplinare formata da medici, 

infermieri, educatori professionali, assistenti sanitari, assistenti sociali, psicologi, 

sociologici, psichiatri, amministrativi e operatori tecnici per l’assistenza (OTA), 

lavorano con il segreto professionale tanto che i maggiorenni che si affacciano al 

servizio possono rimanere nel completo anonimato non registrando i propri dati 

anagrafici. 

Il servizio è aperto non solo agli utenti che assumono sostanze abitualmente e quindi 

hanno un uso quotidiano della dipendenza, ma anche a coloro che occasionalmente 

o sporadicamente si affiancano ad esse.  

La struttura è in costante collaborazione con tribunali, istituti penali, prefetture e 

comunità terapeutiche perché, oltre ad un team misto di professionisti, l’utente ha 

bisogno di avere, attorno a sé, una rete che si muova sinergicamente con lui verso 

l’obiettivo comune di miglioramento della sua situazione.  
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In Italia esistono più di cinquecento Ser.D. che cooperano con strutture per 

l’assistenza semiresidenziale e residenziale dei soggetti dipendenti. A Venezia gli 

organismi che si occupano di questo sono: 

• Cooperativa Sociale Villa Renata 

• Centro di solidarietà Don Lorenzo Milani 

• AULSS 12 veneziana 

• Opera Santa Maria della Carità 

La Cooperativa Sociale Villa Renata è composta da quattro comunità distribuite nel 

territorio veneziano: la Comunica Glicine e la Comunità Villa Renata entrambe al 

Lido di Venezia, la Comunità Casa Aurora nel centro storico di Venezia, e la 

Comunità Villa Emma a Mestre.  

Il Centro di solidarità Don Lorenzo Milani, oltre alle due comunità di Tessera 

(Comunità Villa Soranzo e Comunità Contatto), dispone anche della struttura Pronto 

Accoglienza Confine sempre a Tessera. 

L’Azienda Unità Locale Socio Sanitaria, (AULSS) possiede la Comunità Terapeutica 

Diurna a Campalto e L’Opera Santa Maria della Carità la Comunità Emmaus a 

Zelarino. 

Nel maggio 2012 il Comitato Operativo del Dipartimento delle Dipendenze 

dell’Azienda Ulss 12 Veneziana ha costituito l’Osservatorio Locale Dipendenze 

Patologiche allo scopo di formare un gruppo di lavoro che annualmente si possa 

confrontare sul tema “dipendenze”. 

Il tavolo professionale è composto dai rappresentanti delle comunità terapeutiche di 

Venezia e del Ser.d. e il loro incontro ha come obiettivo: valutare le situazioni 

conosciute nel territorio; rispondere alle richieste espresse dagli organismi locali; 

monitorare l’ambiente e gli abitanti; orientare gli interventi territoriali; osservare il 

fenomeno, le sue evoluzioni e i cambiamenti nel tempo; prevenzione; e report 

annuale. 

Questo strumento dimostra la volontà del territorio veneziano di cooperare con i 

diversi enti. Ciò dimostra come è necessaria una rete professionale, istituzionale e 

operativa per risolvere i problemi sociali. La collaborazione tra sociale e sanitario è in 

quest’ottica inevitabile e fondamentale, non solamente per i soggetti coinvolti in 

questo fenomeno, ma anche per la città stessa che unisce le forze per trovare la 

soluzione ad un suo problema. 
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3.2.5 Servizio d’immigrazione 
«Tutti i cittadini hanno pari dignità sociale e sono eguali davanti alla 

legge, senza distinzione di sesso, di razza, di lingua, di religione, di 

opinioni politiche, di condizioni personali e sociali. E` compito della 

Repubblica rimuovere gli ostacoli di ordine economico e sociale, 

che, limitando di fatto la libertà e l'eguaglianza dei cittadini, 

impediscono il pieno sviluppo della persona umana e l'effettiva 

partecipazione di tutti i lavoratori all'organizzazione politica, 

economica e sociale del Paese.»  

(art. 3 della Costituzione della Repubblica Italiana) 

Il servizio del Comune di Venezia d’immigrazione e promozione dei diritti di 

cittadinanza e dell’asilo nasce negli anni ’90 con la funzione di adempiere all’articolo 

3, sopracitato, della Costituzione Italiana. Promuove il benessere non solo del 

singolo individuo ma anche della collettività, della società ed è di supporto in tutti i 

livelli gestionali, da quello istituzionale tra enti, a quello professionale tra servizi a 

quello sociale tra persone, sia cittadini stranieri che italiani. Si basa su principi ben 

definiti: 

• Continuità e costanza 

• Imparzialità e uguaglianza 

• Partecipazione e coinvolgimento 

• Trasparenza e chiarezza 

• Efficienza ed efficacia 

Il lavoro si tripartisce tra una mediazione costante tra individuo e istituzioni, un lavoro 

continuo con cittadini stranieri, e una campagna informativa di sensibilizzazione 

verso i connazionali e le funzioni del servizio sono di vario genere: supportare; 

orientare; monitorare; accompagnare; sensibilizzare; accogliere; mediare; informare; 

inserire; affiancare; gestire; e proteggere. 

La gestione del lavoro è affidata ad un équipe multiprofessionale in costante 

formazione che collabora sinergicamente con operatori di sportello, volontari e 

tirocinanti. All’interno del team di lavoro sono fondamentali le figure dell’assistente 

sociale, dell’educatore e del mediatore linguistico-culturale. 

Il servizio organizza tramite uno sportello informativo con accesso libero al pubblico, 

uno sportello telefonico e attivando progetti di aiuto concreto allo straniero come ad 
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esempio il corso d’italiano per gli stranieri, i laboratori extrascolastici per adolescenti 

e lo spazio compiti per gli studenti.  

Tutte le funzioni del servizio d’immigrazione partono dal principio di promuovere il 

benessere sociale e supportano individualmente i cittadini stranieri affinché sia 

avviato il loro inserimento scolastico o lavorativo per dar modo, in seguito, ad 

un’integrazione sociale completa. Quest’affiancamento inizia con l’accoglienza e 

prestazioni base di orientamento e supporto, cercando di facilitare la loro inclusione. 

Informazioni e sensibilizzazione poi, servono per mettere in atto un lavoro di 

mediazione e apertura nel territorio. All’interno di questo servizio, l’Unità Operativa 

Complessa (UOC) si occupa di: 

• Gestire i rimpatri, i visti, i permessi di soggiorno e i documenti 

• Tenere i rapporti con il territorio (tribunali e prefettura) 

• Monitorare le situazione di alloggio, lavoro, matrimonio 

• Aprire l’accesso ai servizi locali (contributi economici, assistenza sanitaria) 

• Supportare logisticamente e organizzativamente 

Tutte le funzioni e i servizi svolti si basano sul Sistema di Protezione per Richiedenti 

d’Asilo e Rifugiati (SPRAR). Quest’apparato è nato con la Legge n.189 del 2002, 

quando il Ministero degli Interni, l’Associazione nazionale dei Comuni Italiani (ACI) e 

l’alto Commisariato delle Nazioni Unite per i rifugiati (United Nations High 

Commissioner for Refugees, UNCHR) sentirono il bisogno di un programma 

nazionale per le politiche d’asilo. Lo SPRAR ha diverse funzioni: accoglienza 

nazionale; assistenza sociosanitaria; integrazione locale; e protezione. 

Le protezioni che lo SPRAR può garantire sono di due tipologie: sussidiaria o 

umanitaria. La prima si manifesta nel caso in cui la vita fosse messa in pericolo 

tornando nel suo Paese d’origine (es. condanna a morte, torture, guerra interna o 

internazionale, …), la protezione per motivi umanitari invece, viene concessa quando 

il soggetto è in gravi problemi di salute o il suo Paese è aflitto da catastrofe naturale 

per cui, anche qui, il ritorno metterebbe a repentaglio la sua vita.  

Con il servizio d’immigrazione si adempie ai valori della Costituzione Italiana e al 

rispetto dei Diritti Umani di ogni singolo individuo. Paradossalmente però, la difficoltà 

maggiore non è quella di supportare e affiancare la persona disagiata, ma quella di 

sensibilizzare la popolazione non straniera e di annientare i “luoghi comuni”.  
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Il servizio d’immigrazione gestisce anche il servizio di mediazione linguistico-

culturale. Il Comune di Venezia, non occupandosi personalmente del servizio di 

mediazione, lo affida ad una cooperativa che, per tutta la durata dell’appalto, 

gestisce in autonomia l’attività. La Cooperativa Synergasia, da gennaio 2016, è l’ente 

responsabile del servizio di mediazione linguistico-culturale del Comune di Venezia. 

La cooperativa è nata nel 2010 per soddisfare un fabbisogno reale di comunicazione. 

Nel 2011 ha fornito un supporto di mediazione linguistico-culturale alla Croce Rossa 

esponendosi ed espandendosi a livello globale. Da allora si occupa di: 

• Mediazione 

• Interpretariato 

• Traduzioni 

• Attività sociali 

• Corsi di formazione 

• Accoglienza  

La cooperativa è composta da un’equipe multietnica e multiculturale. I mediatori, sia 

italiani che stranieri, forniscono la loro competenza su più di cento lingue e dialetti 

rari. Gli operatori non sono sempre madrelingua, ma hanno tutti una conoscenza 

approfondita non solamente della lingua con la quale lavorano, ma anche della storia 

di essa e del Paese ad essa correlata. Fondamentale, infatti, non è solo la 

padronanza linguistica, ma la comprensione e la competenza a livello culturale.  

Il servizio di mediazione linguistica-culturale vuole essere uno strumento atto a 

facilitare l’integrazione sociale degli stranieri nel paese ospitante e si attua in due 

campi: a livello scolastico ed a livello amministrativo. 

Nel primo caso la mediazione è comprensiva a tutto il nucleo straniero e pone molto 

interesse ai minori e al loro inserimento nell’ambiente scolastico. È una reale 

funzione di mediazione tra la famiglia e le insegnanti, rappresentanti dell’istituzione 

scolastica. Nel secondo caso invece, il servizio è puramente burocratico e svolge un 

ruolo di parificazione dei diritti e di uguaglianza sociale. In esso, oltre alla 

mediazione, sono presenti anche tutti gli altri servizi: interpretariato, traduzione, 

formazione, accoglienza e attività sociali. 

La Cooperativa Synergasia viene rappresentata per il Comune di Venezia da Katia 

Fraccaro, referente del servizio e responsabile di tutta l’equipe di mediatori linguistici-

culturali.
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Capitolo Quarto 
DALLA TEORIA ALLA PRATICA 

 
4.1 Progetto di ricerca 
Una volta redatto il progetto di ricerca si sono presi contatti con le varie strutture 

chiedendo il permesso di intervistare un loro dipendente e, prima di conoscere gli 

intervistati, si è consegnato agli enti la sintesi del progetto di ricerca: 
 

PROGETTO DI RICERCA UNIVERSITARIO DI VERONICA LUPPI 

Sconfinamenti o alta professionalità: "quando, per raggiungere un obiettivo, la 

veste istituzionale va un po'stretta, gli operatori sconfinano."  
TEMA DELLA RICERCA  

Andare oltre i confini è oramai una prassi di ordine quotidiano che accomuna diversi tipi 

di professionisti che lavorano nel sociale. Queste auto-attivazioni di risorse personali che 

il lavoratore mette in gioco, a volte all'insaputa delle organizzazioni di appartenenza, sono 

però rischiose poiché l'operatore si spoglia dal suo mansionario e si ritrova a fronteggiare 

da solo situazioni complesse e delicate. Lavorare fuori-ruolo, extra-orario, trovando 

escamotage e soluzioni alternative, che si allontanano dalla formazione degli operatori, è 

diventato però sempre più un fattore inevitabile tanto che ci si domanda: andare oltre i 

confini lavorativi vuol dire sconfinare o attuare un’alta professionalità? 
 

OBIETTIVI DELLA RICERCA  

• Indagare sulla conoscenza e sulle caratteristiche del fenomeno in oggetto  

• Individuare varie strutture d’accoglienza e di assistenza di Venezia 

• Intervistare differenti figure professionali, condividendo le loro esperienze e le     

         loro emozioni, per porre a confronto i diversi punti di vista  
 

OGGETTO DELLA RICERCA  

Si è scelto di prendere dei social workers appartenenti a diversi enti sociali di Venezia 

come oggetto della ricerca, per mettere in luce alcuni aspetti inerenti al tema di ricerca, 

che sono stati riscontrati dalla scrivente durante il tirocinio svolto.  

L’obiettivo non è di analizzare e criticare, ma di comprendere e conoscere delle piccole 

realtà di vita, che per sopravvivere devono contare sulle risorse personali dei lavoratori e 

non sulle istituzioni.  
 

Il progetto di ricerca in questione è puramente a scopo universitario e i dati personali 

degli intervistati sono omissibili secondo la volontà degli stessi. 
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4.2 Informativa sulla privacy 
Dopo aver ricevuto la conferma da parte della direzione delle strutture, i vari social 

workers sono stati contattati e prima di cominciare con loro una possibile l’intervista, 

si è consegnato loro il modulo di autorizzazione al trattamento dei dati personali 

spiegandogli i fini, gli obiettivi, gli strumenti e i metodi utilizzati nella ricerca e l’uso dei 

loro dati personali. 
 

MODULO DI AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D.LGS. 196/2003) 
 

 Il/la sottoscritto/a_______________________________________; quale partecipante al 

progetto di ricerca universitario “Sconfinamento o alta professionalità?”  
 

DICHIARA 

�� di essere stato informato, ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs.196 /2003 sulla tutela dei 

dati personali, che i propri dati personali forniti durante l’intervista saranno trattati 

in conformità alle norme legislative e regolamenti vigenti e applicabili, anche 

mediante sistemi informatizzati, solo ed esclusivamente nell’ambito delle 

operazioni necessarie a consentire il corretto svolgimento e funzionamento di 

tutte le attività legate alla Tesi di Laurea Magistrale della studentessa Veronica 

Luppi del corso “Lavoro, Cittadinanza Sociale, Interculturalità” dell’Università di 

Servizio Sociale di Ca’ Foscari, Venezia; 
 

�� di acconsentire con la presente dichiarazione, al trattamento dei propri dati 

personali, svolto con le modalità e per le finalità sopra indicate, ed in conformità 

alle norme legislative e regolamentari vigenti e applicabili; 
 

�� di essere consapevole del fatto di svolgere un’intervista nella quale verranno 

utilizzati possibili strumenti tecnici e elettronici, quale il registratore o computer; 
 

�� di essere a conoscenza che il titolare del procedimento è la laureanda Veronica 

Luppi con connessa relatrice la Professoressa Mirella Zambello. 
 

Luogo e data, lì _____________________                                         

Firma______________________ 

              

 Barrare la casella (□) solo in caso di accettazione delle condizioni sopra indicate. 

 

Solamente dopo aver ottenuto il loro consenso scritto, si è potuto affrontare il 

colloquio. 
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4.3 Le interviste dialogiche 
In questo capitolo, nel quale ci si è messi alla prova con la stesura delle interviste 

svolte, essenziale è stata la lettura del libro “Centrato e aperto” (La Mendola, 2009).  

 
4.3.1 Intervista ad una Pedagogista 
Si conosce personalmente la Dott. Gioia Greifenberg perché lavora nella struttura 

che ha ospitato la scrivente come tirocinante. Per tale ragione, da una parte si sente 

meno disagio mentre si svolge il colloquio, dall’altro canto, invece, ci si trova in 

difficoltà perché si ha paura di dimenticare il fine del progetto di ricerca e di perdersi 

solamente in discorsi inerenti più all’Istituto, che al tema in oggetto. 

Il rapporto con la Dott. è professionale; ci si trova molto bene a lavorare assieme e 

non si ha alcun problema di relazione, anche se forse per la differenza d’età o per il 

poco tempo passato assieme, non si ha mai avuto modo di approfondire più di tanto 

la conoscenza. Il colloquio si svolge, per comodità di entrambe, all’interno della Casa 

Famiglia San Pio X, ma si decide di sistemarsi in un ufficio appartato e di chiudere la 

porta per non essere disturbate e così da dimenticarsi un pochino il luogo di lavoro 

nella quale ci si trova. Le viene chiesto se le va di raccontare un po’ il suo inizio 

all’Istituto Pio X e lei spiega che è una pedagogista che da 18 anni lavora presso la 

Casa Famiglia e che è laureata al corso di Laurea Magistrale, di durata quadriennale, 

in Pedagogia. Riferisce che dopo la laurea una sua collega di studi le comunicò che 

all’Istituto Pio X cercavano personale e che così cominciò il lavoro che tutt’ora porta 

avanti. Racconta poi il suo primo giorno sorridendo davanti al ricordo di aver 

cominciando facendo subito un turno di notte: 

Quando arrivai mi aprì la porta un ospite; all’inizio la scambiai per 

un’operatrice, poi venni a sapere che l’operatrice era in passeggiata 

con un’altra ospite e che, di conseguenza, in casa non c’erano altri 

operatori. La presenza dei familiari era maggiore di ora; coprivano più 

turni e, in alcune giornate, erano presenti anche soli, senza operatori. 

Era tutto meno strutturato e si è dovuto costruire molto per arrivare al 

punto attuale. 

Ora nella Casa, oltre al gruppo dei familiari, sono presenti 13 figure professionali 

distinte: due psicologhe, una pedagogista, tre oss, tre educatrici, due assistenti 

sociali, due apprendiste educatrici. 
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Non avevo pretese quando sono arrivata, non sapevo cosa 

aspettarmi, ma la realtà che mi trovai di fronte fu angosciante; dopo il 

primo giorno non sarei voluta tornare. Sono rimasta; per amore dei 

miei studi e del mio lavoro. Il lavoro qui è complesso; lo era anche un 

tempo, ma prima era diverso perché non c’era un metodo di lavoro 

progettuale, ora invece siamo in tanti. Oltre a ciò, negli anni abbiamo 

dovuto trasformarci e aggiornarci e, adattarsi ai cambiamenti è 

sempre difficile.  

Quando sono tornata dalla maternità è stato il momento più duro 

perché ero cambiata io in primis; non ero più disposta a lavorare 50 

ore a settimana e non avevo nemmeno più la mente solo per la Casa 

Famiglia, inoltre, era cambiata anche la comunità stessa; c’erano 

nuove colleghe e nuovi modus operandi. 

Le viene raccontata la tesi in oggetto, in parte già la conosce dato che da qualche 

mese è collega della scrivente, dall’altra parte si tiene a spiegarle l’intento di ricerca 

esclusivamente universitario sullo sconfinamento dei lavoratori sociali, cercando di 

tralasciare il lato dell’azienda. Non si desidera, infatti, creare scompiglio all’interno 

dell’ente ma unicamente studiare un fenomeno sociale, indipendentemente dalla 

struttura nella quale ci si trova. Dopo averle raccontato il progetto di ricerca, lei 

espone una lettura completamente diversa da quella ipotizzata dalla scrivente: 

Per me non esiste lo sconfinamento all’interno di una comunità 

educativa. Se alla base dell’intervento dell’operatore c’è un intento 

pedagogico, non si sta sconfinando, ma si sta solamente svolgendo il 

proprio lavoro di educatore di una comunità. All’interno di essa, i ruoli 

non sono ben definiti perché tutti gli operatori devono svolgere un 

ruolo comunitario; certamente ogni lavoratore avrà la propria 

specializzazione, ma attuare fuori dai propri compiti è normale, ovvio e 

giusto, se e solo se, alla base dell’intervento c’è un fondamento 

educativo che giustifica l’azione.  

Lavorare in una comunità vuol dire anche trasmettere concezione 

familiare e non è possibile quindi sottrarsi a determinate funzioni 

educative come, per esempio, il turno cucina o quello pulizie. Questo 

però, sottolineo nuovamente, dev’essere un lavoro dato da una 

progettualità e quindi avente un fine specifico a livello pedagogico per 
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l’ospite; se invece si lavora extra solo per svolgere delle mansioni per 

colmare i vuoti delle ospiti o del servizio stesso, allora è diverso e 

forse in quest’ultimo caso è uno sconfinamento.  

Il clima del colloquio è tranquillo e sereno e la Dott. Greinferberg prosegue 

placidamente il suo racconto: 

Quando c’era B., una giovane ospite obesa, il lavoro con lei era 

variegato: l’ho lavata, anche non essendo oss, l’ho svegliata e 

costretta ad andare a scuola, come avrei fatto con mia figlia, e sono 

anche andata a fare acquagym con lei. Queste azioni extra dalla mia 

laurea non erano per me avvilenti perché in realtà facevano parte del 

mio ruolo professionale di operatore di una Casa Famiglia.  

Con B. sono stati anni faticosi: era un adolescente e, in quanto tale, ti 

metteva sempre alla prova. Era un braccio di ferro continuo, ma 

l’impegno investito con lei è stato alla fine ricompensato: ha preso la 

terza media e ha imparato a prendersi cura della sua persona. 

Abbiamo lavorato con lei partendo dalle cose più semplici come 

lavarsi e tenere pulita la camera e non mi sentivo affatto fuori luogo in 

queste mansioni. Sua madre non le aveva insegnato queste cose, la 

chiudeva in camera e le dava un secchio per i bisogni, pertanto stava 

a noi operatrici educative il dovere di insegnarle a prendersi cura di 

sé, e non perché per noi era fastidioso sentire il suo odore forte, ma 

per il nostro ruolo e per il rispetto che avevamo verso di lei. È stato un 

percorso sicuramente impegnativo, sia per B., che per noi, ma il lavoro 

con lei non mi pesava perché lo svolgevo professionalmente e non mi 

sentivo un’esecutrice di consegne o un’operatrice che sconfinava.  

Credo, per questo motivo, che non ci si possa incasellare all’interno di 

una comunità educativa; non ci si può chiudere dentro il proprio ruolo 

professionale, ma fondamentale è la funzione pedagogica per la quale 

eseguiamo ogni intervento e, se esso è ben esplicato sia a noi stessi 

che all’ospite, il nostro lavoro sarà rispettato e valorizzato.  

La pedagogista durante il racconto sorride e si commuove ai ricordi da lei stessa 

citati. Sintomo, non di nostalgia, ma di una forte sensibilità che l’ha portata ad 

approcciarsi nel mondo sociale. La si guarda con stima e rispetto; vedere qualcuno 

che ha, dopo 18 anni, ancora puro affetto verso la propria professione è, per una 
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studentessa, una spinta motivazionale e un’ambizione immensa. Si riflette sulle sue 

parole notando che è stata trascurata una parte importante dello sconfinare; la sua 

accezione comunitaria. Si ringrazia la Dott.ssa per averci insegnato ad osservare il 

fenomeno in modo più ampio e a non soffermarci solo sullo sconfinamento lavorativo 

causato dalla crisi economica attuale o dal gap dei servizi: esiste una distinzione tra 

sconfinamenti in ambito sociale e non-sconfinamenti all’interno di una comunità.  

Come ultima domanda si chiede alla Pedagogista se la sua visione è data da un 

fattore caratteriale. Lei risponde così: 

Si, può essere anche un’influenza caratteriale, ma sono convinta che 

in una struttura comunitaria tutti gli operatori debbano trasmettere una 

visione familiare e quindi svolgere un lavoro educativo partendo anche 

dalle azioni quotidiane come fare la spesa, e penso che il lavoro 

specialistico si debba fare al di fuori di qua, in un ufficio predisposto. 

Queste azioni quindi, che secondo me non sono degli sconfinamenti, 

credo siano dati non tanto da un fattore umano, ma da un’etica 

professionale interna alla comunità. Per esempio, F., un’ospite della 

Casa, aveva difficoltà a fare i pasti perché aveva timore che le altre 

ospiti la disdegnassero. Aiutarla a preparare i pasti non è stato, per 

me, un lavoro extra-contrattuale perché era mio compito sostenerla 

nelle sue fragilità e valorizzare la sua persona, quindi in questo caso 

specifico, era mio dovere professionale aiutarla nel turno cucina. 

Finita l’intervista si ringrazia la Pedagogista per aver condiviso con noi le sue 

riflessioni e per la diversa visione che ci ha mostrato sugli sconfinamenti.  

Si sono riscontrate difficoltà nella trascrizione del colloquio poichè non si sa se 

si riuscirà a riportare, con la sua stessa abilità comunicativa ed espressiva, i 

principi che le ci ha trasmesso. Di certò però si riporterà l’intenzione che si 

pensa abbia operato anche con noi oggi: il valore educativo.  

La Dott. Greinferberg non ha, infatti, solo risposto all’esigenza di chiarezza e di 

approfondimento sul tema di ricerca, ma ha dato di più: ha trasmesso un 

messaggio per lei importante, che prima non era stato preso in considerazione 

e che ci obbliga a evidenziare la differenza tra il “tutti fanno tutto” citato durante 

il racconto di tirocinio e il “non-sconfinamento comunitario” che ha ben esplicato 

la Dott. Gioia Greifenberg come sintomo di un’alta professionalità dell’operatore 

comunitario. 
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4.3.2 Intervista ad un’Educatrice Professionale 
La Dott. Grisotto è un’operatrice con la quale la scrivente collabora all’Istituto Casa 

Famiglia Pio X; è un’educatrice professionale e lavora in questa comunità da 12 anni.  

La sua intervista si diversifica dalle altre svolte poiché ha scelto di esprimersi in 

forma scritta, trovando, in questa metodologia, più libertà e sicurezza. Si è rispettata 

la sua decisione perché tutti hanno il diritto di rappresentare noi stessi nella maniera 

più adatta alla nostra personalità e conoscendo personalmente l’educatrice Grisotto, 

anche se solo parzialmente, si è potuto subito notare la sua introversione e 

delicatezza.  

Consapevoli di perdere le peculiarità di un colloquio a contatto diretto con la persona, 

e soprattutto della relazione che si crea durante un’intervista dialogica, si è cercato di 

sopperire consegnando a Monica il progetto di ricerca, la testimonianza di 

sconfinamento con M. e una traccia per sviluppare l’intervista scritta: 

 
LINEE GUIDA PER L’INTERVISTA 

L'anno scorso ho svolto il tirocinio professionalizzante presso la Casa Famiglia Pio 

X. Sono stati cinque mesi intensi ed interessanti, nei quali ho imparato molte cose e 

dove ho appreso un concetto che si vive costantemente e necessariamente: “l’agire 

oltre”.  

Nella Casa Famiglia ci sono diverse figure professionali che lavorano assieme ed è 

stato difficoltoso individuarne la professione perché nel bisogno "tutti fanno tutto". Il 

bene dei bambini, delle mamme, e della casa stessa, viene prima del ruolo 

professionale degli operatori; ci si ritrova quindi in situazioni dove l'assistente sociale 

pittura, la psicologa fa una medicazione, si lavora fuori-orario, si usano risorse 

personali, ci si porta il lavoro a casa, ecc. La pratica di oltrepassare i confini 

professionali, respirata ogni giorno, a volte mi ha fatto dimenticare che ero una 

tirocinante in servizio sociale e mi sono trovata a cucinare, pulire, fare la babysitter, 

ecc. Il "dare di più", anche se non era compreso nel ruolo dell’assistente sociale che 

avevo studiato all’università, era invece, per me, parte del mio ruolo e, oltre a farmi 

piacere, mi sentivo in “dovere” di farlo. Il feedback ricevuto poi dalle mamme e dai 

bambini ricambiava appieno le mie azioni e mi lasciava una sensazione mista a 

serenità, soddisfazione e contentezza. Nello specifico desidero raccontare un 

episodio cardine per questa tesi: [episodio di M.] 

Spero di essere riuscita a spiegare ed a trasmettere il mio vissuto e le chiedo di 

condividere con me un’esperienza inerente al mio tema di ricerca. 

Adesso verrei chiederle di raccontare le emozioni vissute in quella situazione: paura, 

gioia, serenità, o altri dettagli che per te sono stati importanti. 

Pensando a questo tema ho dibattuto tanto con me stessa se questo fenomeno 
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fosse sintomo di uno sconfinamento personale o di un’alta professionalità, ma ho 

notato che indipendentemente da ciò, spesso per il lavoratore è inevitabile. Essere a 

casa propria e spendere il proprio tempo personale per preparare qualcosa da 

portare al lavoro non è di certo una di quelle cose che fanno parte della “giusta 

distanza”. Ma, mantenendo i ruoli, gli spazi, e le distanze, penso che ci si perda 

qualcosa di importante.  

Non so ancora però, se tutto ciò sia una cosa positiva o/e pericolosa, e non so 

nemmeno se sia un fattore etico o morale; spero di capirlo raccogliendo queste 

esperienze. 

Prima di concludere, vuole condividere qualche altro aspetto che non ho toccato, ma 

che ritiene sia importante? 

Per rispetto si trascrivono letteralmente le risposte di Grisotto Monica, soffermandosi 

solo in alcune parti dove si ritiene sia necessaria una riflessione o un 

approfondimento.  

L’educatrice professionale Grisotto si descrive così: 

Ho sempre avuto una predisposizione per i bambini e in particolare 

per le persone più deboli e fragili che hanno bisogno di un aiuto 

maggiore.  

Questo lato del mio carattere mi ha portato a fare studi umanistici, 

sia alla scuola superiore, sia poi all’Università. Finiti gli studi ho 

spedito a raffica tanti Curriculum Vitae e uno di questi era destinato 

per una certa Casa Famiglia della Giudecca, che non sapevo 

nemmeno dove si trovasse questa Giudecca. 

Tutto è iniziato così… Ho ricevuto una telefonata dal Responsabile di 

allora che mi chiedeva un colloquio, al quale hanno seguito tre giorni 

di prova, ai quali hanno seguito dodici anni di lavoro in Casa 

Famiglia e mi auguro ne seguano tanti altri ancora. 

Non mi ero fatta molti pensieri e aspettative sul posto di lavoro, sono 

andata abbastanza alla “cieca” e ho vissuto fin dal primo giorno ogni 

singolo minuto come una nuova esperienza che mi avrebbe portato a 

conoscere migliaia di cose nuove e mi avrebbe fatto crescere sia 

come educatrice, ma soprattutto come persona.  

Questo tipo di lavoro o lo ami o lo odi, non ci sono mezze misure e 

dato che non si fa certo per soldi, credo che l’unico motivo per cui si 
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possa lavorare in Casa Famiglia, sia avere una forte spinta emotiva 

e una grande voglia di aiutare l’altro, chiunque esso sia.  

È una “vocazione”. 

Affrontando l’argomento “sconfinamenti”, scrive quanto segue: 

Mi risulta molto difficile scegliere un solo episodio, perché è 

impossibile non vivere situazioni di sconfinamento nel lavoro che 

svolgo in Casa Famiglia.  

Se dovessi attenermi esclusivamente alle mansioni che dovrei 

svolgere in quanto educatrice professionale, farei molte cose in 

meno rispetto a quello che faccio. Probabilmente però sarebbe un 

lavoro molto più noioso e arido! 

Dodici anni fa quando ho iniziato a lavorare in Casa Famiglia, il 

primo sconfinamento che ho potuto “assaporare” è stato quello del 

lavoro fuori orari, mi trovavo a fare molte ore e molte notti, certo ben 

oltre a quello che avrei dovuto fare, questo però, essendo la mia 

prima esperienza lavorativa in una Comunità, mi ha portato a “vivere” 

la Casa, le ospiti e i bambini all’ennesima potenza e a fare 

moltissima esperienza sul campo nell’arco di qualche anno! 

Il mio lavoro in Casa consiste nell’eseguire molte mansioni e nel fare 

molte cose, alcune sicuramente lontane dal mio ruolo di educatrice, 

ma comunque indispensabili per il bene della Casa e di chi ci vive, 

anche se per un periodo limitato della loro vita. 

Se devo scegliere comunque un episodio di “sconfinamento!”, decido 

di raccontare questo: 

Dopo due anni circa il mio arrivo in Casa Famiglia, c’è stato 

l’inserimento di un nucleo madre/bambino di cittadinanza tunisina.  

La madre aveva circa 25 anni e il bambino circa un anno. 

Quest’ultimo aveva una pericolosa allergia a molti cibi, tra i quali la 

frutta secca. 

Fin da subito c’è stata l’allerta per quanto riguarda la massima 

attenzione che tutti noi dovevamo avere nei confronti del bambino e 

della sua allergia. 

Il pediatra aveva prescritto al bambino l’adrenalina che avremmo 

assolutamente dovuto somministrargli nel caso in cui 
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accidentalmente avesse deglutito qualche cibo che gli avesse 

provocato uno shock anafilattico potenzialmente letale. 

Mentre si trascrivono le sue parole, viene da pensare a quanto dev’esser stato per lei 

difficile mettersi a nudo davanti ad un foglio bianco che poi la neocollega appena 

conosciuta avrebbe dovuto riscrivere e che la Dott. Fattor, sua coordinatrice, avrebbe 

letto in veste di correlatrice della scrivente. In questa riflessione si sente l’azione di 

averle chiesto una mano estremamente indelicata e le siamo grati per la sua 

accondiscendenza. Ciò porta a pensare che la tendenza a dare una mano agli altri 

non sia solamente per la Dott. un fattore lavorativo legato alla sua professionalità, ma 

che faccia parte del suo essere e del suo modo di vivere e la si apprezza molto per 

questo. Tornando alle sue parole: 

Lascio immaginare l’ansia costante derivata dalla massima 

attenzione che tutti noi dovevamo avere affinché il bimbo non 

venisse a contatto con nulla di pericoloso per la sua vita. 

Costanti controlli nelle camere, negli spazi comuni, preparazione di 

cibi non contenenti alcun alimento nocivo per il bimbo; attenzione ai 

movimenti degli altri bambini che a volte tornavano a casa, per 

esempio dopo l’asilo o la scuola, con qualche merendina o altro 

preso fuori, ecc… 

Tutto questo si è protratto per un anno circa e quando il bimbo aveva 

circa due anni, un pomeriggio in Casa Famiglia si stava svolgendo 

una “festina”. Il cibo non mancava e pure la confusione, ma non per 

questo la nostra attenzione veniva meno, anzi, era se possibile, 

ancor maggiore. 

Ad un certo punto scende dalla sua camera la madre con il bambino 

in braccio, corre in ufficio dove trova me e una mia collega. È molto 

agitata e dice che il bambino non sta bene e purtroppo era proprio 

così: il volto del bambino iniziava già ad essere molto gonfio, le 

labbra diventavano blu e nel giro di un minuto gli occhi non erano più 

visibili dal grandissimo gonfiore. 

Il bambino aveva trovato un pezzetto di arachide in camera sua. 

Io immediatamente ho chiamato il 118 e spiegato la situazione, 

sapevo che avrei dovuto somministrargli l’adrenalina, ma un conto è 

saperlo e un altro è farlo. Ho chiesto all’operatore del 118 se avessi 
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dovuto somministrargliela e l’operatore mi ha detto di “no”, che si 

sarebbero arrangiati i medici in ambulanza. 

Vedevo il bambino che respirava sempre peggio e diventava sempre 

più gonfio e l’ambulanza non arrivava… Finalmente arriva la lancia 

del 118 e soccorre il bambino con la madre e con loro sale anche la 

mia collega. Rimango in Casa (ero in turno per la notte) e in costante 

contatto con la mia collega in ospedale.  

Ci sentivamo praticamente ogni 10 minuti e ogni telefonata era la 

medesima: “S. sta male, i medici in ambulanza non hanno fatto 

l’adrenalina e ora forse non ce la farà”, poi sembrava migliorare e un 

minuto dopo aveva un’altra crisi respiratoria e sembrava morisse… 

Quest’agonia ha continuato per più di un’ora, io mi sentivo morire, 

ero agitatissima e avevo molta paura che tutto andasse a finire nel 

peggiore dei modi. Poi mi sentivo in colpa a non aver somministrato 

l’adrenalina, ma poi mi dicevo: “E se gliela somministravo e 

l’operatore del 118 mi aveva detto di non farlo e poi fosse accaduto 

di peggio?”. 

Non sapevo più cosa pensare, ero letteralmente terrorizzata, mi 

sentivo impotente e speravo che il telefono suonasse e fosse la mia 

collega che mi diceva che era tutto finito e che S. stava bene. 

Finalmente, dopo due ore circa, quella telefonata è arrivata.  

I medici erano riusciti a salvarlo, ma loro stessi hanno parlato di un 

miracolo, perché il bambino era praticamente morto…  

“È vivo e sta bene!” Queste cinque parole sono state le più belle che 

avessi mai sentito in vita mia… Ho provato una sensazione 

incredibile, sono scoppiata in lacrime ed ero al settimo cielo!!! 

Il giorno dopo ho saputo che il primario del Pronto Soccorso ha 

ripreso duramente i medici della lancia che ha soccorso il piccolo S., 

perché non gli avevano somministrato l’adrenalina, cosa da fare 

immediatamente di fronte ad uno shock anafilattico. Allora mi sono 

detta: “Vedi che avevo ragione a voler fare l’iniezione, ma di fronte 

all’ordine del 118 di non farla, mi sono tirata indietro, ma ho 

sbagliato…” 
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Quel giorno è stato il più brutto e il più bello della mia vita fino a quel 

momento.  

Quando ci sono decisioni determinati per la vita o la morte di un bambino e in questi 

momenti non si ha mai il tempo adeguato per riflettere. A parole, a freddo, 

certamente è facile dire “se ha uno shock anafilattico bisogna fargli l’iniziezione”, ma 

poi nella realtà dei fatti, nel attimo del bisogno è tutta un’altra cosa. I medici, grazie 

alla loro formazione, hanno una preparazione anche per agire durante questi attimi di 

emergenza e pericolo di vita. Ma gli operatori sociali no, è l’impulso umano, la 

personalità di ognuno di noi che prevarica e ti fa agire secondo il proprio buon senso. 

Data questa situazione, ci si deve chiedere se un’educatrice professionale senza 

alcuna specializzazione medica abbia davvero sbagliato a seguire un ordine diretto 

di un operatore sanitario. La sua amissione ci dimostra ulteriormente la personalità 

sincera e umile della dott. Grisotto, che si mette, lei in primis, in discussione e che 

sceglie, tra i tanti sconfinamenti che ha detto di eseguire, di raccontarci un episodio 

nella quale traspare un suo possibile errore: 

Sono stata costretta a sconfinare perché ero in turno e comunque 

avevo il dovere di fare immediatamente qualcosa. Anche se in quel 

momento avrei tanto voluto essere un’infermiera o un medico!!!  

Inoltre avrei avuto bisogno di avere un Responsabile della casa 

vicino, mentre mi sono trovata completamente sola a “tener botta” in 

tutta quella situazione. 

Sicuramente tale comportamento è degno di rispetto poiché l’educatrice, 

consapevole che tale tesi sarà letta anche dai suoi datori di lavoro ha deciso di 

essere comunque sincera per rispetto alla scrivente e alla ricerca in oggetto. 

Si desidera aggiungere che i responsabili della Casa non possono essere 

fisicamente presenti 24 ore su 24 perciò è inevitabile che siano assenti in talune 

situazioni. Questa specificazione è per palesare, a chi non conosce la struttura, che 

la mancanza o meno del responsabile non è un fattore di negligenza, ma di normale 

gestione della struttura. Dall’altro canto, si comprende appieno l’affermazione della 

Dott. Grisotto che, riempita dai sensi di colpa, aveva bisogno di un sostegno, anche 

se forse più umano che professionale.  

Riflettendo sugli sconfinamenti afferma inoltre: 

Credo che lo sconfinamento sia dovuto sia al carattere e dal 

coinvolgimento del lavoratore, sia dai “tagli” che vengono fatti al 
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giorno d’oggi, i quali portano a volte al “tutti fanno tutto”, ma questo 

può potare a danni ben peggiori dei “tagli” stessi. 

Penso anche che se un lavoratore non vuole “sconfinare”, riesca a 

non farlo, ma dipende sempre dalla personalità, dall’interesse ad 

imparare cose nuove, dall’umiltà nel fare cose che magari non 

spettano di ruolo (spese, cucinare, pulizie, ecc…), ma che a volte 

sono proprio quelle che ti portano a vivere insieme alla mamme a ai 

loro bambini, situazioni di affetto, di crescita, di gioia e di calore 

umano, che forse solo lo “sconfinamento” può farti assaporare. 

Quando la dott. Grisotto consegna i fogli con il materiale per la tesi in oggetto, la si 

ringrazia perché si è consapevoli che ricavare del tempo tra lavoro e famiglia è 

sempre molto impegnativo e che lei lo abbia fatto sempre con il sorriso, fa piacere. 

Le viene chiesto se preferisce rimanere anonima e lei sorridendo dice: 

Raccontando quell’episodio specifico anche se non metti 

esplicitamente il mio nome, qui in Casa sicuramente sanno a chi si 

riferisce la storia, quindi è la stessa cosa per me, decidi tu. 

La sua limpidezza stupisce un’altra volta e si pensa alla bellezza di lavorare con 

persone vere, che, come lei, non si nascondono, ma si prendono la responsabilità di 

tutto ciò che dicono e fanno e dimostrano la loro alta professionalità in ogni azione. 

Riportando il suo racconto, si è trovato qualche difficoltà nel comprendere l’episodio 

di sconfinamento che ha raccontato perché non si intende quale sia esattamente lo 

sconfinamento che l’educatrice professionale Grisotto Monica interpreta come tale: 

non aver eseguito l’iniezione perché si ha dato ascolto ad un operatore sanitario.  

Certo, la somministrazione dell’adrenalina era una consegna che la dottoressa, come 

le altre operatrici, la madre e le maestre di asilo, avevano ricevuto personalmente e 

direttamente, ma si desidera pensare che rispettare i ruoli e le professioni sociali non 

sia uno sconfinamento e si pensa, con un po’ di ingenuità, che in casi così delicati, 

l’affidarsi a persone più competenti in materia sia un giusto sconfinamento, se così lo 

vogliamo chiamare. 

Quest’ “intervista”, che diversamente dalle altre non è stata svolta oralmente, ci ha 

comunque trasmesso tutte le emozioni del racconto e, forse per la conoscenza della 

Casa Famiglia o dell’educatrice stessa, si è riusciti a ricevere, anche se da un foglio, 

le sensazioni che Grisotto Monica ha provato in quella situazione e quindi a 

comprendere il messaggio che voleva trasmetterci. 
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4.3.3 Intervista ad un’Assistente Sociale 
Questa intervista, come la prima effettuata, sarà in forma anonima per volontà 

dell’interlocutore che in questo elaborato scritto riceverà il nome di Anna.  

Anna è un’assistente sociale trentenne laureata alla triennale di Servizio Sociale 

dell’Università Ca’ Foscari di Venezia che, grazie al tirocinio svolto, ha trovato un 

posto di lavoro presso il Centro Servizi per Anziani (CSA) Stella Maris della 

Fondazione Opera San Camillo del Lido di Venezia.  

L’incontro con lei, forse per la vicinanza d’età, è molto informale. Anna si è 

dimostrata sin dall’inizio interessata all’argomento di tesi e molto disponibile nel 

collaborare.  

Il colloquio si è svolto in un tranquillo bar di Venezia dove, davanti ad una tazza di 

thé, si è conversato amabilmente: il clima era sereno e neutro. 

Il dialogo lo inizia lei che, con esuberanza e ironia, chiede spiegazioni sul perché si 

ha scelto di svolgere una seconda laurea.  

Le si spiega che il mondo del sociale ha sempre affascinato la scrivente e lei con un 

sorriso trasmette subito la sua comprensione e comincia da sola a parlare di sé: 

Mentre andavo all’università non riuscivo ad immaginare dove avrei 

voluto lavorare e, sicuramente, la Casa di Riposo non era all’inizio 

propriamente nelle mie scelte, ma alla fine ti dirò: non mi è dispiaciuto 

affatto.  

Sono arrivata qui a seguito di esperienze per lo più di tirocinio e non 

propriamente come assistenza sociale, ma come educatrice. È stata, 

per me, un’opportunità importante per mettere in pratica la teoria e 

iniziare a formare la mia professione prima come educatrice e infine 

come assistente sociale. 

A livello umano e pratico, è stata un’esperienza che mi ha arricchito 

molto. Potrebbe non sembrare, ma la figura dell'assistente sociale 

all'interno di una struttura di questo tipo, ha davvero molte 

sfaccettature e lavorare in equipe ha dato sicuramente un valore 

aggiunto al lavoro. Ho appreso molto dagli altri colleghi; il riunire 

professioni diverse nello stesso percorso lavorativo è molto produttivo 

e crea una bella sinergia all’interno della struttura. 

Il lavoro al centro per anziani non credevo proprio che potesse 

stimolarmi così come alla fine è successo. 
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La sua ultima affermazione ci fa riflettere sul fatto che lei non pensava di trovarsi 

bene in quel ruolo o in quella struttura e ci permettiamo di chiederle se le va di 

esprimersi meglio. Lei risponde così: 

Concluse le superiori, il liceo socio psicopedagogico, ero indecisa tra 

psicologia e servizio sociale. Ho scelto alla fine di diventare assistente 

sociale forse per una più ampia scelta di materie e argomenti trattati e 

per una mia predisposizione a fare “concretamente” qualcosa per gli 

altri. Lo scontro però, tra ciò che si idealizza e la realtà è sempre duro. 

Dico così perché la parte burocratica prende spesso il sopravvento; le 

scadenze nell’invio di documenti, stesura relazioni, aggiornamenti 

data-base e così via, tolgono molto tempo al lato umano di questa 

professione, della quale noto che gli utenti fanno fatica a capirne il 

ruolo, confondendolo, come nel mio caso, come “segretaria”, 

“tuttofare”, “impiegata”.  

Le volte in cui però ero libera dalle scartoffie e svolgevo i colloqui, 

sentivo di poter dare qualcosa di più oltre alle mere ma necessarie 

informazioni, e che l’utente mi ringraziava per l’ascolto sincero. Mi 

sentivo davvero appagata per ciò che stavo facendo e vedevo negli 

occhi degli altri stima e rispetto per me e per il mio lavoro. 

Mentre Anna parla troviamo nelle sue parole le stesse informazioni da noi studiate 

all’università che però non sono state poi riscontrate durante il tirocinio 

professionalizzante svolto. La parte teorica, nell’esperienza personale raccontata nel 

secondo capitolo, differiva molto da quella pratica, arrivando a volte ad essere 

addirittura in netto contrasto. Le si racconta così lo sconfinamento con M. Lei, senza 

nemmeno chiederglielo si apre e riferisce che nel suo ruolo sconfina praticamente 

giornalmente: 

Ci sono molti ospiti privi di rete famigliare e/o amicale, impossibilitati a 

provvedere personalmente ad acquistare piccoli beni personali come il 

vestiario, la ricarica del cellulare o le sigarette. Altre volte, è stato 

necessario assentarsi dal posto di lavoro, per accompagnarli in banca, 

o dall’ottico.  

Non essendoci una figura predisposta a ciò, e non trovando a volte 

collaborazione da parte di altri dipendenti, gli ospiti in questione si 

rivolgevano a me o alla mia collega, vedendo nel nostro ufficio un 



	 82	

punto di riferimento. Tutto ciò comportava, trovare nell’agenda degli 

appuntamenti, riunioni e impegni quotidiani, spazio anche per questi 

compiti, con non pochi problemi in termini organizzativi, visto che oltre 

al lavoro con l’utenza e l’equipe, una buona parte del tempo veniva 

portata via dalla burocrazia con l’aggiornamento delle cartelle, stesura 

relazioni, invio fax e mail e così via. 

Mentre la si ascolta, si nota che nelle sue parole c’è un po’ di tensione perciò le si 

chiede se ha voglia di focalizzarsi, non tanto sull’azione di per sé, ma sulle emozioni 

vissute al momento dello sconfinamento.  

All’inizio Anna sembra un po’ perplessa, però poi accetta e comincia a raccontarsi: 

Le emozioni provate durante lo sconfinamento sono contrastanti.  

Da un lato, anche per predisposizione personale, mi veniva naturale 

offrirmi nell’aiutarli, viste le loro impossibilità e il legame che si era 

creato; mi faceva stare bene vedere la contentezza dell'ospite nel fare 

una cosa tanto semplice e ordinaria nella vita di tutti i giorni, ma non 

per loro ormai.  

Dall’altro lato però, mi capitava di dire “basta, bisogna trovare una 

soluzione”, e questo accadeva soprattutto quando andavano ad 

accumularsi troppe “scartoffie”, o quando altri colleghi facevano 

riferimento a me dando per scontata la mia disponibilità, perché “l’hai 

sempre fatto tu”.  

C’è da domandarsi, e le si chiede appunto, se quindi è stata una costrizione la sua 

azione di sconfinare, se l’ha fatto solo per evitare problemi al lavoro oppure per la 

sua non capacità di rinnegare le richieste fattegli. Lei si trova un momento in difficoltà 

e rimane qualche secondo in silenzio a riflettere, poi risponde: 

Diciamo che non mi sono proprio sentita costretta a sconfinare.  

Al di là della richiesta che mi arrivava direttamente dall'utente a cui 

facevo fatica dire di no, sceglievo di sconfinare perchè preferivo 

assumermi il compito piuttosto di lasciare che una banalità diventasse 

un reale problema, sia con i colleghi che con l’ospite stesso (che 

spesso erano davvero insistenti). E volevo evitare anche che la 

richiesta si rimandasse per troppo tempo; chi fa da sé fa per tre, 

dicono.  
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Dopo la sua risposta ci si trova ancora più in confusione; all’inizio ha affermato che 

non si è sentita costretta, ma poi nel discorso mi comunica inconsapevolmente che, 

invece, la vive come una scelta obbligata da più fattori esterni a lei.  

Mentre si riflette sulla lettura del suo punto di vista, lei continua a parlare: 

Per quanto riguarda la mia esperienza, le figure previste a livello 

Regionale per legge, erano tutte presenti, quindi non si trattava di un 

reale problema di mancanza di personale quanto di una scarsa 

collaborazione tra i suoi vari componenti.  

E’ vero anche che l’esempio di sconfinamento che ho fatto non 

riguarda esattamente l'espletamento della mansione di un altro 

professionist, in quanto si parla di alcuni bisogni dell’ospite che vanno 

al di là dell’assistenza garantita all’interno di una Struttura; ma se ci 

fosse stata una disponibilità reale a suddividersi questi “incarichi” (che 

ovviamente prevedevano occupare del tempo extra-lavorativo), 

l’organizzazione degli stessi sarebbe stata a mio avviso molto più 

semplice. Credo che dipenda sempre dalla predisposizione della 

persona, anche se, secondo me, risulta difficile, nelle professioni di 

aiuto, non sconfinare.  

Spesso, ahimè, c'è un coinvolgimento emotivo; molte volte si ha a che 

fare con utenti che non avrebbero altra prospettiva se non il tuo 

supporto. Timbrare il cartellino a lavoro concluso, non coincide 

necessariamente col dimenticare le preoccupazioni o le emozioni 

vissute durante la giornata; non è quindi semplice limitarsi a ciò che il 

proprio ruolo prevede a livello “contrattuale”.  

Nel suo pronunciarsi è molto contradditoria, sia verbalmente che espressivamente: 

anche se sostiene una cosa, spesso il capo e il volto esprimono il contrario.  

La si ringrazia per la sua disponibilità e, prima di salutarla, le si chiede se vuole 

aggiungere qualcosa.  

Se puo' essere uno spunto di riflessione, penso che lo sconfinamento, 

sebbene nella maggior parte dei casi rappresenti un valore aggiunto 

alla professione, possa alle volte essere, paradossalmente, poco 

professionale o controproducente.  

Questo potrebbe avvenire nei casi in cui si eccede troppo o si perde di 

vista quella linea di confine che, seppur alle volte più lieve di altre, 
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deve comunque essere mantenuta tra professionista e utente per una 

corretta e rispettosa interazione da entrambe le parti. 

Il suo ultimo pensiero ci fa ragionare sulla visione opposta che lei ha sull’accezione di 

alta professionalità e sul fatto che nonostante lei pensi una cosa, alla fine però 

agisca in modo totalmente diverso, o almeno così la si interpreta. Si decide di non 

esplicitarle questo punto di vista perché personale e non attinente all’incontro.  

Trascrivendo il colloquio, si nota che per lei i fattori che influenzano l’azione dello 

sconfinamento sono: la volontà di non deludere una richiesta dell’utente; il desiderio 

di non creare disagi all’interno della struttura; l’aspirazione di non perdere troppo 

tempo ma agire subito e la visione che i soggetti hanno nei tuoi confronti. 

I primi tre punti sono pensieri personali del lavoratore, in questo caso di Anna, e non 

è possibile generalizzarli ad un fenomeno comune a tutti i social workers. Anche se 

lei non lo ammette direttamente, il carattere dell’operatore incide molto nel suo punto 

di vista. L’ultimo punto, invece, è un fattore esterno al lavoratore e che non dipende 

da esso.  

Ogni persona, consapevolmente o meno, si fa un pensiero su ogni individuo che 

incontra nella sua vita. L’impatto iniziale può essere poi confermato o negato quando 

la conoscenza si approfondisce, ma è quasi impossibile non esprimere un giudizio 

personale. La visione degli utenti è, sotto questo punto di vista, fondamentale 

nell’azione dello sconfinamento.  

Ponendo un esempio concreto, se in una struttura ci sono cinque social workers, 

indipendentemente dalla loro specifica professione, sono valutati dagli utenti che li 

giudicano più o meno disponibili nei loro confronti. Quest’azione è logica e 

comprensibile perché parliamo di professioni d’aiuto, nel quale gli individui 

necessitanti formano delle richiesti alla quale gli operatori rispondono.  

Se gli utenti sono consapevoli che quel determinato lavoratore è più flessibile e ha 

più capacità di ascolto rispetto all’altro, sicuramente si rivolgeranno a lui per i loro 

bisogni, sperando così di ottenere il risultato richiesto. L’azione di scegliere “a chi 

chiedere cosa” è alla base del ragionamento umano, basti pensare ad una famiglia 

nella quale il figlio si rivolge alla madre per una cosa e al padre per un’altra in base 

all’essere del genitore. 

Il punto di vista dei soggetti è quindi, per Anna e per la nostra visione a seguito della 

sua intervista, un fattore discriminante per l’azione di andare oltre. 
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4.3.4 Intervista ad un’Operatrice Socio Sanitaria 
Anche in questo capitolo non sarà mai svelato il nome dell’operatrice socio sanitaria 

che si è resa disponibile per l’intervista poiché la sua volontà è quella di rimanere 

anonima. Però, per rendere fluida la scrittura, si è deciso di darle comunque un 

nome: Chiara. 

Chiara si è diplomata all’Istituto Tecnico Professionale Vendramin Correr di Venezia 

nell’indirizzo di “dirigente di comunità” e nel 2000 ha frequentato il corso di 

formazione per Operatori Socio Sanitari (oss) presso l’IRE di Venezia. Ha iniziato a 

lavorare all’Anffas di Venezia nel 2014 per motivi economici poiché nel suo primo 

lavoro c’era un momento di crisi e di tagli del personale.  

È una ragazza solare, socievole e spigliata; racconta con entusiasmo il suo lavoro e 

si chiacchiera amabilmente. Si è resa subito molto disponibile e non ha avuto 

restrizioni nell’aprirsi; è incuriosita dal tema di ricerca, ma soprattutto è interessata ad 

aiutare la tesi in oggetto.  

All’interno dell’Anffas segue il mansionario delle operatrici socio sanitarie e svolge i 

ruoli ed i compiti effettivi delle oss aiutando gli individui nello svolgimento delle azioni 

fondamentali di vita:  

• Mangiare 

• Lavarsi 

• Vestirsi 

• Muoversi 

• Dormire 

Facendo da jolly, sostituendo le altre colleghe, racconta che le è capitato di lavorare 

in tutte e tre le strutture dell’Anffas veneziano e sostiene che operare nell’ente della 

Palanca e di S. Alvise sia più faticoso e impegnativo perché sono i primi servizi che 

accolgono il disabile, mentre la struttura di S. Elena è la seconda tappa del percorso, 

nella quale gli ospiti sono più autonomi ed in una fase di sgancio.  

Il colloquio ha inizio con il racconto dell’argomento scelto per la tesi, l’esperienza di 

tirocinio, alla quale la scrivente si è approcciata per la prima volta con una realtà 

lavorativa del sociale, e la prima vera esperienza di sconfinamento, quella con M. 

Lei ascolta e sorride nei momenti di imbarazzo, quando si fa fatica a trattenere 

l’emozione inziale; man mano che le parole aumentano, si affievolisce l’impaccio 

della prima intervista e ci troviamo comode in questo nuovo ruolo.  
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Dopo il racconto dell’episodio vissuto in ospedale con M., senza nemmeno 

chiederglielo, come un naturale scambio di informazioni, lei racconta di quando trovò 

A., ospite di 58 anni affetto dalla Trisomia 21, chiamata anche Sindrome di Down, 

morto nella sua stanza: 

Era mattina presto quando, dopo aver fatto il turno di notte, cominciai 

il giro per le camere degli ospiti e trovai A. morto nel letto in camera 

sua. Era bianco e freddo e capii che era morto durante il sonno. Andai 

a chiamare la mia collega, avvisammo i responsabili e chiamammo le 

pompe funebri. In attesa del loro arrivo decidemmo di lavare A. e di 

vestirlo poiché era solo in mutande e pannolone. Oltre ad una sorella, 

anche lei affetta dalla sindrome di Down, A. non aveva altri parenti e 

decidemmo di occuparci noi di lui prima che i funzionari dell’agenzia 

funebre venissero a prenderlo. Non era nostro dovere farlo, non 

faceva parte dei nostri ruoli, ma io e la mia collega lo facemmo senza 

nemmeno doverci consultare, era una cosa per noi ovvia e naturale; lo 

avevamo lavato e aiutato a vestirsi così tante volte che lasciarlo 

preparare ad un estraneo non ci sembrò rispettoso nei suoi confronti. 

L’affetto che provavamo verso di lui, costruito nei mesi passati 

assieme, ci ha fatto tenere un comportamento più da parenti che da 

operatrici, nonostante il fatto che quando era ancora in vita il nostro 

rapporto era sempre e solo stato professionale.  

Quando s’interrompe, le si chiede un chiarimento sul termine usato: “rapporto 

professionale” specificandole che a volte viene frainteso e visto in senso negativo 

soprattutto dagli utenti che pensano di non poter aver alcun rapporto con l’operatore 

perché al di sotto di lui. Lei risponde così: 

Ho mantenuto, e mantengo tutt’ora, un rapporto distaccato con gli 

ospiti; scherzo, rido e passo momenti sia molto piacevoli che 

altrettanto bui e tristi con loro, ma non dimentico mai la disparità che 

c’è tra noi, e loro, altrettanto, non varcano il limite relazionale perché 

sono consapevoli della differenza tra noi. 

Quella mattina, però, ho eseguito un’azione di cuore e ho messo da 

parte le mie funzioni di dipendente oss perché mi sembrava corretto 

così. Non mi sento in colpa verso il mio lavoro e nemmeno verso me 

stessa perché sento di aver fatto la cosa giusta. 
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Ci si arroga il permesso di condividere con lei il proprio pensiero dicendole che 

concordiamo molto con la sua visione di “rapporto professionale” perché essere 

professionali, per la scrivente, non significa appunto essere apatici, freddi e rigidi, ma 

solamente rispettare i ruoli e mantenere i confini lavorativi senza farsi coinvolgere 

dalla situazione e costruire relazioni oltre le proprie funzioni. Questo significa, 

sempre secondo il parere del ricercatore, che costruire una relazione con l’ospite non 

è sbagliato, né non professionale, è solamente una conseguenza del tanto tempo 

condiviso assieme ed è da un lato inevitabile e dall’altro una risorsa da utilizzare in 

modo positivo. Con quest’affermazione non si sta sostenendo che tra operatore e 

utente ci debba essere coinvolgimento affettivo, ma nemmeno che ci debba essere 

un rapporto alieno.  

Durante l’incontro il clima è tranquillo e si è entrambe e nostro agio; più che 

un’intervista, è una conversazione nella quale si condividono esperienze lavorative e 

ci si racconta sensazioni vissute in esse. Chiara non si sente nè giudicata, né 

indagata ed è sinceramente appagata di condividere con noi questo tema di 

discussione. Il suo carattere estroverso si nota sin dall’inizio; con ironia e affetto ci 

racconta il suo operato all’interno della struttura per disabili e quando la 

conversazione tocca argomenti più delicati non si dimentica mai una battuta per 

stemperare l’intensità del momento.  

Parla con piacere anche delle emozioni vissute durante il suo “sconfinamento” 

spiegandone la positività sia per lei, che per l’utente stesso:  

Se non mi fossi comportata così allora si che mi sarei sentita in colpa 

e sono sicura che da lassù lui sia stato più contento così. Non è stato 

per me un peso, ricordo l’evento con semplicità e normalità.  

Per giustificare la sua azione di alta professionalità si immedesima in lui:  

Se io fossi stata al suo posto non avrei voluto che mi toccassero 

persone a me sconosciute.  

Mentre passa il tempo si comincia a dimenticarsi il motivo principale 

dell’appuntamento e ci si ritrova immersi in dibattiti sociali: secondo lei le azioni che ti 

portano ad agire andando oltre, sono visti negativamente o positivamente in base a 

tre fattori: carattere; stile di vita; e formazione. 

Con il primo punto s’intende il carattere personale dell’individuo con tutte le sue 

sfaccettature e le sue qualità che lo caratterizzano e contraddistinguono dagli altri e 
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che inconsciamente o meno, influenzano le sue azioni quotidiane e, di conseguenza, 

anche il suo approccio nel mondo lavorativo. 

Parlando di “stile di vita” invece, si vuole intendere la realtà che vive una persona 

ogni giorno; la sua quotidianità, le abitudini e la tipologia di vita che svolge. Ciò che 

siamo nella nostra sfera personale è ciò che poi riportiamo in ambito lavorativo e, 

spesse volte, a causa di ciò, è difficile scindere la vita privata da quella professionale 

perché la nostra soggettività è unica e indivisibile. 

Nell’ultimo punto, infine, si racchiude tutta la parte precedente al lavoro: gli studi 

anteriori e la formazione universitaria o non universitaria che costruiscono il bagaglio 

personale con la quale ci presentiamo ogni giorno al lavoro. 

Chiara sostiene che se per sbaglio un utente rovesciasse una tazza di latte per terra 

e ci fossero due lavoratori presenti, l’operatore di carattere poco disponibile, laureato 

ed abituato ad avere la donna delle pulizie a casa, sarà quasi sicuramente meno 

disposto a pulire per terra rispetto al collega non laureato, molto più laborioso e 

abituato a fare quei tipi di servizi anche a casa sua.  

Con questo esempio Chiara ci vuole far notare come, secondo lei, il contesto sociale, 

formativo e personale dell’individuo, ovvero i tre fattori sopracitati, incidano sul 

metodo di lavoro del social worker:  

Un operatore laureato ha investito molto nella sua formazione sia 

economicamente, che a livello di tempo, e per questo motivo ha più 

ambizioni e pretese rispetto a un operatore che, come me, si è 

diplomato con corsi brevi.   

Al lavoro sento lamentele, insoddisfazioni e frustrazioni tra colleghe, 

ma non riesco a comprenderle perché io vengo al lavoro per eseguire 

i miei compiti e quando mi si dice di fare una cosa, la faccio; il resto 

non mi interessa, non mi faccio il sangue amaro per queste 

stupidaggini.  

Sono venuta qui per dare una mano a persone bisognose e se sono 

disponibile per cose che non sono prettamente nel mio mansionario di 

oss, per me non è un problema, anzi sono contenta di poter essere 

utile.  

Nella sua visione il bene degli utenti viene prima di quello degli operatori; è un punto 

di vista molto semplificato e dimostra che si può sconfinare senza dare troppo peso 

all’azione di per sé perché, per lei, è solo lavoro. In questa visione si pensa che il suo 
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carattere sciolto, solare e volenteroso influisca sul suo ragionamento e mentre si 

riflette su quest’ultimo pensiero ci si trova a concordare con lei: “il carattere è un 

fattore di influenza”. La si rende partecipe dell’osservazione e lei continua il suo 

ragionamento: 

Se una signora in casa propria non si occupa delle faccende 

domestiche, è difficile che si renda disponibile a farlo al lavoro perché 

è una cosa a lei estranea, che le pesa e che magari non è nemmeno 

in grado di svolgere. 

E se una ragazza si laurea in psicologia difficilmente troverà corretto e 

adatto alle sue mansioni aiutare le ospiti nei turni di pulizia e cucina. 

Ascoltiamo con piacere le sue argomentazioni e, dopo più di mezz’ora di “intervista”, 

se così la possiamo chiamare, la si ringrazia della disponibilità e dell’aver condiviso il 

suo tempo e i suoi pensieri. Le si chiede se vuole aggiungere qualcos’altro che 

magari per lei è importante e inerente al mio tema di ricerca, ma con una battuta 

risponde che pensa di aver parlato anche troppo e prima di salutare chiede la 

cortesia di rimanere anonima poiché non si sente ancora pronta ad esporre le sue 

riflessioni all’interno della struttura nella quale lavora solo da poco più di un anno.  

Nonostante la sua grande disinvoltura apparente capisco che abbia un’emotività 

altrettanto forte e che la voglia tenere per sé, perciò la rassicuro sull’anonimato e le 

dico anche che potrà leggere la tesi in oggetto prima che si ultimi, cosi da avere la 

sua conferma sul resoconto del colloquio.  

L’intervista con Chiara è stata la prima svolta che ha aiutato molto anche le interviste 

seguenti: lo spirito leggero e positivo tramesso, ha fatto affrontare le altre interviste in 

modo lievemente differente, rendendoci maggiormente interessati al pensiero che le 

operatrici avevano mentre sconfinavano piuttosto che allo sconfinamento come 

fenomeno di per sé.  

Questo cambio di prospettiva ha aiutato a cogliere lati del fenomeno non ancora 

notati, come per esempio i fattori che lo influenzano e che ci ha fatto osservare 

Chiara.  

Vogliamo pertanto ringraziarla perché non si è limitata solo a rispondere ai nostri 

dubbi, ma è andata oltre; ha sconfinato dall’intervista e ci ha reso partecipe di una 

sua riflessione personale non richiesta all’inizio, ma che, una volta esposta, è 

risultata essere indispensabile per la completezza della nostra conversazione e per 

la chiarezza del messaggio che lei mi ha trasmesso.  
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4.3.5 Intervista ad una Psicologa 
La Dottoressa Luisa Blasi è una psicologa pluriformata in psicologia, psicodinamica e 

in psicoterapia-familiare con un master in Psicologia del Lavoro. Le sue prime 

esperienze lavorative si sono svolte a Milano in un consultorio familiare presso il 

Dipartimento Famiglia ed Età Evolutiva, poi, per esigenze personali, ritornò a vivere e 

a lavorare a Venezia, città d’origine.  

L’incontro con lei, svolto nel suo ufficio, è stato un colloquio interessante e 

didatticamente produttivo; la Dott. Blasi si è, a volte, anche imposta sostenendo 

teorie diverse da a quelle della scrivente e rapportandosi sempre con rispetto e 

professionalità. All’inizio è incuriosita e un po’ intimorita da quello a cui si vuole 

arrivare e chiede più volte “cosa si sta indagando?” Si comprende la sua posizione di 

dipendente di una struttura conosciuta a Venezia e la si rassicura che lo scopo di 

ricerca è esclusivamente universitario. Le si spiega inoltre che non ci si aspetta di 

arrivare ad una soluzione, né si ha la pretesa di voler dare una definizione al 

fenomeno studiato, ma, essendone interessati e avendolo provato in prima persona, 

si desidera approfondire il tema. Dopo aver compreso la spiegazione ci racconta che 

lavora al servizio Serd di Venezia da 14 anni e, anche se non ha inizialmente scelto 

lei tale settore, sostiene di trovarsi molto bene; prima di lavorare in questa realtà 

s’immaginava un lavoro tosto, ma non credeva che racchiudesse tanta ricchezza e si 

sente soddisfatta e appagata per ciò che fa, anche se ammette essere usurante.  

Nella comunicazione la troviamo molto diretta e trasparente e, fin da subito, non 

nasconde la sua perplessità sull’effetto positivo dello sconfinamento: 

Le relazioni con gli utenti-clienti sono frutto di rispetto e fiducia perciò 

è importante che noi stessi in primis manteniamo il nostro ruolo 

perché se no rischiamo di illuderli e poi, di conseguenza, di deluderli.  

Non dico che bisogna rimanere chiusi nella proprio professione, ma 

sostengo che sia importante aprirsi all’interno dei confini del proprio 

ruolo. L’apertura dev’essere direttamente proporzionale alle proprie 

competenze; più giovane sei, meno sai e meno ti puoi permettere di 

muoverti all’interno dei confini; più esperienza hai e più riesci a 

destreggiarti nel tuo ruolo. 

È capitato che sbagliassi e affrettassi un procedimento 

accorgendomi, solamente in un secondo momento, che era troppo 

per il mio soggetto, ma in quel caso è importante ammettere l’errore 



	 91	

davanti alla persona: “ho sbagliato io, non tu”; “errore mio”. Bisogna 

avere rispetto per la persona che si ha di fronte e per il contesto della 

situazione nella quale ci troviamo.  

Luisa cita un film “L’attimo fuggente” di Peter Weir (1989) nel quale Robbie Williams 

interpreta il ruolo di professore all’interno di un college maschile: 

Nel film il professore è andato oltre la sua professione e non ha 

rispettato la sensibilità del ragazzo, che alla fine si suicida. È sempre 

importante ricordarsi la fragilità delle persone che vengono a 

chiederci un aiuto. 

Ripensando al film e alla sensazione di amarezza che scatena quando il figlio, non 

riuscendo a ribellarsi dal padre decide di uccidersi, ci viene in mente anche la 

frustrazione sentita quando la scuola incolpò il professore, vedendolo come 

colpevole. Si riflette sul ruolo del professore del film, stimolatore di pensieri 

rivoluzionari che sicuramente sconfina al di là del suo ruolo di insegnate d’italiano e li 

educa a vedere le cose in modo diverso e, altrettanto certamente, non riesce a 

comprendere e prevedere il gesto suicida del ragazzo commettendo un errore con 

conseguenze irreparabili. 

Durante tale digressione, la Psicologa Luisa Blasi prosegue con il suo ragionamento: 

Se mi arriva una persona con difficoltà economiche non posso 

pensare di risolvere la situazione dandogli dei soldi perché farei del 

male a lui se gli passassi questo tipo di messaggio e inoltre non 

risolverei il suo problema. Bisogna stare attenti al metamessaggio che 

si trasmette; posso essere vicina ad una persona, ma mantenere 

parallelamente il mio ruolo. E devo essere schietta e sincera, non 

posso giocare sul rispetto delle persone; per supere un problema 

bisogna primo accettarlo e il modo migliore è mostrargli la realtà così 

com’è, nel bene e nel male. 

Il colloquio procede serenamente; la dottoressa Blasi non conosce personalmente la 

scrivente e pone molte domande perché interessata al tema di ricerca. Durante 

l’incontro si pensa che la parola maggiormente utilizzata sia stata “complesso”: “è un 

fenomeno complesso”; “la situazione è complessa”; ecc. Ed è proprio così; più ci 

inoltriamo nel tema e più ci incontriamo con variabili e punti di vista da decifrare. 

Paradossalmente, all’inizio dell’elaborato si aveva un’idea più chiara perché si 

vedeva solamente una parte della situazione; è come quando si ha in mano il cubo di 
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Rubik – gioco logico-matematico inventato dall’architetto Erno Rubik (1974) - e si 

guarda la prima faccia pensando che alla fine non sembra poi così difficile 

sistemarla, poi però ci si accorge che muovendo un pezzo, si muovono anche altri 

pezzi e altre facce e la questione diventa quindi più complessa di come ti si era 

prospettata. La Psicologa Blasi ci illustra una sua visione del mondo del sociale: 

Penso che lavorare nel sociale sia una delle cose più difficili che si 

possa fare, perché devi investire tanto, anche emotivamente 

parlando. Ti scontri con emozioni forti: rabbia, sofferenza, malattia, 

ecc. e avere una supervisione sarebbe sicuramente utile per 

l’operatore sociale. Per lo stesso motivo, sono utili i confronti con gli 

altri operatori, le formazioni, gli aggiornamenti e il lavoro in equipe. 

Quest’ultimo penso sia un elemento fondamentale per l’operatore 

sociale, e, se usato in modo strategico, è essenziale anche per 

l’utente che si affaccia al servizio. La collaborazione e cooperazione 

tra i diversi professionisti è un elemento chiave che, se ben 

strutturato, valorizza la differenza professionale tra gli operatori 

creandone integrazione ed efficienza. In caso opposto invece 

abbiamo solo una gran confusione all’interno del servizio e anche 

nella testa dell’individuo che frequenta la struttura.  

La conversazione sconfina ai margini del tema soffermandosi sulle problematiche 

attuali della società e si concorda sul fatto che nel sociale siamo carenti di pensiero 

organizzativo, non tanto noi come operatori e nemmeno i servizi, ma a livello di 

cultura e politica italiana che dovrebbe implementare la teoria nella pratica poiché la 

prima è incontrovertibile, ma alla fine non realizzata.  

Non dilungandoci troppo su discorsi politici-filosofici, la Dottoressa Blasi torna 

sull’argomento spiegando che secondo lei ci sono tre alternative per l’operatore: 

sconfinare verso l’individuo, ed è rischioso sia per sé stesso, che per l’utente; 

distaccarsi dai suoi clienti per preservare sé stesso; utilizzare un’alta professionalità 

e trovare il modo giusto per operare. Nei primi due punti il professionista si trova 

davanti ad un bivio e ciò che sceglierà porterà sicuramente a delle conseguenze, 

negative o positive che siano. Nell’ultimo caso invece, l’operatore è nel mezzo e non 

esiste una linea guida che ti insegni come fare e fin dove ti puoi spingere; sei tu lo 

strumento e devi trovare tu il confine adatto per lavorare con la persona e con le 

risorse che disponi; Blasi sostiene infatti che sia principale evidenziare la realtà nella 
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quale si trova la persona in difficoltà e non celargli gli aspetti negativi della 

situazione: 

Bisogna insegnare a vivere nella realtà anche se la realtà è 

sbagliata. Non si può fare eccezioni alle regole perché poi diventa 

tutto un’eccezione e sappiamo bene che la Legge viene applicata ai 

nemici e interpretata agli amici. Non ci dev’essere possibilità di 

arbitrio; bisogna vedere sempre i limiti del ruolo e della situazione. 

Si vede nella dottoressa una persona competente, professionale ed un’operatrice 

esperta del settore nel quale lavora; incontrarsi è stato, all’inizio, un po’ complicato 

per un problema di impegni e orari, ma alla fine, molto stimolante e produttivo.  

Prima di terminare il colloquio, le si chiede se desidera aggiungere altro e lei ci parla 

degli sconfinamenti ragionati a fini sociali: 

Penso siano molto utili tutti quegli sconfinamenti verso la società, e 

non quindi verso un singolo individuo, che si sviluppano in azioni di 

sensibilizzazione collettiva. Intendo lo sconfinamento come azione di 

alta professionalità nell’impegno sociale e sul piano culturale per 

superare stereotipi e pregiudizi. Non credo che le persone siano né 

sorde, né cieche, perciò l’organizzare progetti quando mancano le 

risorse e la diffusione del sapere scientifico attraverso una corretta 

informazione, mi sembrano un ottimo sconfinamento di mediazione 

culturale ed antropologica. 

Ringrazio la dott. Blasi per il tempo e i pensieri che ha condiviso e ci salutiamo. 

Mentre ci accompagna all’uscita ci chiede che altre figure professionali sono state 

intervistate, le si spiega che si è deciso di incontrare almeno un professionista per 

settore e quindi cercare di parlare con tutte le tipologie di operatori sociali: psicologo, 

pedagogista, educatore, assistente sociale, mediatore e operatore socio-sanitario. 

Sorride all’informazione ricevuta sostenendo tale scelta e dando un consiglio: 

Cerca di rispettare tutti i diversi punti di vista e di vedere nelle 

opinioni un “e, e” e non un “o, o”. 

Riflettiamo su tale opinione: alla base di un pensiero c’è un ragionamento personale 

e, per questo motivo, tutte le osservazioni vanno accettate e rispettate e se, 

analizzando le varie interviste, ci accorgessimo che alcune fossero discordanti, 

certamente non cercheremmo di capire qual è quella più corretta, ma le porremmo 

nello stesso piano come due visioni opposte dello stesso fenomeno.  



	 94	

4.3.6 Intervista ad un Mediatore Linguistico-Culturale 
Marcello Feraco è un ragazzo venticinquenne laureando, come me, al corso di 

Servizio Sociale: laurea magistrale in Lavoro, Cittadinanza Sociale, Interculturalità, 

dell’Università Ca’ Foscari di Venezia. Oltre a ciò, è anche un mediatore linguistico-

culturale della cooperativa Sinergasya che ha in appalto il servizio del comune di 

Venezia nella funzione di mediazione linguistica e culturale.  

I contatti con lui sono stati direzionati prima da persone del comune di Venezia del 

Servizio di immigrazione, e poi dagli operatori della cooperativa Sinergasya.  

Si è piacevolmente stupiti che un compagno di corso sia già parte del mondo del 

lavoro per il quale si sta formando e lo si contatta per chiedergli la disponibilità per 

un’intervista. Per nostra fortuna si è reso subito molto disponibile nonostante non 

conoscesse personalmente e ci vedemmo, il giorno dopo esserci sentiti 

telefonicamente, presso la BAUM (Biblioteca dell’Area Umanistica). Forse per il fatto 

di essere coetanei o quello di condividere lo stesso momento di vita, ovvero la 

conclusione di un percorso di studi, non ci sono stati imbarazzi nell’incontro e si è 

parlato cordialmente. 

Si è deciso di andare a prendere un caffè, dato che pioveva e che all’aria aperta 

faceva molto freddo. Ci siamo seduti in un bar tranquillo in campo Santa Margherita 

e si è cominciato a parlare della tesi in oggetto.  

La conversazione iniziò a caratteri generali per poi finire nello specifico 

sull’argomento di laurea; non si sa bene quando dare inizio al momento esatto 

dell’intervista e forse dev’essere proprio così quando si svolge un’intervista dialogica, 

sta di fatto che si cominciò a parlare del suo lavoro: raccontò di essere un mediatore 

neoassunto e di lavorare con la lingua cinese. Non con lo scopo di indagare, ma con 

la curiosità di conoscere, gli si chiese di spiegare qualcosa in aggiunta sul suo lavoro 

e lui cominciò: 

La figura del mediatore linguistico non è ancora istituzionalizzata e per 

questo motivo non è ben chiaro e definito il nostro ruolo all’interno dei 

servizi, nonostante ciò, la nostra cooperativa ci ha reso ben chiare le 

nostre funzioni e il regolamento del lavoro. Lavoriamo in due ambiti 

diversi, entrambi a scopo integrativo, ma il primo è prettamente a 

livello interpretativo per facilitare la comunicazione tra la persona 

straniera e i servizi del paese ospitante, mentre il secondo ambito di 
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lavoro è quello scolastico nella quale svolgiamo un ruolo anche 

educativo nell’inserimento di bambini stranieri neoarrivati.  

In quest’ultimo caso siamo dei mediatori tra la famiglia e l’istituzione 

scolastica partecipando ai colloqui con le maestre e i genitori e 

cercando di non mediare solo linguisticamente, ma anche 

culturalmente.  

Molte volte infatti mi trovo a fare il lavoro inverso; invece che lavorare 

per spiegare culturalmente il comportamento delle persone, cerco di 

normalizzarlo portandolo ad un contesto neutro ed eliminandone così i 

luoghi comuni. Per esempio, se una maestra sostiene che il bambino 

cinese è silenzioso perché tutti i cinesi lo sono (quindi radicalizzando il 

problema ad un fattore socioculturale), io cerco di spiegarle che 

qualsiasi bambino trapiantato in un’altra cultura, nella quale si trova 

solo, senza amici, e della quale non conosce nemmeno la lingua, 

sarebbe silenzioso; lo sarebbero tutti, di qualsiasi provenienza. 

Questo compito forse non gli concerne, ma a lui non sembra importare l’esatta 

funzione del suo ruolo e vede la funzione di mediatore anche sotto questo aspetto.  

Il primo intervento che facciamo è un colloquio di conoscenza con il 

bambino, nel quale cerchiamo di valutare la sua conoscenza di 

entrambe le lingue, la sua originaria e quella del paese ospitante; la 

sua rete personale; il percorso migratorio; e il rapporto attuale con la 

classe, in particolare con i compagni e gli insegnanti.  

Nel secondo intervento incontriamo gli insegnanti e i genitori e 

svolgiamo un ruolo più didattico spiegandogli il regolamento scolastico 

e l’andamento della classe e del bambino stesso.  

Entrambe le nostre azioni servono a dare gli strumenti di base per 

un’autonomia futura; si cerca di spiegare alle famiglie straniere no solo 

la lingua diversa ma anche tratti di cultura che differiscono dalla loro, 

cosicché poi possano essere autonomi nel percorso scolastico del 

figlio. Per questo motivo, quando non sono bambini, ma ragazzi che 

vanno alle scuole medie o alle superiori, il lavoro è anche di 

integrazione extrascolastica attivando delle risorse del territorio utili 

per la loro socializzazione. Il rischio infatti, è quello che si auto 

ghettizzino e che la loro rete siano solo altre famiglie straniere.  
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Anche questo tipo d’intervento non è nelle mansioni effettive del mediatore, ma 

Feraco sostiene che sia invece un compito suo e che non gli sia di fatto affidato 

ufficialmente solamente per una questione ancora di incertezza e confusione della 

figura del mediatore, tutt’ora non definita, né riconosciuta. 

La sua voglia di fare di più lo contraddistingueva in passato, quando era solo uno 

studente spensierato, ora invece, entrando nel mondo del lavoro e approcciandosi 

con tutte le problematiche ad esso connesse, si sente più restio nello sconfinare. 

Sostiene, infatti, che nei primi “lavoretti” era, come dice lui, “gasato dalla novità” e per 

questo più spronato a fare di più:  

Ero più giovane, meno impegnato; non mi preoccupavo troppo dei 

soldi e delle ore lavorate. Ora, invece, le ore non retribuite perse per i 

trasferimenti da un posto all’altro e per l’organizzazione, come per 

esempio per le telefonate, mi pesano. 

Con questo discorso Feraco fa capire che c’è un fattore discriminante nella sua 

scelta di sconfinare: l’età, o più precisamente, il tempo e gli anni passati al lavoro.  

In questo preciso momento, a differenza dall’inizio della sua attività, lui sente che non 

può regalare il suo tempo perché ha una vita davanti.  

Questo discorso però, non può prescindere dal fatto che per Feraco il lavoro di 

mediatore sia solo un passaggio intermedio, un investimento per il suo lavoro futuro: 

a lui piace ciò che sta facendo ed avendo un contratto ad ore riesce a gestire bene 

anche lo studio, però non si vede come mediatore nel futuro; utilizza questo lavoro 

solamente come formazione personale.  

Forse questo passaggio, per tale ricerca e per l’analisi della sua intervista, è 

fondamentale, perché tra lui e il ruolo del mediatore non c’è una vocazione; quel 

legame intrinseco nato dalla passione che ti lega ad esso e per il quale sei disposto 

anche a sacrificarti. La dedizione alla propria professione a volte acceca e non fa 

vedere i limiti, ma anzi, spinge oltre perché “ci si crede”. Sotto questo punto di vista, 

l’amore verso la propria professione può essere determinante a livello di uno 

sconfinamento, un altro fattore che assieme all’età, agli anni di lavoro, al carattere, 

allo stile di vita e alla formazione, influiscono nelle decisioni dell’operatore sociale.  

Queste riflessioni però le teniamo per noi perché non vogliamo dirottare la 

conversazione a nostro piacimento e non vogliamo nemmeno turbare Feraco con 

delle osservazioni puramente personali. Il discorso prosegue: 
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Attualmente noi mediatori siamo in un momento un po’ difficile perché 

la cooperativa ha preso in appalto il servizio solo da Gennaio 2016, 

quindi ci sono abbastanza arretrati e la situazione attuale di lavoro è 

più caotica del solito.  

A Venezia, in particolare, il contesto è complesso perché ci sono 

svariati servizi connessi al nostro e, per qualsiasi intervento da 

attuare, ci sono diversi passaggi burocratici da effettuare. Ci sono 

molte richieste e si cerca di rispondere il più velocemente possibile a 

tutti i bisogni espressi, ma bisogna rispettare i procedimenti 

amministrativi, e mentre il tempo, gli utenti aspettano… 

Non ci si sofferma sulle problematiche dei servizi perché sono solamente la 

conseguenza del momento che stiamo vivendo, come si è già abbondantemente 

detto nel primo capitolo, a causa della crisi economica e dei tagli nel sociale. 

Feraco però racconta un’iniziativa che, forse, non è completamente parte del tema di 

ricerca, ma che è interessante raccontare: 

A Mestre è partito da poco il progetto “spazio compiti”, attività ludico-

ricreativa del doposcuola.  

La proposta del servizio è nata al rovescio; dal basso, dagli utenti e 

non dai servizi, supportata poi dal comune che fornisce noi mediatori 

linguistici-culturali. Quest’attività cogestita è nata per assolvere ad un 

reale bisogno della popolazione e per colmare un vuoto di servizi; 

attualmente non esiste infatti nessun altro progetto simile. Il comune 

ha visto in ciò non solo uno spazio compiti, ma un modo per integrare 

anche gli studenti stranieri e per questo motivo manda noi mediatori al 

servizio.  

Si trova questa gestione del servizio un ottimo escamotage per sopperire ai gap 

sociali; è in un qualche modo uno sconfinamento collettivo comunitario nel quale i 

familiari si autogestiscono in assenza dei servizi ed usano energie personali per la 

realizzazione del progetto. 

Cercando di fare ordine in mezzo a tutte le informazioni che Feraco ha raccontato ci 

si rende conto di non aver ancora ben evidenti le funzioni del mediatore pertanto gli 

si chiede di aiutarci a schiarirci le idee. Lui sorride ed inizia: 

Il pacchetto lavorativo prevede 12 ore settimanali della quale dieci da 

utilizzare a scuola, una per il colloquio famiglia-insegnanti e una per il 
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monitoraggio della situazione. In queste ore non sono previste, come 

ti ho già detto, il tempo per gli spostamenti e per le valutazioni.  

Noi siamo dei facilitatori del percorso d’integrazione; supportiamo i 

bambini e le famiglie e aiutiamo le maestre nella comprensione della 

situazione del nucleo familiare anche se non possiamo avere diretti 

contatti con loro, ma dobbiamo passare sempre tramite la nostra 

cooperativa.  

Ho deciso di intraprendere questo lavoro come tirocinio personale e 

poiché non sono richiesti particolari requisiti se non la conoscenza 

profonda della lingua con la quale si lavora, ho preso l’iniziativa 

personale di seguire il corso di mediazione.  

Si rimane un po’ stupiti dal fatto che non serva una formazione particolare; un corso 

di laurea come per gli altri social workers (psicologo, assistente sociale, educatore, 

…), ma lui spiega che è sufficiente possedere una conoscenza approfondita sia 

culturale che linguistica della lingua in questione e che lui, essendosi laureato alla 

laurea triennale in lingue orientali studiando come prima lingua il cinese, ne ha le 

competenze. 

Prima di finire il colloquio gli si chiede se c’è qualcos’altro che desidera raccontare e 

lui, facendomi di si con il capo, comincia a parlare del “Progetto Orto”: 

È un progetto, attivo grazie ai fondi europei, di riqualificazione del 

quartiere ed è in attuazione a Marghera con l’intento di abbattere i 

preconcetti facendo collaborare i cittadini tra loro in un orto condiviso. 

Partendo da quest’ambiente comune e neutro, per le famiglie straniere 

è più facile l’integrazione nella comunità. Il comune, all’inizio parte 

principale del progetto, è, negli ultimi tempi, solo un supporto che 

fornisce noi mediatori. In quest’attività molto spesso mi trovo a 

sconfinare poiché il mio orario termina prima del pranzo e spesso, 

invece, decido di fermarmi a mangiare con loro. Altre volte, poi, le 

famiglie cinesi non si presentano a causa di altri impegni, ma io decido 

di presentarmi comunque e passo il tempo con gli altri bambini. 

Si ringrazia Feraco per aver condiviso i suoi pensieri e le sue esperienze. 

Ripensando all’intervista poc’anzi eseguita si trovano molte contraddizioni in ciò che 

ci ha raccontato in un’ora e mezza, partendo dal pensiero ingiusto delle ore perse e 

non pagate e arrivando invece all’ultimo progetto nel quale svolge consapevolmente 
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e autonomamente ore extra gratuite. Anche mentre parlava, traspariva il suo 

contrasto interiore; le parole erano di frustrazione e seccatura, ma in realtà nello 

sguardo e nel tono di voce si leggevano chiaramente amarezza e rammarico.  

Nonostante la giovane età e il neo incarico, le emozioni vissute sono ambivalenti: da 

una parte c’è aspirazione, iniziativa, tranquillità e piacere verso il ruolo che svolge, 

dall’altra parte invece c’è delusione, confusione e inquietudine verso le funzione 

operate e verso il servizio stesso. Si crede che su quest’ultime sensazioni negative 

influisca la sua ambizione personale di essere più che un mediatore linguistico-

culturale, ma questa è solamente una deduzione. 

Ciò che di certo Feraco ha mostrato nell’incontro è che, per lui, ci sono tre elementi 

di influenza per lo sconfinamento: 

• Età 

• Anni di lavoro 

• Dedizione verso la propria professione 

Nel primo caso il fattore “gioventù” gioca a favore dello sconfinamento perché si ha 

più voglia di fare, più tempo libero, non ci si accontenta e ci si prende il rischio di 

andare oltre poiché motivati da un credo ancora non rassegnato dalla società 

odierna. Correlato ad esso c’è il secondo fattore, l’anzianità lavorativa che, per lui, 

svolge un ruolo di radicamento e fossilizzazione all’interno della propria professione. 

Più passa il tempo e più si perde la motivazione iniziale, ci si stanca di lottare e ci si 

ritrova a fare solamente ciò che si “deve” fare; non si ha più il coraggio di rischiare e 

non si ha più tempo per queste cose. 

Il terzo elemento, la dedizione per la propria professione, è un fattore che Feraco mi 

ha espresso implicitamente quando mi ha comunicato che di non voler investire 

troppo tempo ed energie nel lavoro del mediatore poiché non era il suo obiettivo di 

lavoro futuro. Penso quindi che se stesse svolgendo la professione dei suoi sogni 

non ci penserebbe due volte a sconfinare poiché la passione, l’amore e la vocazione 

intrinseca che ti spinge a fare un lavoro sociale, ti fa credere in quello che stai 

facendo e per il rispetto ai tuoi studi e alla professione stessa, per raggiungere un 

obiettivo si attuano anche strada non convenzionali. 

Riscontrando in Feraco un mediatore neo assunto ed esordiente in questo settore, si 

è deciso di intervistare un secondo mediatore linguistico-culturale, nella speranza di 

ottenere risposte che siano il frutto di anni di lavoro e di esperienza realmente 

vissute. 
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4.3.7 Intervista ad una Mediatrice Linguistica-Culturale 
Grazie a Katia Fraccaro, responsabile della cooperativa Synergasia per il territorio di 

Venezia, che ci indirizza verso diversi mediatori linguistico-culturale, riusciamo ad 

avere un colloquio con Helen H. Gnocchi italo-brasiliana mediatrice arrivata in Italia 

nel 1993 e da allora attiva nel mondo della mediazione. Ci racconta che quando è 

arrivata, la figura del mediatore non esisteva ancora, ma che lei la svolgeva 

comunque: 

Il primo contatto che ho avuto è stato come traduttrice-interprete per 

un’associazione che si occupava di ragazzi stranieri adottati da 

famiglie italiane. A posteriori posso affermare che anche all’epoca 

svolgevo il ruolo di mediatore, ma ancora non lo sapevo. Il secondo 

approccio, sempre empirico, è stato quello di lavorare nelle cosiddette 

“reti di sostegno” che sono formate da immigrati regolari e rendono un 

servizio di welfare ufficioso ai neoarrivati. Qui il lavoro maggiore era a 

livello di interpretariato perché la lingua è il primo grande ostacolo da 

superare. Il terzo contatto, avvenuto dopo il 2005 quando la figura del 

mediatore viene ufficializzata, è stato un approccio d’integrazione. Mi 

sono formata professionalmente tramite corsi specifici e ho iniziato a 

lavorare per la cooperativa che aveva vinto l’appalto di mediazione e 

che lavorava con donne vittime di abusi. 

Il mio percorso è stato quindi all’inverso: ho iniziato a lavorare come 

mediatore prima di essere a conoscenza del ruolo professionale che 

stavo svolgendo e prima di essermi preparata a ciò. Più di dieci anni 

dopo, ho deciso di formarmi e di ufficializzarmi.  

Dall’esperienza di Gnocchi, si capisce come dal bisogno reale della popolazione sia 

stato avviato poi un servizio, ora efficiente. Si comprende anche la situazione nella 

quale lei sia arrivata vent’anni fa; trovandosi a dover colmare un gap di servizi. 

Helen racconta che non arrivando da studi specifici ma lavorando con il suo bagaglio 

personale, si è costruita un metodo di lavoro che poi, quando ha partecipato al corso 

di formazione, è andato in netto contrasto con ciò che le insegnavano: 

Una delle cose su cui battevano tanto era di mantenere la giusta 

distanza. Ma io penso che la giusta distanza non esista perché la 

situazione varia da caso a caso, da individuo a individuo. Soprattutto 

con i bambini non si può mantenere troppa distanza perché loro 
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sentono il distacco e non si aprono. Noi non siamo delle macchine e 

dobbiamo farci vedere vicino a loro. Sono stranieri che arrivano qui 

soli e devono essere accolti, non mantenuti a distanza. Il bambino 

soprattutto, deve fidarsi di te; se sei distaccato come fai? L’ho provato 

e per esperienza ti dico che se ti comporti anche solo come un 

professore non ottieni nulla. 

Da noi in Brasile è diverso, il professore lo chiamiamo “tio” (zio in 

brasiliano) e non esiste culturalmente tutto il distacco che esiste 

invece qui.  

Ripensando alle sue parole ci si accorge di quant’è utile il mediatore culturale 

nell’esempio da lei citato. Conoscere la cultura dello straniero è fondamentale per la 

sua integrazione, anche se questo vuol dire, essere flessibili e morbidi sui confini da 

tenere. Gnocchi continua il suo ragionamento: 

Mi definisco “alter” perché sono diversa dagli altri operatori sociali e 

me ne infischio di ciò che dicono, io guardo il mio operato e mi 

comporto come ritengo più utile ai fini del mio lavoro e se questo vuol 

dire sconfinare amen.  

Quando lavoro a scuola, i ragazzi vogliono sapere di te, sono curiosi e 

fanno molte domande, se io non mi concedo a loro, loro non si 

apriranno a me. Non dico di diventare amici, ma nemmeno di 

soffermarci sui ruoli istituzionali perché lui deve conoscerti e 

comprenderti per interagire con te. Condividere uno spazio nel quale 

si comunica e nel quale avviene uno scambio reciproco non significa 

dimenticarsi il proprio ruolo o non svolgere il proprio lavoro. 

Si nota che la Dott.ssa ha bisogno di sfogarsi e la si lascia parlare liberamente, 

ascoltandola con interesse. 

Non sto dicendo che tutti si dovrebbero comportare come me; 

ovviamente dipende dalla professione che uno svolge; se è un giudice 

del tribunale di certo non potrà permettersi di interagire più di tanto 

con l’individuo, ma io sono l’intermediario che deve agire 

nell’interfaccia e posso permettere di decidere all’interno del mio 

confine.  

Secondo me il confine del lavoratore sociale è come un fiume, nella 

quale puoi decidere quanto avvicinarti alla riva e quanto invece 



	 102	

rimanere nel centro lontano dalle sponde, che sono i rischi, ma anche 

i risultati. Il mediatore in particolare è un lavoratore in una zona franca, 

neutra, che agisce costantemente sul filo del rasoio. 

Ci si sente un poco travolti dal flusso di informazioni che si riceve, mentre Gnocchi 

prosegue appassionatamente i suoi discorsi. 

Se due mediatori con la stessa formazione ottengono risultati diversi 

vuol dire che uno dei due lavora meglio dell’altro. Questa è la mia 

esperienza e il motivo per il quale io sono così convinta che sconfinare 

sia positivo.  

Credo anche che la miglior formazione si faccia sul campo, non sui libri 

ed è molto importante l’empatia, l’intuizione e il conoscere l’individuo. 

Siamo tutti diversi, ma sicuramente una persona menefreghista ed 

egoista non lavora nel sociale. Tutti gli operatori emozionali hanno una 

predisposizione alla loro professione e, secondo me, hanno anche quel 

di più che li fa sconfinare nella giusta misura. 

Si interrompe e ne si approfitta per chiederle se ha voglia di condividere qualche 

esperienza concreta del suo lavoro, della sua esperienza, che siano collegato a tutto 

ciò che ha esplicato finora. Lei sorride e racconta: 

Quando lavoro, io in prima persona sono l’integrazione e mi rivolgo 

all’individuo sempre al plurale dicendogli “dobbiamo fare questo” e non 

“devi fare questo”; io sono parte di loro. A scuola non mi metto mai di 

fronte al bambino, ma a fianco. E quando dico che secondo me sto 

lavorando bene è perché ho dei riscontri concreti, reali e positivi, dai 

professori della scuola, dai compagni, dall’associazione, dalla famiglia 

dello straniero e da lui stesso.  

Ti faccio un esempio; ero mediatrice di V., ragazza cinese disabile. 

Durante la ricreazione, dopo che V. aveva costruito, nella lezione di 

arte, una barca di carta impiegandoci trenta minuti, mentre i suoi 

compagni ce ne avevano messo giusto un paio, R., un compagno di 

classe, si diverte a rompere la barca di V. e ridere di lei mentre piange. 

In quella situazione io, come mediatrice, non sarei dovuta intervenire 

per il mio ruolo professionale, invece l’ho fatto; ho parlato prima con R., 

poi con V. e la situazione si è risolta amabilmente. Se io non fossi 

intervenuta, forse V. da quella giornata avrebbe capito che gli italiani 
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sono ostili verso gli stranieri e poco rispettosi verso i disabili, invece da 

quel giorno, i due bimbi giocano assieme a ricreazione. 

Mediare in quella situazione, per me, faceva parte del mio ruolo perché 

l’integrazione tra lo straniero e la classe è uno dei principi del mediatore 

linguistico-culturale che lavora nelle istituzioni scolastiche. 

Un altro esempio che mi viene in mente è quando K., prostituta 

brasiliana viene a bussarmi a casa perché in pericolo. Premetto che 

abito in un piccolissimo paesino e che tutti ci conosciamo; più volte 

avevo incontrato K. al bar o al supermercato e avevo intuito cosa 

facesse e lei sapeva, tramite voci di paese, la mia professione. Quando 

quella sera mi bussò alla porta in lacrime e visibilmente terrorizzata non 

ho pensato un secondo a farla entrare. Quella sera K. ha dormito a 

casa mia e la mattina dopo siamo andate assieme a denunciare l’uomo 

che la costringeva a prostituirsi. Sono passati 6 anni e ancora oggi K., 

ora sposata e madre di due figli, non si dimentica mai di ringraziarmi 

ogni volta che ci vediamo. In quell’episodio ho sicuramente sconfinato 

perché mi sono comportata, ospitandola a casa, più da amica che da 

mediatrice, anche se in quel preciso momento ero fuori dalla mia veste 

istituzionale, ma non le ho mai fatto pensare che fossi sua amica e le 

ho sempre ricordato il mio ruolo tanto che il nostro rapporto è rimasto di 

superficiale conoscenza, ma di rispetto e stima professionale.  

Ho sicuramente operato fuori dagli schemi sociali, ma ho seguito 

l’istinto. Anche perché; se non l’avessi aiutata e lei si fosse suicidata? 

Di chi sarebbe stata allora la colpa? Ogni tanto bisogna dimenticare la 

prassi burocratica-amministrativa e lavorare con il cuore perché le 

nostre professioni sono nato da e per questo. 

Ho anch’io dei limiti, non lascio mai il mio numero di telefono per 

esempio, però a volte mi è capitato di lasciare quello dell’associazione 

per la quale lavoro. Bisogna essere disponibili perché le persone con 

cui entro in contatto non sono informate su nulla, né sui servizi, né sulla 

giustizia e non hanno la minima idea di come iniziare la loro vita qui. 

Un confine invalicabile è quello di non far trasparire le proprie emozioni; 

loro non possono vedere il tuo sconfinamento, il tuo coinvolgimento 
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perché bisogna mantenere stima, fiducia e rispetto. Bisogna apparire 

apparentemente professionali sia verbalmente sia espressivamente. 

Quando finisce il discorso la si vede pensierosa come se stesse pensando se sia 

riuscita a esprimere tutto e se fosse stata abbastanza esplicativa. Si fa onestamente 

fatica a chiederle qualcos’altro perché si trova che sia stata molto chiara e ricca nella 

condivisione dei pensieri: lei vede il mediatore come l’incontro tra lo straniero e la 

società nella quale arriva ed, essendo un collegamento, è poroso, senza confini netti. 

Secondo Gnocchi conta molto anche la formazione personale e il senso comune che 

ognuno di noi ha dentro di sé, principio base per un’alta professionalità lavorativa.  

La si ringrazia per aver dedicato così tanto tempo, tre ore di colloquio, e per la 

passione con la quale ha condiviso i suoi ragionamenti. Le si chiede, prima di alzarci, 

se vuole aggiungere qualcosa e lei sorridendo dice: 

Nel mio punto di vista il mediatore linguistico è distinto e separato dal 

mediatore culturale. Nel primo caso si tratta proprio di inserimento e 

integrazione di persone straniere, mentre il secondo tipo, secondo me, 

dovrebbe esistere anche tra i connazionali perché serve una 

mediazione familiare, nel lavoro, nella scuola, insomma ovunque.  

Tutto fa parte delle persone: scuola, famiglia, lavoro, società, ecc., e 

qualsiasi dettaglio è importante. Se per esempio un ragazzo va male a 

scuola non ci si può soffermare su questo dato di fatto, ma bisogna 

sconfinare e capire, andando oltre il proprio ruolo, la motivazione di 

ciò, che può essere anche extra-scolastica. 

Inoltre, un’altra cosa che penso è che nel sociale sia fondamentale 

lavorare nel positivo, nel valorizzare gli elementi di talento 

dell’individuo e non soffermarci a migliorarne i limiti. 

Si è trovato, in quest’incontro, una professionista travolgente e appassionata al suo 

lavoro, disponibile ad aprirsi e coinvolgente nel modo di essere e di operare. 

Mentre si è nella strada di casa, squilla il telefonino ed è Helen Gnocchi che ridendo 

sostiene di essersi dimenticata di dire una cosa importante: 

Secondo me il mediatore dev’essere permeabile perché il confine è 

labile e ci sono diversi modi di agire; non esiste il modo giusto e la 

distanza giusta. 

Si trova, nella sua prospettiva olistica, una possibile concretizzazione nell’attualità 

anche se con tempistiche sicuramente lunghe.  
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4.3.8 Intervista ad un Professore 
La figura del dell’insegnante, maestro o professore, è fondamentale nel percorso di 

vita dell’individuo perché, oltre a rappresentare un operatore professionale che 

svolge la sua funzione didattica ed educativa all’interno dell’istituzione scolastica, è 

una figura adulta esterna alla famiglia e, molto spesso, elemento chiave di 

riferimento per i ragazzi, soprattutto adolescenti. 

Nell’etimologia stessa; dal latino docere: far sapere, insegnare e ammaestrare, si 

intuisce subito il ruolo educativo del docente che viene sviluppato con differenti 

interventi: 

• Progetta e definisce il percorso formativo del singolo e della classe 

• Individua gli strumenti di lavoro e realizza attività didattiche-educative 

• Monitora e valuta l’andamento del programma 

• Gestisce le relazioni all’interno del gruppo classe 

• Svolge colloqui con i familiari 

• Tiene incontri interdisciplinari con altri docenti 

È pertanto necessario che l’operatore sia titolare, oltre che di un titolo di studio 

certificato e appropriato, anche di capacità extracurriculari come: pensiero creativo, 

idee originali e accattivanti, capacità di ascolto e comunicazione, abilità di relazione e 

mediazione, disponibilità, flessibilità mentale, comprensione, umanità e apertura. 

La figura professionale del docente è riconosciuta e regolamentata dallo Stato 

Italiano con la Legge 297 del 1994 che prevede distinti percorsi formativi e l’obbligo 

di concorsi lavorativi. Prima di essa, per operare come insegnante era sufficiente 

possedere il diploma di istituto magistrale; attualmente invece: 

• Per i maestri dell’asilo e delle classi elementari è prevista la Laurea 

Triennale in “Scienze della formazione primaria” 

• Per gli insegnanti delle scuole medie serve oltre alla suddetta Laurea 

Triennale anche quella Specialistica sempre dello stesso percorso di studi 

• Per i professori degli istituti superiori e universitari, si richiede, oltre ai due 

titoli sopracitati, anche un anno di Tirocinio Formativo Attivo (TFA) 

Tutti esercitano la loro professione costantemente a contatto diretto con gli studenti, 

ma i professori universitari si distinguono dagli altri per il loro lavoro pratico e 

autonomo dalla classe, che li vede attivi in prima persona: scrivono saggi, articoli, 

libri, pubblicazioni e prendono parte a ricerche, convegni, seminari e conferenze. 
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Il docente è un maestro di vita, presente costantemente nella crescita dell’individuo; 

dall’asilo nido accogliendo infanti di appena un anno, fino all’università con ragazzi 

ultraventenni. L’insegnante, partecipando a una delle tappe più importanti della vita: il 

divenire adulto, ha il dovere quindi, oltre di trasmettere le nozioni della sua materia 

specifica, di insegnare l’importanza della cultura; la passione per lo studio e 

l’educazione. Il professore è una figura professionale complessa perché al suo 

interno racchiude varie sfaccettature di altri professionisti: 

• È anche educatore perché istruisce i propri allievi e cura la loro educazione 

• Detto anche pedagogo perché accompagna e guida gli alunni nel loro 

percorso di apprendimento e crescita 

• Viene, a volte, considerato anche un pubblico ufficiale poiché svolge una 

funzione didattica-educativa 

 

Si è deciso di intervistare il Professor Fabio Perocco, docente universitario 

dell’Università Ca’ Foscari di Venezia, laureato in Sociologia e insegnante dei corsi 

“Sociologia delle disuguaglianze”, “Sociologia delle migrazioni e delle relazioni 

interculturali”, “Metodi di analisi e ricerca sociale”, poiché Coordina il Laboratorio di 

Ricerca Sociale del Dipartimento di Filosofia e Beni Culturali; è responsabile 

dell'attività didattica del Master sull'Immigrazione; referente della Laurea Magistrale 

"Lavoro, cittadinanza sociale, interculturalità"; membro del Collegio didattico dei corsi 

di laurea in Servizio sociale; vice-direttore della Scuola interdipartimentale in Servizio 

Sociale e Politiche Pubbliche. 

L’intento, con tale coinvolgimento, non è quello di cercare un approfondimento 

inerente al tema dello sconfinamento di per sé, ma è quello di approfondire un 

aspetto di cornice collegato al suo ruolo di formatore di futuri social workers.  

L’interesse della ricerca in oggetto è di andare a conoscere il punto di vista del 

docente maestro di vita che guida gli studenti verso una prossima professione 

sociale e che li educa, attraverso insegnamenti teorici, nel comportamento da 

operare poi nella pratica; nella realtà sociale. 

 

Ci si incontra nel suo ufficio e si trova in lui un atteggiamento aperto, 

precedentemente si era abituati a rapportarsi da studentessa a professore, ora, 

anche se si continua ad essere una studentessa e lui un docente, si avverte un 
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cambio di clima, forse dovuto al motivo dell’incontro o forse dovuto dalla situazione 

stessa del colloquio, di prassi diverso da una lezione universitaria.  

Dopo averlo ringraziato per la disponibilità e avergli fatto vidimare il modulo sul 

trattamento dei dati personali, si comincia raccontandogli la tesi in oggetto e 

spiegandogli il motivo per il quale si è interessati ad una sua opinione.  

Quando si finisce di parlare inizia lui spiegando l’essenza del corso di laurea 

magistrale: 

La sua laurea “Lavoro, Cittadinanza Sociale, Interculturalità” fa parte 

delle LM87, ovvero delle Lauree Magistrali di Servizio Sociale e 

Politiche Sociali. Il nome del corso si distingue da tutte le altre lauree 

magistrali in servizio sociale che ci sono in Italia e la nostra è stata 

una scelta voluta e ragionata per poter dare una formazione generale 

del lavoro sociale e non specifica del servizio sociale inteso come 

assistente sociale. 

Se lei ci pensa, durante la sua formazione, ha sostenuto esami di 

economia, di diritto, di politiche sociali, ma nessuna di teoria del 

servizio sociale perché il nostro intento era quello di formare un 

social worker a trecentosessanta gradi.  

Come lei ben sa, a questo corso di laurea ci si può iscrivere pur non 

avendo frequentato servizio sociale alla triennale. Questa scelta è 

stata fatta di propositivo perché siamo convinti che ogni laureando 

possa portare nel lavoro sociale il suo bagaglio personale perciò 

provenire da lingue orientali o da diritto, può apparentemente non 

c’entrare nulla, ma in realtà è utile per il futuro social worker.  

Con questa Laurea Magistrale proponiamo due figure professionali: 

• Il nuovo assistente sociale, trasformato e adattato alle 

problematiche attuali 

• Il social worker come il vero operatore sociale 

Quest’ultimo professionista è un lavoratore di frontiera, di 

sconfinamento, che serve per arricchire, rinnovare e affrontare le 

nuove sfide presenti nell’attuale lavoro sociale. È un operatore 

dinamico, che si trasforma e adatta ai cambiamenti della realtà ed è 

una figura trasversale. 

La rigidità impedisce l’azione. 
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Si ringrazia il Prof. Perocco per la bella panoramica eseguita sul corso di laurea e gli 

si chiede una delucidazione sulla figura di social worker da lui descritta, spiegandogli 

che forse non servirebbe un singolo operatore sociale se ci fosse una buona equipe 

che collabora. Lui risponde così: 

È vero, anche le equipe sono un buon metodo di lavoro, ma l’equipe 

è multiprofessionale, e, come dice la parola stessa, le singole 

professioni sono incasellate e ben definite. Quello di cui parlo io è 

interdisciplinarietà o multidisciplinarietà che può racchiudersi 

solamente all’interno di un singolo individuo e non in un gruppo di 

lavoro.  

L’inter-multidisciplinarietà è dinamica, mentre la multiprofessionalità 

è statica.  

Inoltre, la figura a cui mi riferisco non è un’innovazione utopistica, ma 

una realtà in altri paesi e un possibile futuro operatore in Italia. 

Si chiede al Prof. Perocco di fare un passo indietro e di tornare alla figura del nuovo 

assistente sociale di cui parlava prima e gli si chiede se può approfondire un po’ di 

più il concetto. 

Gli assistenti sociali sono nati in fabbrica attorno agli anni ’20-’30 e tutto 

ciò che riguarda il loro aspetto formale istituzionalizzato è nato solo in 

seguito, per prestigio sociale. Con il nostro corso di laurea vogliamo 

riportare alla primordiali figura dell’assistente sociale, non a quella 

attuale, per questo nuova; rivisitata e più flessibile. In ambito sociale 

non possiamo sentirci superpartes, ma dobbiamo metterci alla pari e 

prendere parte alla situazione a volte anche mettendoci nei panni 

dell’altro.  

I limiti attualmente sono maggiormente burocratici e ci si trova 

inevitabilmente a sconfinare per due motivi: 

• Uno dato dal carattere e dalla sensibilità personale del lavoratore 

(quindi uno sconfinamento influenzato da fattori interni) 

• L’altro dato dall’ambiente in cui viviamo e dal contesto 

istituzionale nel quale svolgiamo la nostra professione 

(sconfinamento influenzato da elementi esterni alla nostra 

persona) 
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Durante il colloquio, il clima è formale ma non distaccato e la conversazione è alla 

pari, parallelamente interessante e interessata. 

Si chiede al Professore se secondo lui esistono dei limiti per questa figura futuristica 

di social worker; dei vincoli per evitare di andare troppo oltre. Dopo averci riflettuto, 

spiega che secondo lui i limiti sono i principi umani; i valori universali nella quale la 

società si basa: uguaglianza, non discriminazione, solidarietà e rispetto. Parla di 

regole del buon senso e di rispetto verso la propria istituzione.  

Secondo lui molti operatori sono legati all’ente nel quale lavorano, che può essere 

più o meno flessibile rispetto agli altri e di conseguenza fa essere l’operatore stesso 

più o meno disponibile e sconfinare. 

Lo si ringrazia per il tempo dedicatoci e gli si chiede se vuole aggiungere qualcosa. 

All’inizio sostiene di esserci detti abbastanza ma poi afferma: 

Non bisogna confondere l’operatore sociale che sconfina per 

professione, con il lavoratore sfruttato a causa della precarietà del 

lavoro e quindi senza una definizione del suo ruolo.  

Dopo quest’affermazione, racconta l’esempio dell’emergenza profughi degli ultimi 

tempi, nella quale molte strutture, una volta adibite ad altri servizi, si rendono 

disponibili ad accogliere profughi ed assumono tirocinante, volontari, stagisti, e 

operatori che hanno bisogno di lavoro, mettendoli a lavorare senza una formazione 

specifica, senza una preparazione adeguata e sottopagati. 

Durante il colloquio, nonostante lui sia un promotore dell’operatore sociale che 

sconfina, sostiene che bisogna fare attenzione perché il lavoro sociale è appunto un 

lavoro emozionale e per questo motivo pericoloso per l’operatore se non ben 

preparato e seguito. Sostiene inoltre che chi sposa una causa, e si pone in ottica 

guerrigliera stia andando forse a mettere a rischio oltre che la propria professione, 

anche se stesso. 

Si ringrazia nuovamente il Professor Fabio Perocco per essersi esposto in prima 

persona in modo così trasparente e sincero e per l’interesse che ha dimostrato per il 

tema di ricerca.  
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4.3.9 Intervista ad una Coordinatrice 
La figura professionale del coordinatore di un’unità operativa, o equipe di lavoro, è un 

anello chiave che costruisce la catena del Servizio perché funge da ponte tra gli 

operatori professionali e la direzione della struttura mantendo un rapporto diretto e 

costante con entrambi. Esso proviene dal personale tecnico-operativo, ha seguito lo 

stesso percorso formativo professionale degli altri operatori, ma si distingue da tali 

per i suoi anni di esperienza e per il ruolo che svolge all’interno dell’ente di lavoro: 

• Organizza il programma di lavoro 

• Cura l’organizzazione  

• Valuta il personale e monitora il servizio 

• Gestisce, coordina e verifica il percorso del lavoro 

• È responsabile del budget 

• Spesso è anche responsabile del servizio e si occupa del suo 

funzionamento 

All’esterno della struttura rappresenta l’unità lavorativa, mentre al suo interno è il 

management dell’azienda.  

La figura professionale del coordinatore è complessa perché costantemente alla 

ricerca di un equilibrio e di una convivenza tra due realtà distinte: quella 

professionale e quella istituzionale. Per lavorare all’interno di questi due livelli tecnici 

c’è bisogno di una preparazione specifica che contenga varie competenze: 

• Abilità di comunicazione e ascolto 

• Capacità di relazionarsi con gli altri  

• Attitudine alla cooperazione e al coordinamento 

• Buona propensione alla gestione e all’organizzazione 

• Predisposizione per il ruolo di coordinatore 

Le competenze sopracitate, non sono sufficienti se non supportate in maniera 

preparata e pratica con sicurezza e originalità nel lavoro. 

La stima e la fiducia reciproca sono le fondamenta del lavoro in gruppo e il 

coordinatore, facendone parte anche se ad un livello superiore, non se ne può 

sottrarre. 

Il coordinatore svolge un ruolo molto importante, non solamente all’interno del lavoro, 

ma soprattutto nelle riunioni: è fondamentale una preparazione; è necessaria una 

conduzione; è basilare una valutazione costante. 
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Questi tre principi vengono adempiti  dal coordinatore, che oltre a presenziare come 

referente per l’azienda, nel caso di riunione d’equipe operativa, o per il personale, nel 

caso di incontri con i dirigenti; ha il compito di fare da regista dell’incontro. 

Alla luce di questi fatti, si è deciso di intervistare l’Assistente Sociale Paola Fattor, 

tutor del tirocinio professionalizzante svolto dalla scrivente e responsabile dell’equipe 

di lavoro della comunità dove ora sono impiegata.  

Il suo ruolo, come già accennato nel secondo capitolo durante il resoconto del 

tirocinio stesso, è sia di operatore sociale, che di coordinatore del team di lavoro; un’ 

equipe multiprofessionale.  

Svolge, quindi, una duplice funzione su diversi livelli lavorativi: media tra il 

responsabile della comunità e lavoratori dipendenti (piano intermedio tra dirigenza e 

operatori) ed esegue il suo ruolo di assistente sociale con gli ospiti della comunità 

mettendosi alla pari degli altri lavoratori. 

Nell’incontro con lei, si cerca di mettere a confronto questi due aspetti, a primo 

acchito controversi, a riguardo del mio tema di ricerca: gli sconfinamenti lavorativi in 

ambito sociale, in particolare degli operatori professionali che svolgono lavori 

emozionali.  

Per il suo duplice ruolo all’interno del Servizio nel quale opera, durante l’intervista le  

si chiede di esprimersi con due punti di vista differenti: prima come social worker, 

quindi dal piano del singolo lavoratore, nel suo caso di assistente sociale di un 

istituto comunitario per mamme e bambini, e poi come responsabile, ponendosi dalla 

parte dell’ente, in particolare nel suo caso, rappresentando la sua figura di 

coordinatrice di un equipe composta da operatori professionali differenti, con percorsi 

formativi distinti, e ruoli lavorativi diversi. 

La dottoressa Paola Fattor, come già raccontato nel resoconto del tirocinio, è 

un’assistente sociale da 25 anni e da 15 opera all’Istituto Casa Famiglia San Pio X. 

Quando ci incontriamo per l’intervista siamo entrambe a nostro agio. Il rapporto tra la 

Dott.ssa Fattor e la scrivente, instaurato dal tirocinio, è di stima reciproca e di affetto 

professionale. Durante il tirocinio, nonostante i suoi tantissimi impegni, Fattor ha 

sempre trovato il tempo da dedicare alla tirocinante insegnandole molto a livello 

pratico. L’università è un’ottima formatrice teorica ma è solo quando si svolge lo 

stage che si affronta la realtà concreta che si acquisisce con le informazioni apprese 

durante gli studi. Quando si chiede alla Dott. Fattor la disponibilità di intervistarla lei 

si mette a ridere e nel suo volto si palesa l’espressione “ho troppe cose da fare”, poi 



	 112	

però, come già si immaginava, la sua gentilezza, il suo interesse per il tema in 

oggetto e il desiderio di aiutare prevaricano e risponde: “si certo”.  

All’inizio si fatica per incontrarsi e trovare un buco di tempo, poi però, dopo essersi 

fissati un appuntamento, le si ruba quasi due ore del suo tempo personale.  

Il colloquio ha inizio con lei che racconta che prima di diventare assistente sociale 

era geometra. Si rimane un po’ sbigottiti dalla confessione; conoscendo Fattor non 

ce la si vede affatto in quella professione, inoltre non si riscontra nessun legame tra i 

due lavori. L’espressione di sbigottimento sicuramente si esprime al posto delle 

parole così Fattor spiega che ci sono stati dei cambiamenti nella sua vita che l’hanno 

portata a pensare di svolgere un lavoro più utile sia per sé stessa, che per gli altri.  

Nel 1990 si è diplomata assistente sociale e iniziò a lavorare in un centro per disabili 

psichici. Racconta con ancora tanto affetto quel periodo: 

Ho lavorato lì per dieci anni e mi sono sempre trovata molto bene. Però 

con due figli piccoli avevo tanta difficoltà a lavorare full time e inoltre 

perdevo un’ora e mezza solo per arrivare da casa al lavoro. Lasciarli e 

cambiare lavoro è stato, per me, molto faticoso e doloroso.  

Tutt’ora quando riesco vado a trovarli. 

Arriva all’Istituto Casa Famiglia nel 2000 trovandosi davanti ad una realtà più 

familiare che professionale: c’erano solo due operatrici; non c’erano progetti di 

lavoro, metodi o modalità strutturate; le relazioni erano scritte dai familiari e non 

esistevano le schede delle ospiti.  

Arrivando qui pensavo erroneamente che sarebbe stato più facile. 

Pensavo che, siccome avrei lavorato con “normodotati”, il lavoro 

sarebbe stato più leggero, ma mi sbagliavo. Ho sbagliato tante volte 

perché avevo conoscenze parziali e non abbastanza inerenti a questo 

tipo di servizio; ho dovuto riprendere in mano gli studi, ricercare 

informazioni e seguire corsi di formazione. 

Ancora oggi sbaglio, sono consapevole di avere più conoscenze di 

prima, ma non so tutto e a volte commetto errori. “Più sai e più sei 

consapevole di essere ignorante.” 

Il 2008 è stato un anno di svolta: c’era crisi economica, dei servizi, della 

Casa e anche delle ospiti. In aggiunta sono arrivate nuove leggi: la 

Convenzione di New York e l’Accreditamento, così ho dovuto studiare e 

formarmi. 
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La si ascolta interessati a tutte le informazioni che racconta. Il clima del 

colloquio è più cordiale che professionale; d’altro canto, sin dal tirocinio Fattor 

si è dimostrata prima come persona e poi come assistente sociale e si pensa 

che questa sia la sua particolarità: la caratteristica discriminante che la rende, 

agli occhi delle ospiti, un’assistente sociale diversa, più accessibile e più 

vicina. Mentre si riflette, lei prosegue placidamente: 

Il primo periodo di lavoro è stato per me entusiasmante perché avevo 

tempo per formarmi, interessarmi, per costruire e condividere. Dal 2008 

poi, il ritmo di lavoro è aumentato e, nonostante il mio interesse e il mio 

entusiasmo fossero costanti, è stato tutto più travolgente. 

Le si parla della tesi di Laurea, apparendole forse ridondante poiché sin dal tirocinio 

l’interesse all’argomento degli sconfinamenti ha contraddistinto la scrivente.  

Le si spiega però che si è incuriositi, oltre che dal suo punto di vista da assistente 

sociale, anche dal suo punto di vista di coordinatrice di un equipe multidisciplinare. 

Lei sorride e si prosegue comunicandole che con questa ricerca non si vuole 

analizzare e criticare la struttura nella quale lavoriamo, ma solamente cercare di 

approfondire il tema di interesse. Le si racconta lo sconfinamento con M., anche se lo 

conosce molto bene perché Fattor era una di quelle colleghe che, anche se da casa 

ed a notte fonda, era in costante contatto con la scrivente. Alla fine le si chiede se 

abbia voglia di raccontare una sua esperienza e lei, rimanendo sul vago, parla di un 

periodo particolare della sua vita: 

Qualche anno fa ho fatto molta fatica a non farmi coinvolgere dalle 

ospiti; avevano la stessa età di mia figlia e questo fattore mi influenzava 

molto, in particolare con E., B., e N.. Erano tutte ragazze senza alcun 

legame familiare e la mia figura di responsabile sconfinava in quella 

genitoriale. È vero, ho sconfinato, per loro, per il loro bene, ma 

all’interno dello sconfinamento mantenevo dei confini; loro non si sono 

mai dimenticate il ruolo che io avevo. Ti faccio un esempio: quando in 

un colloquio loro mi raccontavano “eventi indicibili” che avevano subito, 

non potevo starmene seduta dall’altra parte e rimanere impassibile, era 

mio dovere fare qualcosa come alzarmi e dargli un abbraccio. In quel 

momento io sceglievo in modo razionale come comportarmi e il mio 

atteggiamento non faceva trasparire coinvolgimento o affetto, ma 

comprensione e vicinanza e loro sentivano che ad abbracciarle era un 
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assistente sociale, una persona, non una loro amica. In ogni momento, 

in ogni intervento, bisogna avere sempre in mente la relazione: il saper 

cosa vuol dire entrare in relazione con l’utente e il saper comportarsi 

all’interno della relazione. 

Le emozioni che vivi in quei momenti sono forti, contrastanti e vere, ma 

prima di agire c’è sempre riflessione; pensi al tuo mandato, al tuo ruolo 

e alla funzione che hai.  

Le ragazze mi hanno raccontato che in altri colloqui è capito che, 

mentre loro parlavano delle mostruosità patite, l’assistente sociale che 

avevano davanti è scoppiato a piangere, o è svenuto. Credo che questo 

sia uno sconfinamento esasperato perché frutto di un non pensiero, e 

per di più penso sia uno sconfinamento inaccettabile perché lesivo per 

l’individuo che hai di fronte. 

Non le chiediamo di soffermarsi sulle emozioni provate in quella situazione perché si 

pensa che la Dott. Fattor sia stata abbastanza esauriente nel suo racconto, le si 

chiede però di mettersi nella veste di coordinatore di un equipe nella quale un 

operatore sconfina. Dopo averci riflettuto un po’, affronta il tema del margine di 

tollerabilità: 

Quando un social worker sconfina esiste un margine di tollerabilità che 

riguarda due fattori: la tutela dell’ospite e il rispetto verso il luogo di 

lavoro. Oltre a ciò nella comunità nella quale lavoro esiste un 

regolamento e tutti: ospiti, volontari, operatori e familiari, devono 

rispettare, come per esempio non dare il numero personale di telefono o 

l’amicizia su facebook. Se un lavoratore ha un comportamento non 

tollerabile allora ci sono tre modalità di attuazione: il richiamo verbale, il 

richiamo scritto e infine il licenziamento. L’operatore in ogni sua azione 

non può dimenticarsi i due elementi fondamentali citati prima: la tutela 

dell’ospite e il rispetto verso il luogo nel quale lavoro. 

Le si chiede quali siano i fattori di influenza nello sconfinamento e lei risponde così: 

Secondo me la formazione influisce, non soltanto nella diversità degli 

studi, ma anche nel livello di professionalità; inoltre penso che un 

fattore differenziante sia il carattere.  

Per sconfinare ci vuole coraggio: coraggio di assumersi le proprie 

responsabilità; coraggio di scommettere sul futuro; coraggio di rischiare 



	 115	

e decidere. Non parlo del coraggio che serve per non aver paura di 

andare oltre, ma di quel coraggio che ti fa agire nonostante tu non 

sappia se quell’azione sarà una mossa giusta e di quel coraggio che ti 

fa rompere delle consuetudini.  

L’importante è mettere prima di tutto la persona che si ha di fronte.  

Dopo quest’ultima frase ci si incupisce e, grazie alla confidenza esistente, le si dice 

che si pensa sia una cosa sbagliata perché così facendo si mette in secondo piano 

sé stessi. Lei scuote la testa e con estrema pazienza e delicatezza spiega il suo 

punto di vista: 

Se io non mettessi l’ospite prima di ogni cosa, sarei disonesta verso me 

stessa e allora sì che non mi rispetterei; io sono fatta così e se non mi 

comportassi seguendo il mio istinto in questo caso svolgerei un’azione 

ingiusta nei miei confronti perché non mi ascolterei e starei male. 

La sua sincerità ci spiazza e si mette per un momento in dubbio lo sconfinamento 

stesso: se è vero che l’operatore sociale svolge la sua professione per una spinta 

interiore di maggior sensibilità e disponibilità verso le altre persone, allora sconfinare 

è naturale e lecito… o forse no. 

Non si ha il tempo per tale riflessione in questo momento e si torna a concentrarsi 

sull’Assistente Sociale Fattor che spiega, con un esempio concreto, il suo pensiero: 

S., un ospite che era stata per due anni qui con noi, ha deciso di 

andarsene e tornare, per l’amore di sua figlia, con il compagno che 

l’aveva umiliata e martoriata in tutti i modi possibili e immaginabili.  

Ora che è fuori dalla Comunità dovremmo fregarcene e 

dimenticarcene?  

È nostro dovere etico e umano seguirla finché ci sarà permesso; e non 

perché siamo coinvolte dalla situazione, ma per lei; per la sua vita, per il 

percorso fatto assieme finora e per il mandato, sia della Casa, che della 

professione che abbiamo scelto di operare. 

Se non diamo voce alle persone che non hanno voce, oltre a non 

dimostrare coraggio, non stiamo svolgendo il nostro ruolo. È grazie a 

chi sa cogliere il cambiamento, accettarlo e valorizzarlo che si cresce e 

soprattutto non bisogna mai dimenticare che i grandi cambiamenti sono 

avvenuti a partire dai cambiamenti della popolazione e quindi “dal 

basso”.  
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Fattor racconta la storia di Carla Forcolin1 - presidente e fondatrice dell’associazione 

“La gabbianella2” e promotrice della Legge sul diritto del minore alla continuità degli 

affetti negli affidi familiari3- 

Nella storia si nota come la Signora Forcolin, personalmente coinvolta, sconfina e 

ottiene un cambiamento nazionale che diventa un interesse globale per tutti coloro 

che operano nel campo degli affidi e delle adozioni, anche se l’azione primaria era 

nata da una singola persona che andava oltre il suo ruolo. 

Fattor sostiene che se esiste passività non esiste emozione, né esiste relazione, né 

esistono vantaggi, per nessuno:  

C’è distinzione tra sconfinare e scappare; se assisto ad una cosa 

difficile, non posso semplicemente far finta di non vederla perché 

penso di non poterla cambiare. Io non soltanto posso, ma devo fare di 

più! E quest’azione è permessa dalla mia vicinanza e dalla mia 

relazione personale-professionale. Se così non fosse, non avrei 

motivazione nel lavoro, né stimolo a migliorare continuamente me 

stessa e la progettualità della Casa.  

La si guarda con ammirazione e si vede nei suoi occhi la fatica di chi incontra ogni 

giorno storie inenarrabili e di chi combatte quotidianamente contro i servizi e le 

norme per il bene delle persone più fragili.  

Le sue parole hanno insegnato tanto alla scrivente, sin dal primo incontro quando si 

presentò senza appuntamento nella Comunità, poiché non era riuscita a contattarla 

tramite email, e Fattor le disse, senza troppi veli, che la Casa Famiglia non era posto 

per tutti. Tutt’ora, ogni volta che si può condividere con lei dei momenti, si cerca di 

raccogliere il più possibile: dalla sua straordinaria organizzazione che le permette di 

avere sempre tutto sotto controllo, alla sua estrema comprensione sia per le ospiti 

che per le operatrici con la quale collabora quotidianamente. 

Paola Fattor è un’assistente sociale atipica perché forse tanto morbida e fuori dalle 

righe; il linguaggio sincero e genuino che usa e il vestiario semplice che indossa, 

dimostrano come abbia eliminato i tabù mentali della società nella quale viviamo e la 

																																																								
1	Mamma	 single	 affidataria	 che	 ha	 vissuto	 personalmente	 l’affido	 per	 diversi	 anni	 di	 due	 gemellini	
nigeriani,	che	poi,	però,	sono	stati	rimpatriati	e	costretti	a	vivere	con	un	padre	mai	conosciuto	in	un	Paese	
a	loro	straniero.	
2	Associazione	Veneta	di	promozione	sociale	 che,	dal	1999,	 si	occupa	di	affido	e	adozione	per	 i	bambini	
delle	mamme	carcerate	alla	Giudecca,	Venezia.	
3	Proposta	 di	 Legge	 2957,	 che,	 a	 ottobre	 2015,	 viene	 approvata	 e	 che	 modifica	 l’attuale	 legislazione	
Italiana	sull’affido	e	l’adozione.	
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stima e il rispetto che le ospiti le restituiscono sono il risultato di una professionalità 

indiscussa e apprezzata. 

La si ringrazia per il tempo e i pensieri che ha condiviso e le si chiedo se vuole 

aggiungere altro. Lei si stupisce e dice “già finito?” Guardando l’ora ci si accorge che 

il tempo è volato ed è passata più di un’ora e mezza. 

Il colloquio con la Dottoressa Fattor, è stato svolto a posteriori alle altre interviste 

perché, solamente dopo essersi confrontati con altri operatori sociali, ci si è resi 

conto che il punto di vista di un coordinatore d’equipe poteva essere rilevante e, 

ricordandosi di questo ragionamento, riflettiamo con lei sul fatto che lo sconfinamento 

ha quindi sempre un effetto positivo perché è un’azione benefica. Lei corregge 

quest’affermazione sostenendo che le persone non devono approfittarsi del tuo 

sconfinare: 

Qualche anno fa, come coordinatrice d’equipe, ho deciso di sconfinare 

e di andare incontro alle esigenze delle operatrici; ho dato tanta 

disponibilità a loro, forse troppa, tanto che poi non riuscivamo a gestire 

bene il servizio. Abbiamo offerto come struttura un progetto di tutela 

della maternità non facendo fare le notti per i primi tre anni del bambino. 

Per adempiere a ciò, abbiamo investito molto su un progetto che 

prevedesse altro personale per coprire le notti e disponibile alle 

sostituzioni per malattia. Purtroppo però alcune operatrici se ne sono 

approfittate. 

Questo è, secondo il mio parere, uno sconfinamento con effetto 

negativo, o detta in parole povere, un’azione sbagliata visto l’esito e la 

peculiarità di equilibrio tra diritti e doveri. 

In tutto il nostro colloquio, Paola Fattor si è sempre posta alla pari nonostante sia, 

ora, il superiore della scrivente.  

La si ringrazia ancora per la sincerità, la disponibilità, ma soprattutto per il modo nel 

quale si è espressa, cercando d’essere il più chiara e comprensibile possibile, senza 

però facendoci sentire inadeguati. 
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Capitolo Quinto 
APPRONFONDIMENTI E VALUTAZIONI FINALI 

 

5.1 Lo sconfinamento al contrario 
In tutto l’elaborato si fa riferimento agli sconfinamenti che l’operatore sociale svolge 

durante il suo operato a contatto con individui fragili e non si fa mai riferimento allo 

sconfinamento che queste persone attuano quotidianamente.  

L’azione a cui ci riferiamo è esattamente il contrario di quella dei social workers; 

quest’ultimi vanno oltre i loro confini come strategia di lavoro offensiva, mentre gli 

utenti in difficoltà si chiudono in sé stessi, si limitano ulteriormente ai loro confini, e 

realizzano una strategia difensiva. È uno sconfinamento inverso che li fa 

accontentare di ciò che hanno, dimenticandosi, a volte, di far valere i propri diritti. 

Tale riflessione nasce dalle testimonianze raccolte durante il progetto di ricerca, nelle 

quali al loro interno erano presenti eventi che si possono definire come sconfinamenti 

al contrario e che verranno riproposti a voi lettori in questo capitolo. 

La mediatrice linguistico-culturale Helen Gnocchi, durante l’intervista svolta, mi 

racconta la storia di una ragazza che attua uno sconfinamento al contrario e che 

voglio condividere con voi in questo capitolo: 

K. è una ragazza brasiliana di venticinque anni fidanzata da due anni 

con un italiano di quarant’anni con la quale ha due gemelli di sedici 

mesi. Il marito la costringe a prostituirsi da ormai otto mesi perché lui 

ha perso il lavoro e preferisce andare al bar a bere piuttosto che 

cercarne un altro.  

Ho conosciuto la storia di K. perché nel mio paesino non ci sono 

segreti; ci conosciamo tutti. Ero indecisa sulle azioni da svolgere, ma 

prima di prendere una decisione ho voluto parlare direttamente con K. 

e tramite una conoscente in comune ci siamo trovate al bar con la 

scusa di parlare dei nostri figli. Quel giorno ero molto dubbiosa sulla 

mia azione, ma sentivo il bisogno di capire a fondo quella situazione. 

Quando K. arrivò, la prima mezz’ora la passammo tranquillamente 

conversando della scuola e delle attività che c’erano per i bambini 

nella nostra città, poi, prima che lei decidesse di andarsene, le chiesi 
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perché faceva quello che fa. Glielo chiesi così, senza velate misure 

perché penso che, a volte, la schiettezza sia la miglior cosa.  

Dopo qualche minuto di negazione, interdizione e sbigottimento, 

scoppiò via in lacrime, ma io la rincorsi e andammo a sederci nel 

parco che era deserto a causa dell’orario mattutino.  

K. mi raccontò la sua storia, le violenze subite, la sua triste vita e il 

terrore di perdere i suoi figli perché senza lavoro e proveniente da un 

altro paese. Rimasi sconcertata dalla consapevolezza che avesse che 

tutto ciò era per lei sbagliato e le chiesi il perché non si opponeva a 

quell’ingiustizia. Mi spiegò che si era informata da delle connazionali 

amiche e che, se non fosse stata uccisa dal marito per la ribellione, 

sarebbe morta di fame o di dolore a causa della perdita dei figli. Le 

chiedo di spiegarsi meglio e lei mi racconta che suo marito è italiano e 

lei no, che non conosce bene la nostra lingua e le nostre leggi, che 

non ha un lavoro e che preferisce subire qualsiasi cosa piuttosto che 

la perdita dei suoi bambini. Sono incredula davanti alle sue 

affermazioni, ma rispetto la sua decisione di annientarsi per i suoi figli, 

sono anche io madre e comprendo l’amore che prova verso di loro e la 

paura che sente al solo pensiero di vederli lontani da lei.  

Credo che l’azione di non far valere i propri diritti sia propria di quelle 

persone fragili che si affacciano tutti i giorni ai servizi sociali e che per 

paura di perdere anche quel poco che possiedono, decidono di 

mentire o di occultare gli abusi subiti, per paura di non essere capiti o 

di non ricevere l’aiuto richiesto. È come se il timore di essere delusi 

giochi d’anticipo e non gli permetta nemmeno di illudersi, di sperarci e 

di provarci. Si chiudono all’interno dei loro confini e non chiedono nulla 

in più se non di essere lasciati in pace. 

Le ultime frasi del suo racconto ci portano a pensare al libro “Esisto ma non ci sono” 

della Caritas di Venezia e in particolare alla storia del profugo n. 281: 

«Decidono loro dove mandarci, funziona così qui. Sono una pedina 

nelle loro mani. Mi parlano in una lingua che non conosco. […] Io non 

ci voglio stare qui, voglio andare via. […] Non ho soldi con me e non 

posso nemmeno farmene mandare da qualcuno che conosco perché 

non ho uno straccio di documento. Dipendo da loro. Sono nelle loro 
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mani. […] Sono costretto a stare in un posto in cui non voglio stare e 

devo subire tutto questo, ancora una volta. […] Abbasso la testa e 

faccio. Non protesto.»  

Queste ultima due frasi esprimo appieno il concetto dello sconfinamento inverso nel 

quale l’individuo non prova nemmeno a far rispettare il suo confine ed annientandosi, 

abbassa la testa senza protestare.  

Un’ulteriore testimonianza di questo fenomeno emergente è stata vissuta anche 

dall’Assistente Sociale Paola Fattor:  

È la storia di una S., una ragazza ventenne veneta, ex ospite 

dell’istituto Casa Famiglia Pio X. Il suo era un caso delicato perché S. 

era sotto protezione a causa dei maltrattanti subiti dal compagno 

extracomunitario con il quale aveva avuto due figli, la femmina 

attualmente in Marocco con la famiglia del compagno e il maschio 

affidato ai servizi e in adozione ad una famiglia della zona.  

Dopo un lungo periodo di quasi due anni nel quale S. è riuscita a 

riprendere in mano la sua vita imparando a volersi nuovamente bene e 

trovando un lavoro, non avendo ottenuto risultati con la richiesta di 

riavere la custodia del bambino, ha purtroppo accettato di ritornare 

con l’ex compagno, subendo probabilmente lo stesso trattamento del 

passato, pur di vedere di nuovo almeno uno dei due figli; la femmina.  

In questa situazione, S. ha riflettuto molto e ha deciso di non voler 

affrontare la via infinita dei servizi per riottenere il rimpatrio e la 

custodia della figlia, ma ha preferito annientarsi, consapevole che in 

tal modo avrebbe rivisto la bambina nel giro di poco tempo. 

Anche nella storia di S., come in quella di K., i propri diritti vengono in secondo piano 

e si scelgono strategie alternative che prevedono l’utilizzo di sé in prima persona, 

piuttosto che la richiesta di ulteriore aiuto. Così facendo la persona non agisce 

solamente all’interno del proprio confine, ma ci si rintana consapevolmente e, per 

paura di essere delusa nuovamente o di dover rimetterci ciò che ha faticosamente 

conquistato in precedenza, si priva di un supporto esterno che avrebbe di diritto. 

Il fenomeno dello “sconfinamento al contrario” è una questione rilevata durante le 

interviste da noi svolte e rimane pertanto un fenomeno puramente presunto che 

avrebbe bisogno di essere confermato e approfondito proprio come gli sconfinamenti 

che si discutono in questo progetto di ricerca. 
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5.2 Executive report 
Dopo aver notato l’interesse che incuteva il tema della ricerca in oggetto e per 

restituire la gentilezza dei professionisti che si sono resi disponibili per l’intervista e 

che magari non hanno il tempo materiale per leggere l’intero elaborato, si è pensato 

di preparare un executive report (qui sotto riportato), nel quale si descrive il lavoro 

svolto e, soprattutto, i dati emersi dalla ricerca. 
 

PROGETTO DI RICERCA 
Corso di Laurea: Lavoro, Cittadinanza Sociale, Interculturalità, Università Ca’ Foscari 

Studentessa: Veronica Luppi 

Relatrice: Zambello Mirella, Professore dell’Università di Ca’ Foscari 

Correlatrice: Paola Fattor, Assistente Sociale dell’Istituto Casa Famiglia Pio X 

Tesi di Laurea Magistrale: Sconfinamenti o alta professionalità? 

 

OBIETTIVO 
Approfondire il tema dello sconfinamento e dell’alta professionalità nel mondo 

sociale prendendo come campione un professionista per ogni area del sociale: 

famiglia, minori, disabili, anziani, dipendenze ed immigrazione. 

 

METODOLOGIA  

Progetto di ricerca sperimentale basato sulle testimonianze di più social workers, e 

di altre figure coinvolte nel sociale, e raccolte mediante interviste dialogiche. 

 

SOGGETTI COINVOLTI 
Diversi operatori del sociale che lavorano in enti pubblici e privati di Venezia: 

• L’assistente sociale del Centro Anziani del Lido di Venezia 

• La psicologa del Serd di Venezia 

• La pedagogista dell’Istituto Casa Famiglia Pio X, di Venezia 

• L’educatrice di una comunità mamma-bambino di Venezia 

• Due mediatori linguistici-culturali del comune di Venezia 

• L’operatrice socio-sanitaria dell’Anffas di Venezia 

 

DATI OTTENUTI 
OPINIONI RACCOLTE FATTORI DETERMINANTI  

Psicologa 
1. Operare al confine: senza sconfinare, ma 
senza distaccarsi 
2. Non far trasparire le proprie emozioni 

Pedagogista 
1. La tipologia di lavoro: se si è operatori di 
una comunità sconfinare fa parte del ruolo 
(non-sconfinamento comunitario) 
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Assistente Sociale 

1. La volontà di non deludere una richiesta 
dell’utente aumenta la probabilità di 
sconfinare 
2. Il desiderio di non creare disagi all’interno 
della struttura spinge a mettere in campo più 
le tue risorse personali, che quelle aziendali 
3. L’aspirazione a non perdere troppo tempo, 
ma agire subito, fa attuare senza badare tanto 
ai confini 
4. La visione che i soggetti hanno nei tuoi 
confronti 

Educatrice professionale 
1. Fattori sociali (tagli ai servizi, crisi economica, 
..) 2. Fattori personali (carattere, umiltà, 
coinvolgimento, ecc…) 

Mediatore linguistico-culturale 

1. Età: l’entusiasmo giovanile favorisce lo 
sconfinamento 
2. Anni di lavoro: con gli anni si affievolisce la 
voglia di fare 
3. Dedizione verso la propria professione: la 
passione per ciò che si fa, porta a andare 
oltre 

Mediatrice linguistico-culturale 
1. Qualità del lavoro: sconfinando si 
ottengono più risultati, si svolge un lavoro di 
alta professionalità 

Operatrice socio-sanitaria 

1. Carattere: se siamo più aperti e flessibili 
siamo più disposti a non incasellarci nei nostri 
ruoli 
2. Stile di vita: la quotidianità personale 
influisce anche nel lavoro (se siamo abituate 
ad andare fuori dalle regole nella vita, lo 
siamo anche al lavoro) 
3. Formazione: il livello di istruzione incide 
sull’apertura mentale e sulla visione delle 
cose 

 
 

CONCLUSIONI: 
Con il presente lavoro di ricerca si è cercato di ampliare la conoscenza del 

fenomeno dello sconfinamento sociale raccogliendo i pensieri di più social workers 

di Venezia e di diverse figure cornice del sociale.  

Come abbiamo potuto vedere dai dati sopracitati, possiamo affermare che esistono 

diversi fattori di influenza e che l’azione dello sconfinamento non è condivisa e 

compresa in maniera univoca e assoluta dagli operatori sociali. 

Non potendo dunque determinare le caratteristiche specifiche del fenomeno, 

possiamo solo accertarne alcune peculiarità e soprattutto la sua esistenza all’interno 

del mondo assistenziale e nelle professioni emozionali.  
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CONCLUSIONI 
Sicuramente, essendo tale ricerca empirica, le conclusioni non possono fondarsi su 

dati certi e, dato che il campo di lavoro è ristretto alla località di appartenenza del 

ricercatore, le informazioni emerse non sono chiaramente universali. Inoltre, volendo 

perseguire il registro narrativo adottato fin dalla prefazione, tali conclusioni non 

apporteranno una risoluzione finale del tema in questione, ma saranno unicamente 

un ulteriore stimolatore di pensiero che ripercorre le tappe della ricerca e ne delinea 

dei fattori determinanti: 

«Non si tratta di produrre conoscenze assolute, ma interpretazioni 

plausibili. I comportamenti ci dicono qualcosa sul come gli attori 

stessi interpretano la propria azione. La ricerca produce 

interpretazioni che cercano di dar senso ai modi in cui gli attori 

cercano a loro volta di dar senso alla loro azione. Si tratta di 

resoconti di senso e di resoconti di senso, o se vogliamo di 

narrazioni di narrazioni.»  (Melucci, 1998) 

Tale lavoro ha inizio grazie all’esperienza vissuta in prima persona dalla scrivente 

durante il tirocinio professionalizzante. L’interesse scaturito dal fenomeno riscontrato 

ha poi condotto la ricerca di altre testimonianze, raccolte mediante interviste 

dialogiche per cogliere non solamente il “detto”, ma anche il “non detto” che risulta a 

volte più ricco delle parole e dei discorsi formulati. 

«L’intervista in quanto strumento delle scienze umane presenta (…) le 

seguenti caratteristiche:  

1) ha come scopo la rilevazione di situazioni, comportamenti, 

atteggiamenti, opinioni e non la valutazione di capacità;  

2) intende rilevare, non alterare, gli stati degli intervistati rispetto 

alle proprietà che interessano;  

3) si svolge nel quadro di una ricerca, il che la distingue da quelle 

interviste che hanno carattere cognitivo ma si rivolgono in altri 

contesti (per esempio l’intervista giornalistica).» (Fideli e 

Marradi, 1996) 

 

Come precedentemente riportate in sintesi nell’executive report, a seguito dei 

confronti svolti con i soggetti coinvolti, si è potuto delineare dei fattori di influenza che 
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caratterizzano lo sconfinamento lavorativo e l’alta professionalità in ambito sociale, in 

particolare nelle professioni emozionali: 

• La tipologia del lavoro svolto 

• La volontà di non voler deludere una richiesta 

• Il desiderio di semplificare e velocizzare alcune situazioni 

• Il pensiero di “chi fa da sé, fa per tre” 

• I fattori sociali attuali (tagli ai servizi, momento storico, ecc.) 

• La dedizione verso il proprio lavoro 

• I fattori personali del professionista (formazione, anni di esperienza, ecc.) 

 
«Sono le azioni che contano. I nostri pensieri, per quanto buoni 

possono essere, sono perle false fintanto che non vengono 

trasformati in azioni. Sii il cambiamento che vuoi vedere avvenire nel 

mondo.»  (Ghandi) 

 
Al termine di questo lavoro non si può determinare con certezza assoluta se le 

situazioni affrontate durante la ricerca siano degli sconfinamenti extracontrattuali o 

una caratteristica che determina l’alta professionalità del lavoratore sociale, ma 

sicuramente possiamo affermare l’esistenza effettiva del fenomeno in tutte le 

professioni emozionali. 

 
«Tutte le professioni che operano a servizio delle persone si trovano 

oggi a svolgere il loro mandato in una società in rapida trasformazione 

sul piano culturale, istituzionale, politico, econo- mico.  

L’enfatizzazione strumentale del problema delle risorse destinate ai 

servizi alla persona, la progressiva egemonia della finanza 

sull’economia e di questa sulla vita sociale, la progressi- va 

formazione di una società multietnica e multiculturale a seguito dei 

fenomeni migratori, lo sviluppo del terzo settore nei servizi alla 

persona, l’ingresso del mercato, il sorgere di nuove professioni 

rendono sempre più complessa la situazione e sempre più difficile 

mettere concretamente al centro la persona e il bene comune.» 

      (Fondazione E. Zancan,  2004) 
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Appendice 

 
A. Difficoltà riscontrate 
Durante la stesura dell’elaborato inevitabilmente si sono riscontrate delle 

problematicità: alcune causate da fattori personali della scrivente, altre invece 

generate dal progetto di ricerca stesso.  

In questo capitolo, successivo alle conclusioni nelle quali si espongono i dati ottenuti, 

si desidera esplicitare i fattori di criticità poiché si crede che un lavoro affidabile 

debba mettere in luce tutti gli aspetti, positivi e negativi, riscontranti nel percorso 

dell’attività.  

Prima di iniziare ad esaudire il tema del capitolo, si desidera fare un ulteriore 

premessa che si ritiene utile ai fini dell’argomento e che mette in chiaro alcune delle 

complessità che verranno rilevate in seguito: la tesi in oggetto è il primo lavoro 

empirico svolto in autonomia dalla scrivente. 

In questi mesi, approcciandosi singolarmente a questo compito, si è potuto stimolare 

e valutare il grado di autosufficienza e responsabilità della laureanda, ma soprattutto 

l’abilità di gestione ed organizzazione. Svolgere una ricerca richiede abilità 

interdisciplinari di amministrazione e conduzione, che non possono prescindere da 

delle forti basi formative: senza gli anni di laurea precedenti e soprattutto senza gli 

studi realizzati, non si sarebbe sicuramente in grado di svolgere un progetto 

sperimentale poiché ci si troverebbe privi di supporti tecnici e di sostegni specifici. 

Tuttavia, le fragilità personali, anche se affievolite dal bagaglio universitario acquisito 

precedentemente, si sono manifestate in modo latente e remoto, rendendo questo 

percorso di crescita professionale più ostico e ripido: la poca padronanza di un 

lessico universitario e di un registro accademico di ricerca sono stati elementi 

costanti con la quale, la scrivente, ha dovuto combattere quotidianamente. Si crede 

che lo stile di vita, l’ambiente lavorativo e il percorso personale formativo di ognuno, 

siano fattori influenti per il livello di istruzione e di educazione dell’individuo e che ne 

caratterizzino poi le attività da esso svolte.  

Parallelamente a ciò, il lavoro empirico di ricerca, essendo appunto un ambiente 

inesplorato, ha posto in essere la personalità della studentessa e non della 

ricercatrice professionista. La consapevolezza di non essere un’esperta della 

materia, ha inizialmente influito sulla delineatura del progetto, minimizzandolo. 
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Solamente in seguito, grazie alle indicazione del relatore, il Prof. Mauro Ferrari, e 

della correlatrice, l’Assistente Sociale Paola Fattor, e supportata da materiali tecnici 

specifici come i libri di ricerca, si è potuto approfondire e specializzare tale lavoro 

rendendo la ricerca competente e valida a livello di indagine universitaria. 

A livello concreto, l’interfacciarsi con strumenti nuovi, come l’intervista dialogica, è 

stato oltre che stimolante e costruttivo, un fattore discriminante per la ricerca stessa, 

che se eseguita a egual modo da un esperto ricercatore, avrebbe forse riportato dati 

diversi o maggiormente definiti.  

L’essere laureanda ed esordiente ricercatrice, ha sicuramente trasmesso alle 

persone coinvolte nella ricerca una sensazione diversa da quella che potrebbe 

avergli trasmesso un indagatore professionale. Tale fattore è sicuramente 

discriminante per un intervistato; io stessa se ho di fronte a me una mia coetanea 

che mi presenta un’intervista oppure una ricercatrice blasonata, mi porro 

sicuramente in modi di versi e, magari le mie risposte rimarrebbero immutate, ma 

certamente il clima e le sensazioni sarebbero distinte ed è un elemento chiave se 

parliamo di intervista dialogica.  

Un ulteriore elemento di complessità è stato lo svolgimento della tesi all’interno del 

contesto lavorativo della scrivente. Essere consapevole di indagare all’interno del 

proprio ambiente di lavoro ha molti più punti a sfavore, rispetto che a vantaggio: 

essendo una novizia e non conoscendo perfettamente le dinamiche della struttura, si 

poteva rischiare di trovarsi in una situazione di disagio che compromettesse poi il 

futuro professionale nell’ente e la poca confidenza con le figure presenti nella 

comunità, poteva inoltre far essere la ricerca in oggetto, e le interviste ad essa 

connesse, invadenti ed inappropriate. Anche in questo caso, l’utilizzo di strumenti 

adeguati e di uno stile accademico, hanno dato alla ricerca stessa la possibilità di 

realizzarsi in modo ufficiale e conforme allo stile previsto sia dall’università, che 

dall’istituto nel quale lavoro. 

Non si nega inoltre la difficoltà di trascrittura dei dati raccolti nel campo durante il 

percorso di lavoro: data inizialmente da un foglio bianco che si riempiva difficilmente 

e seguita poi da fattori tempistici universitari e lavorativi che non trasmettevano la 

serenità giusta da dedicare all’elaborato, che, in un lavoro di ricerca, è un elemento 

essenziale. 
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B. Ringraziamenti  
Riconoscere il valore di ogni persona è il lavoro dell’assistente sociale che potenzia i 

punti di forza del singolo individuo per dargli modo di superare le proprie debolezze. 

Per questo motivo il seguente capitolo è, per una possibile futura assistente sociale, 

molto importante: riuscire a cogliere le positività degli individui è, infatti, oltre che un 

dovere a livello di riconoscimento, un compito professionale utile al mio lavoro futuro.  

 

In primis si ringrazia la famiglia della scrivente, il padre e la madre in particolare, che 

con costanza ed amore hanno accompagnato tutto percorso universitario e che 

hanno sopportato e supportato tutti i passaggi di tale progetto di ricerca. Inutile 

affermare che nulla è dovuto e che senza di loro non si sarebbe potuto nemmeno 

affrontare il primo anno di triennale, ma doveroso è confessargli la stima per tutto ciò 

che hanno fatto e per aver svolto il loro ruolo genitoriale in modo sublime. Di 

contorno, ma solo per legami affettivi differenti, si ringraziano tutti i parenti, che si 

sono continuamente interessati al lavoro in oggetto e che hanno sempre avuto 

fiducia. 

 

Si ringraziano gli amici che hanno sostenuto la tesi diventandone, alcuni, anche dei 

percussori che hanno partecipato attivamente al percorso di lavoro e che, in 

quest’ultimo anno, hanno subito l’umore altalenante della laureanda e il monotema di 

conversazione: Benedetta, Caterina, Matteo, Giulia, Mauro e Barbara.  

 

Si ringraziano tutte le persone che si sono rese disponibili a questo progetto di 

ricerca e che hanno reso possibile il lavoro: la mediatrice linguistico-culturale Helen 

Gnocchi, la pedagogista Gioia Greifenber, l’educatrice professionale Monica Grisotto, 

il docente Fabio Perocco, la psicologa Luisa Blasi, il mediatore linguistico-culturale 

Marcello Feraco e gli anonimi: l’assistente sociale Anna e l’operatrice socio-sanitaria 

Chiara. 

 

Si ringraziano anche tutte quelle persone che hanno appoggiato il progetto di lavoro 

consigliando e sostenendo: il Professor Gasbare Battistuzzo, la Signora Katia 

Fraccaro della Cooperativa Synergasia e in particolar modo si desidera ringraziare, 

per la pazienza e la disponibilità verso la ricerca, tutte le operatrici e i familiari 
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dell’Istituto Casa Famiglia Pio X di Venezia che hanno permesso lo svolgimento della 

tesi in un ambiente di lavoro stimolante e produttivo.  

 

Gli ultimi ringraziamenti, ma non per ordine di importanza, li si desidera dedicare alla 

relatrice Zambello Mirella che ha accettato di seguire una tesi già avviata e che ha, 

con i suoi consigli, aiutato nella riuscita del progetto e alla correlatrice esterna, 

l’assistente sociale e coordinatrice Paola Fattor per esser stata una guida 

professionale e una presenza costante della ricerca, ma soprattutto la si desidera 

ringraziare per tutti i suoi sconfinamenti che ha attuato al fine di aiutare questo 

progetto. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



	 131	

BIBLIOGRAFIA 
 

 

Allegri E., Palmieri P., Zucca F., Il colloquio nel servizio sociale, Roma, Carocci 

Faber, 2006 

 

Andrenacci R., La visita domiciliare di servizio sociale, Roma, Carocci Faber, 2009.  

 

Arendt H., La banalità del male. Eichmann a Gerusalemme, Milano, Feltrinelli, 2013 

 

Ascoli U., Il welfare futuro. Manuale critico del terzo settore, Roma, Carocci Faber, 

2000 

 

Ascoli U., Il welfare in Italia, Bologna, il Mulino, 2011 

 

Ascoli U., Welfare State all’italiana, Roma-Bari, Laterza, 1984 

 

Battistella A., La complessità delle reti sociali I e II, in Prospettive Sociali e Sanitarie, 

n.16/2008  

 

Bernardi L., Percorsi di ricerca sociale. Conoscere, decidere, valutare, Roma, 

Carrocci, 2005 

 

Bertin G., Governance e valutazione della qualita nei servizi socio-sanitari, Milano, 

FrancoAngeli, 2007 

 

Bonazzi G., Storia del pensiero organizzativo – vol 2 La questione burocratica, 

Milano, Franco Angeli, 2008 

 

Campanini A., La valutazione nel servizio sociale, Roma, Carocci Faber, 2006  

 

Campanini A., Nuovo dizionario di servizio sociale, Roma, Carocci Faber, 2013 

 



	 132	

Caritas Italiana, Fondazione E. Zancan, La rete spezzata. Rapporto su 

emarginazione e disagio nei contesti familiari, Milano, Feltrinelli, 2000 

 

Caritas Italiana, Fondazione E. Zancan, Vite fragili. Rapporto 2006 su povertà ed 

esclusione sociale in Italia, Bologna, il Mulino, 2006 

 

Carroll L., Le avventure di Alice nel paese delle meraviglie, Torino, Einaudi, 2015 

 

Cavallo M., Si fa presto a dire famiglia, Roma-Bari, Laterza, 2016 

 

Cirillo S., Cipolloni M. V., L’assistente sociale ruba i bambini?, Milano, Raffaello 

Cortina Editore, 1996  

 

Corbetta P., Metodologia e tecniche della ricerca sociale, Bologna, il Mulino, 1999 

 

Corradi L., Salute e ambiente. Diversità e disuguaglianze sociali, Roma, Carocci, 

2008 

 

Dal Pra Ponticelli M., Dizionario di servizio sociale, Roma, Carocci Faber 2005. 

 

De Faveri A., Esisto ma non ci sono, Treviso, Editrice S. Liberale, 2015 

 

De Saint E., Il piccolo principe, Milano, Mondadori, 2015 

 

Dente F., Servizio Sociale e managerialismo: dal manager al case managerment, in 

Nuove dimensioni del Servizio Sociale, Rimini, Maggioli Editore, 2013. 

 

Fabbri V., Il gruppo e l’intervento sociale. Progettare, Condurre, Valutare, Roma, 

Carocci Faber, 2010 

 

Fargion S., Il metodo del servizio sociale, Roma, Carocci Faber, 2013. 

 

Fazzi L., Bissolo G., Costruire l'integrazione socio-sanitaria, Roma, Carocci, 2009 

 



	 133	

Ferrari M., La frontiera interna, Firenze-Milano, Academia Universa Press, 2010 

 

Ferrera M., Le politiche sociali, Bologna, Il Mulino, 2012 

 

Franzini M., Disuguaglianze inaccettabili. L'immobilità economica in Italia, Roma-

Bari, Laterza, 2013 

 

Franzini M., Ricchi e poveri. L'Italia e le disuguaglianze (in)accettabili, Milano, 

Università Bocconi, 2010 

 

Folgheraiter F., La cura delle Reti. Nel welfare delle relazioni (oltre i Piani di Zona), 

Trento, Erickson, 2006 

 

Fondazione E. Zancan, Welfare generativo. Responsabilizzare, rendere, rigenerare. 

La lotta alla povertà. Rapporto 2014, Bologna, il Mulino, 2015 

 

Giono J., L'uomo che piantava gli alberi, Firenze, Salani, 1996 

 

Gori C., Ghetti V., Rusmini G., Tidoli R., Il welfare sociale in Italia. Realtà e 

prospettive, Roma, Carocci, 2014 

 

La Mendola S., Centrato e aperto. Dare vita a interviste dialogiche, Torino, UTET 

Università, 2009 

 

La Spina A., Espa E., Analisi e Valutazione delle politiche pubbliche, Bologna, Il 

Mulino, Bologna, 2011 

 

Levi-Montalcini R., Elogio dell’imperfezione, Milano, Garzanti, 2010 

 

Neve E., Il servizio sociale. Fondamenti e cultura di una professione, Roma, Carocci 

Faber, 2008 

 

Olivetti Manoukian F., Oltre la crisi. Cambiamenti possibili nei servizi sociosanitari, 

Milano,Guerrini e Associati, 2015 



	 134	

 

Olivetti Manoukian F., Re-immaginare il lavoro sociale, Torino, i Geki di animazione 

sociale, 2005 

 

Paini F., Sensi G., Tra il dire e il welfare. Lo stato sociale nel mare della crisi. 

Esperienze e idee per un nuovo welfare equo e partecipato, Milano, Altreconomia 

edizioni, 2012 

 

Pelosi M. K., Sandifer T. M., Cerchiello P., Giudici P., Introduzione alla statistica, 

Milano, McGraw-Hill Edacation, 2009 

 

Pieroni, G., Dal Pra Ponticelli M., Introduzione al servizio sociale: storia, principi, 

deontologia, Roma, Carocci Faber, 2005 

 

Previdi C., A. Battistella A., Accesso al welfare e accreditamento, in Prospettive 

Sociali e Sanitarie, n.20/2006 

 

Sammartino G., L’interpretazione del dolore. Storie di rifugiati e di interpreti, S. 

Benedetto, Sensibili alle Foglie, 2014 

 

Sicora A., Neoliberismo e servizio sociale in Italia: spunti per una pratica riflessiva, in 

Rassegna di Servizio Sociale, 2014 

 

Trevisi G., La distribuzione del carico di cura, Napoli, Liguori editore, 2008 

 

Tuggia M., Non solo di mamma e papà vivono i figli. Lettera ad un genitore della 

psychologic generation, Roma, Armando Editore, 2009 

 

Zilianti A. e Rovai B., Assistenti Sociali Professionisti. Metodologia del lavoro sociale, 

Roma, Carrocci Faber, 2007 

 

 

 

 



	 135	

SITOGRAFIA 
 

 

www.anffas.it 

 

www.anep.it 

 

www.anpe.it 

 

www.assistentisociali.org 

 

www.casafamiglia-venezia.it 

 

www.fondazionezancan.it 

 

www.mediatorilinguistici.it 

 

www.operatoresociosanitario.net 

 

www.operasancamillo.net 

 

www.regione.veneto.it 

 

www.psy.it 

 

www.synergasia.it 

 

www.unive.it 

 
 
 
 
 
 
 
 



	 136	

FILMOGRAFIA 
 

 

Bird B., The incredibles, USA, Pixar Animation Studios, 2004 

 

Burton T., Alice in Wonderland, USA, Walt Disney Pictures, The Zanuck Company, 

Team Todd, Tim Burton Productions, 2010 

 

De Micco K., Sanders C., The croods, USA, DreamWorks Animation, 2013 

 

Hall D., Williams C., Big Hero, USA, Walt Disney Animation Studios, 2014 

 

Marshall G., Pretty Woman, USA, Touchstone Picture, Silver Screen Partners IV, 

1990 

 

Osborne M., Le Petit Prince, Orange Studio, Onyx Films, Francia, 2015 

 

Stanton A., Wall-e, USA, Pixar Animation Studios, 2008 

 

Weir P., Dead Poets Society, USA, Touchstone Picture, 1989 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


