
Indagine esplorativa sulla salute dei MSNA:  

collocati nelle comunità SIPROIMI ex SPRAR 

Conoscere il  
MODELLO TEORICO E 

METODOLOGICO dei contesti 
comunitari  

CONDIZIONI PSICOLOGICHE  
dei MSNA in tre diversi 

momenti  

MINORI STRANIERI NON 
ACCOMPAGNATI  

(Età da 15 e i 18 anni) 

Scuola  di Specializzazione in 
Psicoterapia Cognitiva  

Bari 

• PTSD 
• Problemi internalizzanti  
• Problemi esternalizzanti  
• Tendenze dissociativi 

• Caratteristiche contesto 
• Composizione dell’equipe 
• Caratteristiche interventi 



assistente sociale, 
-  pediatra con competenze 

auxologiche, 
- psicologo dell’età 

evolutiva e/o un 
neuropsichiatra infantile; 
-mediatore interculturale 

Commissione 

multidisciplinare per 

l’accertamento dell’età  

Accoglienza ,  

Un’accoglienza della persona e della sua 
storia di vita , del suo carico 

esperienziale 

informazione  
consenso 

Valutazione psicologica  

Visita pediatrica 

restituzione 

Restituzione  



•  Mediatore 
Culturale  

• TM 

 

• Tutore  

• Operatori 
di 

Comunita 

Psicologa Ginecologa 

Assistent
e Sociale 

Medico 
Legale 

MG
F 

Avvio del Protocollo GIADA 
 

•Accoglienza 
 
• Visita ginecologica  
 
• Informazione sulle condizioni cliniche e 
intervento sanitario 
 
• Consulenza Medico legale in presenza di 
violenza fisica 
 
• Contatti con il Tutore per  
l’acquisizione del consenso 
 

•  Sostegno psicologico 
 
• Segnalazione al TM e alla Commissione (art. 61 
Convenzione di Istambul- Diritto di non 
respingimento) 
 
 
 
 

Mutilazioni genitali femminili MGF 



piani terapeutici  
personalizzati 

Approccio transculturale  

-Favorire  regolazione delle emozioni e 
delle risposte affettive collegate al 

trauma 

-Ripristinare capacità di contatto e 
fiducia nell’altro 

-Lavoro sulle memorie 
traumatiche 

Potenziare le capacità di 
autoregolazione e coping efficace  

NET o KIDNET 
(Narrative Exposure Therapy/for Children) 

TF-CBT 
(Trauma Focused – Cognitive Behavior 

Therapy) 

TERAPIE COGNITIVO-COMPORTAMENTALE 

CURA  



La salute è  “la capacità di adattamento e di autogestione di fronte alle sfide 

sociali, fisiche ed emotive” (OMS, 2011) 

 
 
 
 

La pandemia è l’occasione per una revisione e rinnovamento delle prassi e delle routine 
utilizzando approcci di promozione delle risorse  WHO; War Trauma Foundation and World Vision 

lnternational.Psychological first aid: guide for field workers.Online Mental Health Publications 2011  

LA PANDEMIA CHE FARE? 



 Ministero della salute 2014 

“TELEMEDICINA.  

«Linee di indirizzo nazionali» 

bisogni di salute della popolazione, 
con una quota crescente in 

condizione di fragilità, rendono 
necessario un ridisegno strutturale 

ed organizzativo della rete dei servizi, 
utilizzando l’innovazione tecnologica 
,per spostare il fulcro dell’assistenza  

presso il domicilio. 

TELEMEDICINA            Telepsicologia      



La telepsicologia  

Psicoterapia online  e follow up dei minorenni e loro  familiari; 

Teleconsulto: consulenza a distanza  a professionisti per formulazione di 

diagnosi e/o di una strategia terapeutica; 

Ministero della salute 2014 

“TELEMEDICINA.  «Linee di indirizzo nazionali» 

Formazione  , clinica  e 
ricerca 

Telecooperazione: per raccordi di rete con i servizi coinvolti nella presa 

in carico dei pazienti complessi. 



• Focalizzarsi su se stessi per aiutare meglio gli altri 

• Restituire significato ai comportamenti di rabbia o aggressività 

• Orientare l’attività motoria al tipo di disregolazione 

• Saper cogliere il positivo 

• Vigilare sui rischi della rete 



Contatti 

 

 

g.sannolla@regione-puglia.it   
 

foschino@scuolaaipc.it  

Grazie  
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