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È stata pubblicata, l’ultima, in ordine temporale, Riforma
della Pubblica Amministrazione. L’ennesima dal 1993.
Questa, al pari delle precedenti, si distingue per una
caratteristica comune a tutte quelle che si sono sussegui-
te nel corso degli ultimi decenni:
lo Stato, nella sua veste di datore
di lavoro, abusando, ancora una
volta, del duplice ruolo di “datore
di lavoro” e di “potere esecutivo”,
straccia gli accordi sottoscritti con
i lavoratori, cambia le carte in
tavola, modifica, a proprio piaci-
mento, le regole del gioco, firma
gli accordi per poi modificarli, uni-
lateralmente, dopo poche setti-
mane.
In poche parole, fa cose che a un
datore di lavoro privato non
sarebbe consentito. Se un datore
di lavoro privato si comportasse
come si comporta lo Stato, nella
sua veste di datore di lavoro, sarebbe oggetto di sanzioni
amministrative, civili e penali.
Già questo la dice lunga.
Eppure questa volta vogliamo assumere una posizione
“laica”, senza pregiudizi. Al pari di tanti italiani, anche noi
vogliamo dar credito a questo Governo. Non concediamo la
fiducia perchè la fiducia è “una cosa seria”, ma credito sì.
Non conosciamo ancora i contenuti di questa Riforma, ma
vogliamo essere disponibili.
Ciò non vuol affatto significare che ci asterremo da qual-

siasi critica “costruttiva”, tendente a evidenziare contrad-
dizioni, storture e individuare e proporre margini di miglio-
ramento.
Giusto per fare qualche esempio:

“Quindicimila giovani assunti dallo
Stato”.
È amaro riconoscere e comunica-
re che quest’annuncio non è rea-
lizzabile, semplicemente perché
non è vero. È e resterà un bel
titolo stampato sulla Riforma
Renzi-Madia detta “della Pubblica
Amministrazione”. Una riforma
che in realtà non si riesce ad
intravedere.
Più avanti diremo perché questo
titolo resterà irrealizzato.
Ma andiamo avanti.
Per la giovane ministra del gio-
vane governo presieduto dal
giovane presidente Renzi, questa

Riforma è una promessa anticipata, annunciata, ripetuta e
gridata tenendo le dita incrociate, in segno di promessa, a
“mò” di scout. Si comincia subito col dare numeri a caso,
tanto non tutti e non subito possono verificare.
Esempio: fino a quanti km si può spostare un padre o una
madre di famiglia (che per sventura siano dipendenti dello
Stato in questa fase della storia) perché possano soppor-
tare il trasferimento coatto? Nei media e nell’immaginario
collettivo questo è uno dei contenuti qualificanti della cd
Riforma della P.A.
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RIFORMA RENZI-MADIA
ovvero “della Pubblica 
Amministrazione”
Mario Sellini
Segretario Generale

È amaro riconoscere 
e comunicare che quest’annuncio
non è realizzabile, semplicemente

perché non è vero. 
È e resterà un bel titolo stampato

sulla Riforma Renzi-Madia 
detta “della Pubblica
Amministrazione”. 

Una riforma che in realtà non 
si riesce ad intravedere.
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Fino a quanti chilometri si
può spostare un lavoratore a
1.300,00 euro il mese? Sem-
bra di essere tornati nel 1800,
quando in Inghilterra si discuteva
della profondità massima alla
quale i minatori potevano essere
utilizzati.
Oggi, in Italia, ci si chiede se
“Cento chilometri” sono sufficienti.
Ai cittadini si chiede di esprimersi
online. La Riforma viene presenta-
ta in questo modo perché deve
essere/apparire coraggiosa, per-
ché in questo modo è dura e catti-
va. E noi aggiungiamo anche inuti-
le e dannosa.
La consultazione online quale versione moderna della
“consultazione” che l’imperatore romano faceva nel Colos-
seo quando gli spettatori, gridando e sbraitando, urlavano
la loro preferenza. E l’Imperatore decideva se salvare una
vita interpretando gli “umori” della folla.
Dovremmo però ricordare che in epoca, molto più recente,
anche l’ultimo dei “giacobini”, durante la rivoluzione fran-
cese, è stato ghigliottinato.
La Storia ci insegna che non è mai cosa buona e saggia
rincorrere gli umori senza le necessarie mediazioni.
Passa solo un giorno dall’annuncio della mobilità coatta
che, evidentemente getta migliaia di famiglie nella coster-
nazione, e poi, come un coniglio dal cilindro arriva l’an-
nuncio che 100 km, forse, sono
troppi. Lo stipendio se ne andreb-
be in viaggi e forse bisogna cam-
biare anche casa, con lo stesso
stipendio.
Dopo lo spavento provocato dal-
l’annuncio dei 100 km, retromar-
cia. Facciamo 50! Cinquanta
sembrano adesso sopportabili a
fronte dei 100 scampati.
Cinquanta chilometri? Quasi nes-
sun ufficio, nel quale le persone
interessate e angosciate lavorano

per lo Stato, dista 50 km da un
altro ufficio uguale o con funzioni
simili, salvo che la buona e moder-
na riforma preveda, per esempio,
il passaggio dall’archivio dei Beni
culturali ai Vigili del fuoco, tanto
per far vedere al povero impiega-
to chi comanda.
La mobilità del personale, ancor-
ché sacrosanta, non può essere
utilizzata come una clava per
punire chi non si allinea. Il lavoro,
oggi, anche a livelli cd “bassi” è
fatto di competenze non fungibili o
intercambiabili.
Ha senso trasferire un sergente
dell’esercito in un tribunale?

Migliora la qualità, la funzionalità e l’efficienza dei Tribuna-
li? Per adesso poniamo delle legittime domande alle quali
chiediamo risposte.
Ecco un’altra caratteristica della Riforma della P.A. che
porta le firme del giovane premier Renzi e della giovane
ministra Madia: essere cattivi come i veri manager
privati, e far pagare ai piccoli. Ma siamo proprio sicuri che
questo sia il modo per riformare la Pubblica Amministra-
zione, per renderla efficiente e farla diventare un volano
per l’economia?
In realtà: qualunque cosa accada, trasferimento, sposta-
mento/deportazione, nuova mansione, l’indicazione conte-
nuta nella riforma è inequivocabile: “con stipendio anche

minore” o addirittura “ridotto del
30%” oppure “con riposiziona-
mento a rango inferiore”. Come
dire: ti prometto un futuro fatto
di stipendi più bassi e di luo-
ghi e posti di lavoro più sco-
modi e, ciliegina sulla torta, se
sei già specializzato, potrai avere,
da subito, una mansione inferiore
e non potrai neppure lamentarti.
Perché così devono essere le vere
riforme: spiacevoli.
Se una riforma non è “cattiva”
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non è riforma. Concettualizzazione ben strana. Strano che
tutti coloro che, insieme al ministro, hanno messo mano
alla Riforma della Pubblica Amministrazione non sappiano
che chi occupa un posto nell’Amministrazione dello Stato,
l’ha fatto e lo fa per concorso, e il bando di concorso, che
ha un valore impegnativo per il datore di lavoro-Stato,
oltre che per il personale assunto, precisa ogni dettaglio
su trattamento, funzioni, doveri e garanzie reciproche.
Ma allarghiamo un po’ lo sguardo su ciò che ci dicono della
riforma anche dopo lo storico Consiglio dei Ministri che ha
prodotto un decreto legge. Il resto della Riforma è (sarà)
oggetto di una specifica legge delega.
Dunque saltano i 100 km che diventano (bontà
loro) 50. La  grande novità di
questa Riforma è la mobilità.
Nuovo totem al quale portare
sacrifici. Chiunque può essere
messo in mobilità; i nostri gover-
nanti lo annunciano e ripetono in
modo da far sapere che non si può
stare tranquilli. NESSUNO.
Chiunque voglia vendicarsi di un
dipendente, d’ora in poi ha uno
strumento in più per farlo. Minacce
e ricatti alimenteranno lo spirito
riformista e la funzionalità della P.A.
C’è l’idea, molto “innovativa” pro-
pria dei geni (sic) della new eco-
nomy, di stabilire che lo stipendio
dei dirigenti dipenderà, d’ora in
poi, dall’andamento del Pil. Chi ha
scritto questa norma si è fermato
un attimo a contare, almeno, fino
a tre? Ha respirato profondamen-
te prima di scrivere queste sciocchezze? Temo proprio di
no perché questa proposta è “stupidità” fatta legge per-
ché l’unica finalità è quella di cancellare ogni traccia di
premio di produttività per chi lavora e produce.
Ma che legame ci può essere fra un lavoratore e il Pil?
Fino ad oggi ci hanno riempito la testa con la “meritocra-
zia” e con la “competitività”. Questa riforma azzera, in un
colpo solo decenni di teorie considerate all’avanguardia.
La competitività sparisce dal mondo del lavoro.

Quale stimolo può avere un lavoratore a fare di più
e meglio se il premio per l’impegno che mette
nell’assolvere la propria funzione, dipende dal
Pil? Davvero c’è qualcuno che pensa che ci possa
essere un nesso tra il lavoro di un singolo lavora-
tore e il Prodotto Interno Lordo?
E come faremo a distinguere un bravo ed efficiente lavo-
ratore da un fannullone? Quali strumenti avremo a dispo-
sizione per sapere se un ufficio è migliore di un altro? E
che interesse avrà il Dirigente di un Servizio a far funzio-
nare e migliorare il proprio servizio se il “premio” non
dipende da ciò che fa ma da come cresce il Pil? Azzerare
le differenze tra chi fa bene e chi non ha voglia di fare:

ecco un fulgido esempio di come si
“ammazza” la “meritocrazia”.
Non avremo più bisogno di OIV
(organismo indipendente di valu-
tazione); nelle Aziende non sarà
più necessario sottoporre i Diri-
genti a valutazione annuale, trien-
nale ecc. Non ci sarà più bisogno
di report, di obiettivi, di verifica
sull’utilizzo delle risorse.
Il premio di produttività sarà
corrisposto, se e quando, il PIL
avrà raggiunto la percentuale
di crescita prefissata. E quan-
do il PIL, come è accaduto
negli ultimi anni sarà di segno
negativo, cosa accadrà?
Poi c’è la favola del ricambio gene-
razionale. Ricambio doveroso,
necessario, indispensabile. Ma
come si fa a dire che si sbloccano,

di colpo, 15 mila posti di lavoro nella Pubblica Amministra-
zione per i giovani? Si sbloccano come? I giovani sono già lì
sui gradini e, suonata la campanella, entrano come a scuo-
la, oppure bisognerà mettere su un concorso con centinaia
di migliaia di concorrenti, che porta via un paio d’anni per
essere completato?
Per liberare 15 mila posti di lavoro nella P.A., al netto della
riduzione degli uffici, dell’accorpamento delle funzioni, del
dimagrimento complessivo di Prefetture, Provincie, Moto-
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Per liberare 15 mila posti di
lavoro nella P.A., al netto della
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dell’accorpamento delle funzioni,
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Prefetture, Provincie,
Motorizzazioni, Camere di
Commercio ecc. bisognerà

pensionare o comunque mandare
a casa, non meno di 300 mila
dipendenti pubblici. Il gap tra
l’annuncio e la realtà è sempre

altissimo.
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rizzazioni, Camere di Commercio ecc. bisognerà pensiona-
re o comunque mandare a casa, non meno di 300 mila
dipendenti pubblici. Il gap tra l’annuncio e la realtà è sem-
pre altissimo.
Un precedente esiste già ed è sotto gli occhi di tutti. Il
Governo Letta approvò e finanziò un piano per l’assunzio-
ne di 100 mila giovani nelle aziende private. Il risultato è
che i giovani assunti, con quel piano sono stati 20 mila. Gli
altri 80 mila dell’annuncio sono
rimasti “in attesa”.
Nella Pubblica Amministrazione
i 15 mila posti che si dovrebbe-
ro liberare non riescono a
coprire neppure i 40 mila pre-
cari che in questo momento
lavorano e consentono a molti
servizi pubblici di funzionare. E
che fine faranno questi 40 mila
precari?
Entriamo adesso nel merito della
Riforma.
La Pubblica Amministrazione è la
macchina/strumento che fa funzio-
nare lo Stato. Persino nell’America
liberista e fai da te, la macchina dello Stato è enorme e
tende a essere rapida ed efficiente. Quando si parla di
scardinare la burocrazia col bulldozer si deve mette-
re in conto che così si scardina lo Stato. A New York nes-
suna ristrutturazione edilizia può iniziare in case private
(neppure una cucina o un bagno) senza verifica e per-
messo del comune, senza la presentazione della necessa-
ria documentazione, il progetto e le assicurazioni anti
infortunio individuali per ciascuno dei prestatori d’opera.
Se i documenti mancano, stop immediato e multa, a cura di
una burocrazia implacabile.
La Burocrazia non è il “male”. Una Riforma non deve porsi
l’obiettivo di scardinare la Burocrazia quanto piuttosto
quello di renderla efficiente.
Solo una Burocrazia, competente, efficiente, rapidissima,
può rendere rischiosissima l’evasione fiscale. Senza una
buona Burocrazia non si può aspirare ad avere una Buona
Sanità, una Scuola all’altezza, una Giustizia che si possa
chiamare tale, un fisco equo ecc. Ai novelli riformatori sfug-

ge un elemento fondamentale: la Pubblica Amministrazio-
ne è Burocrazia e la Burocrazia non è cosa diversa dalla
Pubblica Amministrazione. È una macchina grande e com-
plessa che richiede conoscenza di ciò che è adesso, e pro-
getto di ciò che dovrebbe essere dopo.
Richiede una “visione” politica e, soprattutto, biso-
gna scegliere.
Ronald Reagan sosteneva che bisognava chiudere tutta la

baracca perché “è lo Stato, il pro-
blema”.
Roosevelt, Kennedy, Carter, Clinton e
Obama dicono “È lo Stato che deve
intervenire, a cominciare dalla scuo-
la pubblica e dalla salute”.
Prima di spostare (100 o 50 km), i
piccoli pezzi (dipendenti pubblici)
del loro gioco, Madia e Renzi devo-
no prendere posizione su que-
ste due visioni dello Stato, della
vita, della politica e dirci qual è
quella che intendono proporre agli
italiani. 

INSEDIAMENTO CONSIGLIO NAZIONALE
ORDINE PSICOLOGI

Nelle scorse settimane si è insediato il CNOP che ha eletto
alla carica di Presidente il collega Fulvio GIARDINA al quale
vanno i nostri Auguri di un proficuo lavoro. Alla carica di
Vice Presidente è stata eletta la Presidente dell’Emilia
Anna ANCONA, a quella di Segretario il Presidente del
Veneto Alessandro DE CARLO, Tesoriere il Presidente della
Calabria, Armodio LOMBARDO. Un Augurio che estendiamo
all’intero Consiglio.
Il compito che attende il nuovo CNOP è difficile e impegna-
tivo. Il rinnovamento del Consiglio è stato totale. Uno solo
dei componenti il precedente Consiglio Nazionale è rimasto
in carica. Questo rinnovamento è un segnale importante e
costituisce un’opportunità storica per la nostra Professio-
ne. Il cambiamento dei membri del CNOP si deve accom-
pagnare a un cambiamento, ancora più profondo, nei modi
di funzionamento del Consiglio, nella capacità di elaborare
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proposte di politica professionale innovative e “fuori dai
vecchi schemi”. Un rinnovamento che diventa anche
“generazionale”, giusta espressione di una Categoria sem-
pre più “giovane”.
Le sfide che attendono questo Consiglio sono straordina-
rie e non rinviabili. Prima di indicare quelle, da noi ritenute
urgenti, è indispensabile risolvere
un problema, apparentemente
minore, ma che limita fortemente la
possibilità di azione del Consiglio
Nazionale. Le procedure elettorali
che hanno portato al rinnovo del
CNOP sono iniziate a novembre del
2013 per terminare a giugno del
2014. Un intervallo così lungo è
assolutamente insopportabile.
Le lungaggini elettorali hanno
determinato sette mesi di inattività.
In una società che “corre” sempre
più velocemente e con cambiamenti
repentini e profondi, la nostra Rap-
presentanza Istituzionale della Pro-
fessione non può più permettersi il
lusso di rimanere inattiva così a
lungo. È indispensabile provvedere
all’allineamento delle tornate eletto-
rali tra gli Ordini regionali.

Le sfide sono tante. Tre sono quelle che consideriamo ine-
ludibili: a) la pletora degli iscritti agli Ordini (siamo oramai
quasi 100 mila); b) la Formazione (universitaria e specia-
listica); c) il superamento della laurea triennale.
Tre criticità che, insieme determinano il male assoluto che
pervade l’intera Categoria: l’assenza cronica di lavoro e,

per chi un lavoro riesce a trovarlo,
la scarsa redditività dell’attività
libero professionale e gli stipendi
bassissimi offerti ai colleghi.
Le risorse, le energie, le compe-
tenze presenti in questo Consiglio
sono, qualitativamente e quantita-
tivamente, importanti. Per la prima
volta dalla nascita dell’Ordine Pro-
fessionale c’è una rappresentanza
eterogenea e, almeno per le forze
più costruttive, intenzionata a
intraprendere un percorso innova-
tivo nei metodi e nei contenuti.
Paradossalmente, ma neppure
tanto, la maturità della Rappresen-
tanza Istituzionale della Professio-
ne, oggi, è obiettivo raggiungibile
grazie al diretto e fondamentale
coinvolgimento di tante energie
nuove e giovani.

Le sfide che attendono questo
Consiglio sono straordinarie e non

rinviabili. Prima di indicare
quelle, da noi ritenute urgenti, è

indispensabile risolvere un
problema, apparentemente minore,
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Consiglio Nazionale. 
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portato al rinnovo del CNOP sono
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assolutamente insopportabile.
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Regolamento Unità Operativa

L’organizzazione delle funzioni e delle attività degli Psico-
logi nelle aziende sanitarie rappresenta un fattore strate-
gico in grado di garantire il livello di appropriatezza delle
prestazioni ed il contributo fondamentale e specifico che la
Psicologia può dare alla risposta ai bisogni di salute dei cit-
tadini ed ad un uso razionale delle risorse in Sanità. Pub-
blichiamo di seguito le parti fondamentali del regolamento
adottato in Regione Lombardia nell’Azienda Ospedaliera

Ospedale S. Anna Como con l’auspicio che i Colleghi ne
possano trarre interessanti spunti di riflessione sull’orga-
nizzazione dei servizi. 

L’organizzazione delle funzioni
e delle attività degli Psicologi
in Regione Lombardia 

Rinaldo Perini

Azienda Ospedaliera Ospedale S. Anna Como

Sistema Sanitario Regione Lombardia

Dipartimento di Salute Mentale 

Regolamento dell’Unità Operativa Semplice

Coordinamento Attività Psicologi Aziendali

3. MISSION

La U.O. di Psicologia Clinica, operando con un approccio globale bio-psico-sociale, si propo-
ne un  duplice obiettivo nell’ambito della psicologia della salute ed in quello della cura del disagio
psicologico:

- agire in senso preventivo, a livello personale-familiare-gruppo, attraverso la valorizzazio-
ne e l’attivazione delle risorse personali e della rete di supporto familiare e sociale, promuovendo
una visione della persona come soggetto auto-organizzatore di salute e dotato sempre di capacità
curative;
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- agire in senso diagnostico, terapeutico e riabilitativo, aiutando il paziente-famiglia-gruppo
a valorizzare la dimensione soggettiva della sua sofferenza, favorendo i processi di integrazione del
sé e supportandolo nella attivazione delle sue potenzialità evolutive.

4. OBIETTIVI GENERALI 

L’attività clinica viene svolta in setting individuali, familiari, coppia e di gruppo; lo psicologo fa
comunque parte di equipe multidisciplinari  e concorre – tramite l’adozione di protocolli operativi e
insieme allo sforzo di altri professionisti (psichiatra, neuropsichiatra infantile, medico specialista
ospedaliero, medico di base, infermiere, ostetrica, tecnici della riabilitazione, educatore ed assi-
stente sociale) – a orientare il proprio lavoro verso obiettivi riguardanti: 

• la salute e il benessere intrapsichico dell’utente, 

• il “funzionamento” della persona in relazione ai rapporti interpersonali, di natura
affettiva, lavorativa e sociale. 

I principali obiettivi che consentono di comprendere le dimensioni e le sfaccettature dell’attività cli-
nica ivi svolta sono:

1. Analisi dell’invio (intra-istituzionale o territoriale);

2. Analisi della domanda

3. Analisi del disagio/problema/profilo psicopatologico presentato dall’utente;

4. Programmazione della risposta professionale offerta.

5. RUOLO E FUNZIONI DEL RESPONSABILE DELLO STAFF

Al responsabile dello Staff dell’U.O. di Psicologia Clinica sono attribuite funzioni di indirizzo e coor-
dinamento delle attività. Egli ha le seguenti responsabilità:

• Coordina le attività gestendo le risorse assegnate in funzione degli obiettivi concordati, anche
tramite l’assegnazione di deleghe e incarichi al personale assegnato;

• procede alla valutazione del personale assegnato;

• inoltra al Direttore di dipartimento gestionale le proposte connesse alla realizzazione delle atti-
vità

Partecipa: 

•  al Comitato tecnico del DSM

•  al Comitato di Budget

•  a qualunque gruppo di lavoro dove è prevista l’attività di Psicologia
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6. MODALITA’ DI ACCESSO AI SERVIZI

• Il primo contatto dell’utente con l’U.O. di Psicologia Clinica o con i servizi territoriali del DSM
avviene tramite appuntamento telefonico, dal quale emergono le prime informazioni utili alla
successiva presa in carico. L’utente, ove necessario, deve essere in possesso di impegnativa
del Medico di Base con la dicitura “colloquio psicologico clinico”. Durante il primo colloquio
viene valutata l’opportunità di effettuare approfondimenti psicodiagnostici tramite l’utilizzo di
test (ad es. MMPI, Rorschach, CBA ecc.) per formulare la diagnosi e indirizzare per gli  oppor-
tuni interventi.

• Sulla base della valutazione complessiva  viene proposta e concordata la prosecuzione del-
l’intervento, che può sfociare in breve consulenza, sostegno psicologico, psicoterapia indivi-
duale, di gruppo o familiare. 

• I Servizi Tutela Minori presenti sul territorio possono richiedere, tramite fax, all’U.O. una
valutazione psicodiagnostica  degli adulti di riferimento coinvolti in situazione segnalate al
T.M.; in questo caso gli appuntamenti vengono gestiti direttamente con i Servizi Tutela
Minori.

• L’accesso al Laboratorio di neuropsicologia clinica per le prime visite di diagnostica neuro-
psicologica e colloquio psicodiagnostico del paziente neurologico, avvengono tramite preno-
tazione al numero 031.585023 del Cup dal lunedì al venerdì, dalle 9.00 alle 13.00. Sono
necessarie:

– 2 impegnative per la diagnostica neuropsicologica differenziale dei disturbi cognitivi e delle
demenze

“test di memoria e intelligenza”   

“test delle funzioni esecutive e visuo-spaziali”

– 3 impegnative per la diagnostica differenziale dei disturbi cognitivi nelle cerebrolesioni acquisi-
te (TCE, interventi neurochirurgici, aneurismi, ....)

“test di memoria e intelligenza”   

“test delle funzioni esecutive e visuo-spaziali”

“test delle funzioni frontali”

– 1  impegnativa per la diagnostica psicologica del disagio emotivo nel paziente neurologico

“colloquio psicologico clinico”

Eventuali visite per approfondimenti successivi alla prima visita sono prenotate direttamente in
accordo con il personale del Laboratorio (riabilitazione cognitiva, psicoterapia, approfondimenti
per diagnosi differenziale neuropsicologica).

10

Regolamento Unità Operativa



n. 3/2014Associazione Unitaria Psicologi Italiani 11

Regolamento Unità Operativa

7. ATTIVITA’

La psicologia clinica comprende l’uso degli strumenti conoscitivi e di intervento per la prevenzione,
la diagnosi, le attività di abilitazione-riabilitazione e di sostegno, la psicoterapia, ed è intesa come
“disciplina che si avvale dell’insieme delle conoscenze in ambito psicologico che permettono di valu-
tare l’adattamento dell’individuo-famiglia-gruppo all’ambiente, sia normale che patologico, e di usu-
fruire di tali competenze per migliorare la relazione dell’essere umano con il proprio contesto di
appartenenza”.

Attività di competenza dello Psicologo

•  La Psicodiagnostica

•  Il Sostegno psicologico 

•  Attività di Abilitazione-Riabilitazione in ambito psicologico

•  La Neuropsicologia

•  La Psicoterapia  individuale, familiare e di gruppo 

Inoltre gli psicologi collaborano con tutte le strutture dell’Azienda ospedaliera per:

•  L’ attività Progettuale

•  La Supervisione Clinica dei gruppi di lavoro

•  La Formazione del Personale in Azienda 

La Psicoterapia 

Oggi le persone si trovano a dover far fronte a molte crisi nella loro vita. Le condizioni economiche
e sociali sono spesso associate a crisi nella salute mentale.
Questi problemi di salute mentale riguardano un ampio spettro, che va da lievi problemi di adatta-
mento fino a seri disturbi mentali. 
La psicoterapia ha come scopo il recupero di un equilibrio che si è spezzato; si occupa della cura di
disturbi psicopatologici di diversa gravità, che vanno dal modesto disadattamento o disagio perso-
nale alla sintomatologia grave, e che possono manifestarsi in sintomi nevrotici, di confine oppure
psicotici. Essi possono così nuocere all’equilibrio di una persona fino ad ostacolarne lo sviluppo, cau-
sando disabilità; a tal fine la psicoterapia si avvale di tecniche applicative della psicologia, dalle
quali prende specificazione nei suoi diversi orientamenti teorici. 
La psicoterapia è un processo interpersonale condiviso, consapevole e pianificato, volto ad affron-
tare i disturbi del comportamento e le situazioni di sofferenza con mezzi prettamente psicologici,
verbali e non verbali, in vista di un obiettivo che può essere la riduzione dei sintomi o la modifica-
zione della struttura di personalità. Essa deve essere identificata nel percorso di trattamento del-
l’utente e deve essere comunque preceduta da un inquadramento diagnostico approfondito. Tale
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inquadramento non deve necessariamente essere effettuato dallo psicoterapeuta che prenderà in
cura il paziente. Concluso il percorso diagnostico è quindi necessario un momento di condivisione
e confronto tra i curanti per definire obiettivi, tempi e modalità del progetto di cura. La motivazio-
ne al trattamento psicoterapico è requisito fondamentale ed imprescindibile all’erogazione del trat-
tamento stesso. La valutazione del percorso psicoterapico è effettuata dal clinico psicoterapeuta che
prenderà in carico il paziente. Ciò implica che l’indicazione alla psicoterapia sia di esclusiva compe-
tenza dello psicoterapeuta, tenendo conto sia della motivazione della diade terapeutica sia delle
capacità cognitive e metacognitive di integrazione personale del paziente. 
Su mandato del Dipartimento del DSM, l’Unità Operativa di Psicologia Clinica coordina ed effettua
interventi di psicoterapia rivolti agli adulti, ai minori, alle famiglie e ai gruppi, prendendo in cura
utenti inviati dai vari servizi del DSM, dai Medici di Medicina Generale e dai medici specialisti, pre-
via valutazione clinica dello psicoterapeuta.
Gli psicologi psicoterapeuti e i medici psicoterapeuti di tutti i servizi effettuano prestazioni psicote-
rapeutiche. Ferma restando l’attuale organizzazione e distribuzione degli psicologi-psicoterapeuti
nei differenti servizi, come già concordata con i responsabili e Direttori di Unità Operative del DSM
e dell’Azienda, si potranno realizzare protocolli specifici sui percorsi psicoterapeutici da realizzarsi
in sedi differenti, a seconda delle competenze specifiche degli psicologi. I percorsi psicoterapeutici
si possono dividere in:
Psicoterapie a ciclo breve (durata massima 6 mesi con 1 seduta alla settimana, circa 24 sedute):
disturbo focale (es.: attacchi di panico) o disturbo dell’emotività dovuto ad evento specifico (es.:
lutto, separazione) che crea disagio al paziente, anche senza limitarne la continuità della vita rela-
zionale ed affettiva in maniera critica e pervasiva.
Requisiti di accesso: la struttura di personalità ben integrata, con buone competenze cognitive,
clima relazionale famigliare ed ambientale disponibile e collaborante.
Psicoterapie a ciclo medio (durata massima 12 mesi con 1 seduta alla settimana, circa 48 sedute):
disturbo generalizzato della sfera emotiva, di difficile contenimento o elaborazione da parte del
paziente (es.: disturbi nevrotici, depressione, disturbi psicosomatici). 
Requisiti di accesso sono: struttura di personalità sufficientemente integrata , buone competenze
cognitive, clima relazionale famigliare ed ambientale disponibile e collaborante.
Psicoterapie a ciclo lungo (durata massima 24 mesi con 1 seduta alla settimana, circa 96 sedute):
disturbo della sfera emotiva e/o comportamentale di entità moderata-grave (es.: disturbi di perso-
nalità, disturbi del comportamento alimentare, gravi fobie sociali e scolari, depressione maggiore,
disturbi psicotici).
I cicli così definiti possono essere, se necessario, ripetuti in situazioni di particolare complessità e
gravità (ad esempio: invii del Tribunale per i Minori, pazienti provenienti dall’ex OPG) su proposta
dello psicoterapeuta, con riformulazione degli ulteriori obiettivi e condivisione con lo specialista
inviante.
La conclusione del percorso di trattamento può determinare la risoluzione del disturbo o del sinto-
mo ovvero il miglioramento della condizione personale e relazionale e/o sintomatica ovvero l’indi-
cazione di attivazione di altri tipi di intervento di supporto della rete del DSM.
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Attività Clinica rivolta agli adulti 

Erogata a utenti non ricoverati, è rivolta a coloro che vengono inviati al Servizio di Psicologia
da:

1) Medici di Medicina Generale e Medici Specialisti: questi utenti presentano problemi affe-
renti alla nosografia dei Disturbi Clinici dell’Asse I del DSM IV TR (Disturbi d’Ansia, Somatoformi,
dell’Alimentazione, dell’Adattamento, Disturbi Psicotici, Disturbi dovuti ad una Condizione Medica
Generale) e dell’Asse II del DSM IV TR (Disturbi di Personalità). La prestazione erogata è solita-
mente di tipo psicodiagnostico (primo colloquio, raccolta anamnesi, eventuale testistica psicodia-
gnostica), neuropsicologico e di presa in carico psicoterapeutica. 

2) Professionisti che – riuniti in Commissioni – chiedono approfondimenti diagnostici sulla
persona affinché ella possa conseguire la patente di guida o accertarne  il grado di invalidità. In
questo caso, l’offerta clinica si sostanzia quasi esclusivamente in attività di psicodiagnostica.

3) Servizi Tutela Minori, incaricati dal Tribunale dei Minori di Milano, che richiedono valuta-
zioni psicodiagnostiche di uno o entrambi i genitori di minori segnalati presso il suddetto Tribunale.

Le Unità Operative in cui maggiormente viene svolta questa attività sono:

– Per quanto descritto al punto 1 i settori più coinvolti sono l’U.O. Psicologia Ospedaliera (S.
Anna), i CPS di Appiano Gentile, Cantù,  Como, Longone al Segrino,  Ossuccio,  il Laboratorio
di Neuropsicologia presente al Nuovo e Vecchio S.Anna.

– Per quanto riferito al punto 2, invece, viene svolto in larga parte presso il Laboratorio di
Neuropsicologia al Nuovo e Vecchio Sant’Anna.

– Per il punto 3 la prestazione viene effettuata presso la sede dell’U.O. di Psicologia Clinica
del Vecchio Sant’Anna.

Ulteriore contributo viene dato dagli psicologi al lavoro di rete effettuato attorno al pazien-
te,  alla famiglia del paziente psicotico collaborando con i Progetti Innovativi del DSM. 

Attività Clinica rivolta ai minori 

Viene espletata sostanzialmente nei Servizi di Neuropsichiatria Infantile di Como (Ospedale S. Anna
Vecchio e Nuovo) e all’Ospedale di Cantù.
L’intervento nel settore delle patologie di prevalente competenza neuropsichiatrica prevede una
presa in carico dei soggetti in età evolutiva, bambini e adolescenti, e spesso delle loro famiglie.
L’intervento dello psicologo avviene sia nella fase diagnostica e della consultazione, che nella presa
in carico psicoterapeutica di disturbi neurologici, psichiatrici, psicologici e neuropsicologici dell’età
evolutiva. Molto più che in altre aree di intervento è indispensabile un approccio multidisciplinare
fortemente centrato sugli specifici bisogni del minore, tenendo conto del fatto che tali patologie si
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associano spesso ad altre condizioni di disabilità e al fine di una piena integrazione del soggetto
nella famiglia, nella scuola, nella società.
Un accento particolare è posto sulla prevenzione attraverso l’individuazione dei fattori di rischio pre-
valenti e alla valorizzazione dei fattori di protezione per la salute mentale dei soggetti in età evo-
lutiva.
A questo proposito un settore che costituisce particolare attenzione è quello del “maltrattamento,
abuso e sfruttamento sessuale dei minori”. Il trauma relativo al maltrattamento e alla violenza, se
non rilevato, diagnosticato e curato, può produrre disturbi psicopatologici e devianza nell’età adul-
ta. Rimuovere le situazioni che determinano traumi e maltrattamenti nei diversi stadi dell’età evo-
lutiva del bambino è uno strumento fondamentale di prevenzione.
I Servizi Tutela Minori dei Comuni, incaricati dal Tribunale dei Minorenni di Milano, richiedono allo
psicologo valutazioni psicodiagnostiche e/o una presa in carico dei minori. Tuttavia in molti casi non
è possibile evadere tutte le richieste in tempi congrui, poiché le risorse sul territorio presentano
gravi lacune. Le liste d’attesa, soprattutto per quanto riguarda i casi di tutela, risultano molto lun-
ghe.
L’ intervento dello psicologo si colloca:
A livello del territorio: un Dirigente psicologo (Cantù-Olgiate-Via Napoleona), un consulente (Como)
e Tirocinanti delle scuole di Specializzazione in psicoterapia a Como, Olgiate, Cantù, Lomazzo,
Mariano, Menaggio
All’interno dei PROGETTI INNOVATIVI:

• “Presa in carico diagnostico-terapeutica dei minori con disturbi specifici dell’apprendimento” (n.
60 ore di attività di neuropsicologi nelle sedi di Como, Olgiate, Menaggio, Mariano e Lomazzo)

• “Sindrome ADHD da iperattività e deficit di attenzione: Diagnosi e interventi multimodali” (n. 14
ore settimanali nella sede di Como, psicologa consulente con formazione in neuropsicologia.)

N. 40 ore di psicologo clinico con formazione in psicoterapia infantile assegnato al progetto:
“Gestione delle Emergenze-Urgenze dell’età Evolutiva” per minori ricoverati.

Attività Clinica rivolta ai minori e agli adulti ricoverati

Rappresenta una vasta area di lavoro estremamente articolata dal punto di vista della quantità e
della qualità della domanda e dell’offerta. Per maggiore facilità espositiva,  si darà luogo all’illu-
strazione di questo settore di attività - definibile come “Psicologia della Salute e del Benessere”
categorizzandolo in base ai Presidi Ospedalieri in cui esso viene attivato.

Premessa

L’attività psicologico-clinica effettuata nei Servizi-Reparti Ospedalieri è svolta sostanzial-
mente attraverso la seguente modalità:
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•  in risposta a una domanda inoltrata dal Medico Curante Ospedaliero affinché il paziente, che
in un certo momento della propria vita sta affrontando lo scompenso adattativo correlato
alla malattia, e per assimilare, integrare e rielaborare nel proprio percorso evolutivo questo
stesso contenuto destabilizzante. Per i motivi sopra esposti, oltre all’intervento ospedaliero,
il paziente visto dallo psicologo in regime di degenza, può proseguire il trattamento in regi-
me ambulatoriale. 

Presidio Ospedaliero S. Anna di Como

Area pediatrica
•  valutazione psicologica  e presa in carico
•  valutazione e sostegno alla coppia genitoriale in presenza di problematiche rispetto al minore;

Area Rianimazione 
Sostanzialmente viene richiesto l’intervento psicologico per:

1. Collaborare con il personale medico al fine di sostenere dal punto di vista psicologico il
paziente vittima di incidente stradale o di altri eventi traumatici quali tentativi di suicidio
oppure nella comunicazione di prognosi infauste.
2. Collaborare con il personale medico durante la comunicazione alla famiglia di prognosi
infauste e morti traumatiche di un congiunto ivi ricoverato. Tale collaborazione viene attiva-
ta soprattutto in situazioni estremamente delicate quali la morte del paziente successiva ad
aggressioni criminali e il peggioramento irreversibile seguito da exitus di minori.
3. Supportare la famiglia:

- allorché essa viva lo shock emotivo che tali notizie generano 

- nelle situazioni in cui è necessario comunicare ai bambini – della seconda infanzia,
dell’età scolare e della prima adolescenza – la morte improvvisa di un genitore
(madre soprattutto).

- quando si manifestano i primi sintomi di depressione reattiva.

Area Chirurgia Generale, Chirurgia Maxillo-Facciale, Ortopedia-Traumatologia
Anche in questo settore lo psicologo si occupa di intervenire per dare inizio e favorire il processo
del trauma  successivo a perdita dell’integrità corporea (traumi da incidente, interventi chirurgici
demolitivi, sostegno a pazienti con patologie croniche).

Area Oncologica
L’intervento psicologico è programmato sicuramente una volta alla settimana durante la visita col-
legiale insieme al chirurgo, all’oncologo, al radioterapista dopo la diagnosi istologica per program-
ma il terapeutico necessario, compreso il supporto psicologico. 
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Area Ostetricia, Ginecologia, Neonatologia
• valutazione del rischio di conseguenze psichiche sulla gestante in caso di gravidanze con
accertate malformazioni fetali;
• valutazione e sostegno alla coppia genitoriale in presenza di problematiche rispetto al
nascituro portatore di handicap e/o malformazioni fisiche; 
• prevenzione primaria nei casi a rischio di diagnosi di depressione post-partum e sostegno
psicologico per le pazienti con diagnosi di depressione post-partum.

Ospedale senza dolore - Ambulatorio della terapia del Dolore
Lo psicologo è parte fondamentale dell’equipe multidisciplinare della Terapia del Dolore. 
Collabora nelle visite congiunte con il medico anestesista, rilevando eventuali richieste psicologiche
da parte del paziente con dolore acuto e cronico. L’intervento è esteso anche ai familiari ed ai care-
givers che molto spesso subiscono emotivamente e cognitivamente la convivenza con il paziente
con forte dolore.
Inoltre, dove necessario, è previsto un percorso individualizzato settimanale per quei pazienti con
evidenti problematiche psicologiche legate alla condizione dolorosa. In questa ottica grande impor-
tanza assume il trattamento con ipnositerapia che permette di gestire il dolore e contemporanea-
mente di contenere ansie anticipatorie o legate alla storia del dolore del paziente.
Obiettivi dello psicologo sono dunque:

• supportare il paziente nel raggiungimento di una buona qualità della vita, analizzando la reale
incidenza del dolore nelle attività quotidiane; 

• aiutare ad evitare inutili stati disforici dell’umore che aggravano la situazione dolorosa (special-
mente ansia e depressione);

• accompagnare verso una migliore compliance terapeutica soprattutto nell’utilizzo di farmaci
oppiacei.

Area della Diabetologia
In questo settore, in accordo con il personale medico e infermieristico, si effettuano interventi
psico-educativi di gruppo e colloqui psicologiciindividuali su pazienti diabetici di nuovo esordio o
cronici. L’obiettivo specifico  in diabetologia è quello di implementare le risorse psicologiche  del
paziente per raggiungere sia una buona compliance terapeutica, essenziale per la stabilizzazione
della malattia e sia per migliorare gli stili di vita salutare. 

Area della Nefrologia-Dialisi
Lo psicologo in questo reparto svolge diverse attività:

1) AMBULATORIO PRE-DIALISI
Lo psicologo è parte integrante del programma di preparazione alla dialisi istituito in nefrologia. Tale
percorso preparatorio è finalizzato al supporto del paziente con insufficienza renale cronica che:
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• è nella condizione di elaborare lo stress psichico correlato all’inizio della dialisi 
• deve orientarsi rispetto alla scelta del trattamento dialitico meno invasivo e traumatizzante
• può presentare sintomi di disadattamento cognitivo-emotivo, di rifiuto della malattia cro-
nica e  della dipendenza dalla macchina dialitica.

2) AMBULATORIO PRE-TRAPIANTO
Partecipa al primo colloquio con il medico nefrologo di informazione sulla procedura per l’inseri-
mento nella lista trapianto, all’interno del quale sarà effettuata una valutazione emotiva del pazien-
te.

3) SUPERVISIONE STAFF
Prevenzione e gestione del burn-out, aiuto e stimolo allo sviluppo e mantenimento della soddisfa-
zione professionale.

4) TERAPIA
Psicoterapia ci pazienti dializzati, trapiantati e coi parenti.

Area della Neurologia
Lo psicologo è parte integrante dell’attività diagnostica e terapeutica di disturbi cognitivi primari e/o
secondari. Al proposito vengono pertanto effettuate:

• diagnostica neuropsicologica differenziale  

• progettazione e realizzazione di riabilitazioni cognitive

• counseling e psicoterapia del paziente neurologico 

Obiettivo delle attività di diagnostica neuropsicologica  è l’indagine specifica delle abilità cognitive
del paziente/utente al fine di identificarne eventuali compromissioni che possono ridurne più o
meno significativamente l’autonomia quotidiana. Ciò permette la formulazione di ipotesi diagnosti-
che quanto più corrette ed esaustive. Tale attività di diagnostica neuropsicologica è inoltre volta a
coadiuvare il curante ad indirizzarsi verso una efficace scelta terapeutica di tipo farmacologico e/o
riabilitativo. 

Le funzioni cerebrali superiori indagate sono: memoria, attenzione, linguaggio, ragionamento logi-
co-astratto, prassia, gnosia, orientamento spazio-temporale.

Si utilizzano batterie neuropsicologiche o batterie di test neuropsicologici costituite da prove atte
ad esplorare in modo eterogeneo le prestazioni cognitive e fornire un profilo quantitativo delle risor-
se residue.

Questa attività diagnostica è diversificata come segue:

• diagnostica neuropsicologica differenziale delle demenze (AD, VaD, MID, MCI, FTD, LBD…)
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• per l’Ambulatorio UVA all’interno del Progetto Cronos;

• diagnostica neuropsicologica dei disturbi afasici (pazienti/utenti con pregresso ictus cere-
brale…);

• indagine neuropsicologica del quoziente intellettivo.

Presidio Ospedaliero S. Antonio Abate di Cantù

Nel presidio di Cantù l’attività dello Psicologo si declina in due ambiti di intervento:

• Valutazione e Supporto delle coppie infertili che intraprendono un trattamento di feconda-
zione artificiale;

• Medicina della Nutrizione.

La consulenza psicologica relativa viene richiesta dal medico internista a fronte delle seguenti situa-
zioni:

• Obesità

• Implementazione di un programma preparatorio alla chirurgia bariatrica

Ad un primo colloquio clinico spesso fa seguito la somministrazione del questionario di personalità
(MMPI-II) o in alternativa il test proiettivo di personalità (Rorschach) al fine di valutare se il pazien-
te è in grado di sostenere l’intervento di chirurgia bariatrica. Il paziente in ogni caso viene preso in
carico, sia che egli intraprenda un percorso psicoterapeutico per l’esplorazione delle dinamiche
intrapsichiche che hanno concausato la malattia, sia che il trattamento sia inteso “in tandem” con
l’intervento chirurgico.

Presidio Ospedaliero di Mariano Comense

U.O. di Riabilitazione Specialistica Neurologica – Generale Geriatrica 

La riabilitazione  dei pazienti post-traumatizzati e con deficit conseguenti a cerebrolesioni acquisi-
te (ictus cerebri, TCE, aneurismi....)   ha da tempo implicato due ordini di interventi:

• Il primo è di natura squisitamente neuropsicologica: all’assesment segue un percorso fina-
lizzato al recupero  delle invalidità conseguenti la cerebrolesione;

• Il secondo è invece attinente alla valorizzazione delle risorse cognitive ed emotivo-affetti-
ve necessarie perché la persona si abiliti nuovamente alle attività di vita quotidiana. 

18
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Casa Circondariale “Il Bassone”

Nel carcere di Como  “Il Bassone”, la consulenza psicologica viene richiesta dal medico
dell’Assistenza Sanitaria tramite la compilazione di una scheda d’invio per identificare persone che
presentano un rischio suicidario alto o un disturbo di personalità secondo i cirteri del DSM-TR-IV. 
L’attività dello Psicologo mira ad assicurare la Salute Psicologica della popolazione detenuta attra-
verso ii seguenti interventi:

• Valutazione psicodiagnostica dei “Nuovi Giunti” e presa in carico dei casi a rschio elevato
di agiti auto e/o etero lesivi, al fine di tutelare il soggetto e la popolazione convivente, con
una serie di interventi adeguati;

• Interventi di valutazione e trattamento dei disturbi mentali;

Presa in carico attraverso opportuni protocolli condivisi con i servizi di Salute Mentale.

Attività Progettuale 

Per “Attività Progettuale” si intende la ricerca continua di modelli di lavoro che consentano di rispon-
dere al meglio ai bisogni manifestati dall’Utenza interna ed esterna all’Azienda. Le modalità di lavo-
ro fino ad ora implementate sono frutto di un pensiero esplorativo e programmatorio che – nel pas-
sato come nel presente – cerca di pervenire a una sufficiente organizzazione e alla sistematizza-
zione del lavoro clinico. Parte integrante è la partecipazione ai programmi innovativi del DSM, area
adulti e minori quali, Dislessia e disturbi di apprendimento, Sintomi precoci, Adolescenti, Immigrati,
Stress e Burn-out. 

Supervisione clinica dei gruppi di lavoro

La supervisione è strumento fondamentale per quei gruppi di lavoro che si occupano della salute e
del benessere psico-fisico di utenti portatori di malattia a forte impatto cognitivo-emotivo anche
sull’operatore. L’equipe, in questi casi, può diventare risorsa non solo per i pazienti ma anche per i
singoli membri dello staff, a patto che essi vengano aiutati nella crescita del Sé in quanto a cono-
scenza e controllo dei meccanismi di difesa, aumento di consapevolezza e riflessività.  
Per questo motivo, il Servizio di Psicologia usa la supervisione clinica quale strumento professiona-
le essenziale nel gruppo degli psicologi. Essi si riuniscono infatti una volta ogni due settimane per
la discussione dei casi in carico al Servizio e per il sostegno del singolo psicologo nell’analisi delle
dinamiche transferali e controtransferali emergenti nel setting fra paziente e terapeuta.  
Presso l’Unità Operativa di Psichiatria di Cantù la Psicologa effettua da anni i seguenti interventi:
1) supervisione dell’équipe della CRM di Mariano Comense
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2) supervisione dell’équipe della CRA di Longone al Segrino

3) supervisione delle attività riabilitative dei CPS di Cantù, Longone e Mariano (infermieri, educa-
tori,...)

4) supervisione delle attività istituzionali con famiglie e pazienti (educatori)

5) dal 2011 supervisione di un gruppo di psicomotricità (psicomotricista e infermiere) presso SPDC
cantù.

La stessa Psicologa ha inoltre partecipato come docente negli anni 2010 e 2011 ad un Corso di
Formazione sulla Comunicazione rivolto agli operatori del Pronto Soccorso di Cantù.

8. GESTIONE RISORSE UMANE - FORMAZIONE

Oltre ai professionisti sopra elencati, sono presenti in modo pressoché continuativo (con turni che
si avvicendano) le seguenti, ulteriori, risorse umane:

-  Tirocinanti pre-lauream (corso di psicologia nuovo ordinamento 150)

• Osservazione di colloqui clinici svolti da uno psicologo

• Osservazione dell’attività svolta all’interno del servizio 

• Partecipazione a riunioni d’equipe 

• Supervisione

- Tirocinanti post-lauream (annuali e/o semestrali: 1000 ore, oppure 500 ore)

• Osservazione colloqui clinici svolti da uno psicologo

• Osservazione dell’attività svolta all’interno del servizio

• Partecipazione a somministrazione e scoring di test psicologici

• Partecipazione a riunioni d’equipe

• Supervisione

- Tirocinanti delle Scuole di Specialità in Psicoterapia (150 ore minimo per quat-
tro anni consecutivi)

• Colloqui clinici di sostegno psicologico

• Partecipazione a riunioni d’equipe

• Supervisione

20
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REGOLAMENTO RELATIVO ALL'ATTIVITA' DEGLI PSICOLOGI  SPECIALIZZANDI, 

TIROCINANTI E VOLONTARI, PRESSO L'AZIENDA OSPEDALIERA OSPEDALE 

SANT'ANNA 

 

Premessa 

 

L'Azienda recepisce i criteri EuroPsy European Certificate in Psychology e EuroPsy- European 

Certificate Advanced in Psychotherapy  dell'EFPA European Federation of Psychologist's 

Association (Associazione consulente per la Psicologia della Commissione Europea DG Salute che 

ha introdotti gli standard europei dello Psicologo e dello Psicoterapeuta) e pertanto: 

per i tirocinanti psicologi post-lauream l'ammissione all'attività sarà subordinata alla provenienza 

da Università che hanno armonizzato il loro corso di studi in base agli standard europei di EuroPsy 

European Certificate in Psychology . 

per tutti gli altri rimane titolo preferenziale il possesso del certificato rilasciato dal N.A.C. 

composto da un rappresentante delle Università italiane, dal Rappresentante del Consiglio 

Nazionale dell'Ordine degli Psicologi, dal Rappresentante della Federazione Italiana delle Società 

Scientifiche di Psicologia, dal Rappresentante dell'Associazione Unitaria Psicologi Italiani. 

 

 

Unità Operative ove si svolge l'attività 
 

Lo psicologo specializzando, il tirocinante e il volontario svolge la propria attività formativa nelle 

Unità Operative e Servizi cui è assegnato dal Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività 

Psicologi Aziendali, il quale coordina e dispone tutte le attività psicologiche a loro assegnate. 

 

 

Orario delle attività formative 
 

Lo psicologo specializzando,  il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo svolge la 

propria attività per un orario settimanale pari a quello concordato con il Direttore/Responsabile del 

Coordinamento Attività Psicologi Aziendali.. 

L'accertamento del rispetto dell'orario di servizio va eseguito dal Direttore/Responsabile del 

Coordinamento Attività Psicologi Aziendali. e/o dai rispettivi tutors.  

Il Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali risponde di tale controllo 

al Direttore Dipartimentale del DSM.  

Lo specializzando, il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo è munito di apposito 

cartellino identificativo. 

 

I tirocinanti psicologi post-lauream svolgono la propria attività per un orario settimanale pari a 

quello previsto dalla convenzione con ogni singola università di provenienza, che hanno ratificato 

per  il corso di studi in Psicologia -laurea magistrale- gli standard europei di EuroPsy European 

Certificate in Psychology . 

 

Gli psicologi specializzandi svolgono la propria attività con un orario settimanale concordato pari 

a quello previsto dalla convenzione con ogni singola scuola di specializzazione pubblica o privata . 

 

Gli psicologi/psicoterapeuti volontari svolgono la propria attività concordando con il 

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali,  modalità e tempi sulla 

base della propria disponibilità. 
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Idoneità fisica  
 

Lo psicologo specializzando,  il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo , al momento 

dell'inizio della sua attività presso l'Azienda Ospedaliera, e comunque entro un mese dalla stessa 

data, deve fornire al Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali,  la 

necessaria documentazione atta a dimostrare l'idoneità fisica a svolgere l'attività prevista. 

Al riguardo lo  psicologo specializzando,  il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo è 

tenuto ad effettuare gli stessi esami clinici previsti per il personale dipendente. 

L'onere di tali accertamenti è a carico dell'Azienda Ospedaliera, che curerà la compilazione della 

scheda sanitaria da tenere agli atti.  

 

 

Sicurezza nel luogo di lavoro 
 

Lo psicologo specializzando,  il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo , al momento 

dell'inizio della sua attività presso l'Azienda Ospedaliera è tenuto a: 

-partecipare alle attività formative in materia di sicurezza nei luoghi di lavoro;  

-attenersi alle procedure previste all'individuazione dei rischi correlate all'espletamento delle proprie 

attività, 

-attenersi scrupolosamente alle norme previste in materia di sicurezza nei luoghi di lavoro. 

-comunicare tempestivamente l'inizio di una gravidanza per la cessazione delle attività inerenti il 

rapporto con i pazienti 

 

 

Durata della permanenza presso l'Azienda Ospedaliera 
 

La permanenza nell'Azienda Ospedaliera di uno specializzando si estende di norma per i quattro  

anni  dell'intero corso di Specializzazione in Psicoterapia. La permanenza in Azienda  non deve 

essere inferiore alle 500 ore complessive in 4 anni e deve essere prodotto al momento della 

Convenzione, un documento sulle Evidenze Scientifiche della propria Scuola di Specializzazione. 

I tiricinanti pre laurea dei corsi universitari triennali dovranno espletare la loro permanenza in 

Azienda per un massimo di 6 mesi; 

I tirocinanti post laurea delle lauree magistrali potranno effettuare la loro attività con un massimo di 

permanenza di un anno. 

Gli psicologi/psicoterapeuti volontari potranno permanere previo accordo con  il 

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali, per una durata non 

inferiore ad anni uno rinnovabili.  

 

 

Partecipazione alle attività cliniche 
 

Lo specializzando, ai sensi della Legge 56/89 e da D.M. 509 dell'11 dicembre 1998  ha titolo a 

partecipare alla totalità delle attività psicologiche previste nel Regolamento delle Attività 

psicologiche aziendali, nonché la graduale assunzione di compiti di assessment e sostegno 

psicologico e l'esecuzione di interventi con autonomia vincolante alle direttive ricevute dal  

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali.  

 

Lo scopo del tirocinio post-laurea è quello di fornire una formazione introduttiva nel campo 

professionale al fine di rendere gli studenti capaci di: 
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 integrare conoscenze teoriche e pratiche 

 apprendere procedure correlate a conoscenze psicologiche 

 iniziare a formulare psicodiagnosi e ad esercitare sotto supervisione 

 essere capace di riflettere e discutere su attività proprie e di altri operatori 

 iniziare a lavorare in un setting con altri colleghi professionisti 

Lo scopo del tirocinio di specializzazione in psicoterapia è quello di fornire una formazione nel 

campo professionale della clinica psicoterapeutica al fine di rendere gli psicologi capaci di: 

 formulare  un progetto psicoterapeutico 

 iniziare ad esercitare colloqui di sostegno sotto supervisione 

 essere capace di riflettere, discutere e confrontarsi con altri approcci psicoterapeutici  

 

Lo psicologo in formazione (specializzando), sotto la supervisione del proprio tutor, è tenuto a 

svolgere le seguenti attività:  

presa in carico di casi clinici a bassa/media complessità con colloqui di sostegno psicologico; 

 presa in carico di casi clinici psichiatrici in accordo con lo Psichiatra curante con colloqui 

psicologici di sostegno; 

periodica relazione scritta sui percorsi terapeutici 

partecipare alle attività formative organizzate Coordinamento Attività Psicologi Aziendali;  

partecipare ad attività di progettazione e di ricerca; 

somministazione di strumenti psicodiagnostici;  

osservazione e coogestione delle terapie familiari, 

 osservazione e coogestione delle terapie di gruppo 

partecipazione alle supervisioni istituzionali. 

 

Il tirocinante post-lauream può svolgere le seguenti attività: 

 

affiancare lo psicologo durante la somministrazione degli strumenti psicodiagnostici; 

assistere alla conduzione da parte dello psicologo del primo colloquio clinico; 

effettuare una consultazione breve -individuale, familiare, di gruppo di bassa complessità sotto  

supervione 

partecipare alle attività formative organizzate;  

partecipare ad attività di progettazione e di ricerca; 

partecipazione alle supervisioni istituzionali 

 

Il tirocinante pre-lauream e post lauream - laurea triennale- può svolgere le seguenti attività: 

 

affiancare lo psicologo durante la somministrazione degli strumenti psicodiagnostici; 

partecipare alle attività formative organizzate;  

partecipare ad attività di progettazione e di ricerca; 

partecipazione alle supervisioni istituzionali 

 

Il volontario svolge la propria attività secondo i compiti assegnati rispetto alle sue  competenze  del  

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali 

L'attività del tirocinante pre e post-lauream e dello specializzando, tuttavia, si configura 

esclusivamente come attività formativa e pertanto in nessun caso può essere sostitutiva rispetto a 

quella del personale ospedaliero di ruolo.  

Le Direzioni delle Scuole di Specializzazione in Psicoterapia dovrànno comunicare al 

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali eventuali limitazioni   di 
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attività formative di natura terapeutica che non dovranno essere svolte dallo specializzando 

medesimo. 

In particolare, è demandata alla personale responsabilità del Tutor  cui è affidato il tirocinante pre e 

post-lauream e lo specializzando, la valutazione dei criteri di gradualità nell'assegnazione  di attività 

psicologiche formative, da svolgere nell'ambito dei Servizi dell'Azienda ospedaliera, anche in 

funzione delle capacità di apprendimento  del tirocinante pre e post-lauream e dello specializzando 

stesso.  

La eventuale attribuzione di compiti particolari che, nell'ambito del programma formativo del  

tirocinante pre e post-lauream e dello specializzando, comportino  lo svolgimento autonomo di atti 

clinici, dovrà essere sempre garantita e coperta dalla responsabilità del Tutor e del 

Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali.  

 

 

Attestazione delle attività sanitarie svolte dallo specializzando 

 

Lo specializzando è tenuto a compilare quotidianamente un registro delle attività sanitarie svolte, la 

partecipazione ad attività anche complessa, che dovrà essere controfirmato dal Tutor cui lo 

specializzando è assegnato. 

Il Direttore/Responsabile del Coordinamento Attività Psicologi Aziendali ne assume la 

responsabilità anche nei confronti del Dipartimento Gestionale e/o Funzionale di afferenza. 

Quest'ultimo dovrà vistare, alla fine del periodo formativo, il succitato registro. 

La partecipazione dello specializzando alle attività psicologiche potrà anche risultare dai registri o 

documenti quali cartelle cliniche, il registro operativo, etc.. rimanendo fermo che la sua 

partecipazione non può essere sostitutiva rispetto a quella del personale Dirigente o Convenzionato 

o a Contratto  della struttura.  

In ogni caso, deve sempre essere chiaramente espressa la qualifica di “specializzando” in ognuno 
dei suddetti documenti o registri. 

 

 

Copertura assicurativa 

 

Ai sensi dell'art. 41, comma 3, d.lgs. 368/99, L'azienda sanitaria presso la quale lo psicologo in 

formazione specialistica svolge l'attività formativa provvede, con oneri a proprio carico alla 

copertura assicurativa per i rischi professionali, per la responsabilità civile contro terzi e gli 

infortuni connessi all'attivita assistenziale svolta dallo psicologo in formazione nelle proprie 

strutture, alle stesse condizioni del proprio personale e pertanto con esclusione della copertura per 

colpa grave che resta a carico dello specializzando.  

Il tirocinante pre e post laurea e il volontario psicologo , al momento dell'inizio della sua attività 

presso l'Azienda Ospedaliera deve essere provvisto di un'assicurazione per Responsabilità civile e 

colpa grave, nonchè di una copertura assicurativa per infortuni personali ( con oneri a suo carico 

ovvero a carico della scuola di iscrizione). 

 

 

Mensa 

 

Ai tirocinanti pre e post-lauream, agli specializzandi e ai volontari psicologi è consentito l'accesso 

alla mensa dell'Azienda Ospedaliera dove svolgono la propria attività formativa, alle tariffe per i 

dipendenti tenuto conto dell'apporto fornito. 

 

 

 



Associazione Unitaria Psicologi Italianin. 3/2014 26

Editoriale

 6 

 

Camici 

 

Ai tirocinanti pre e post-lauream e agli specializzandi e ai volontari psicologi sono forniti in 

dotazione un adeguato numero di camici a cura dell'azienda Ospedaliera. 

 

Cartellini di identificazione 

 

I tirocinanti pre e post-lauream, gli specializzandi e i volontari psicologi devono indossare, in 

maniera visibile, un cartellino di riconoscimento rilasciato dall'Azienda Ospedaliera, con qualifica. 

 

Parcheggi 

 

Ai tirocinanti pre e post-lauream, agli specializzandi e ai volontari psicologi è consentito, nel limite 

dei posti eventualmente disponibili dopo aver assicurato il servizio a favore dei dipendenti, l'uso dei 

parcheggi ospedalieri interni, alle medesime condizioni vigenti per il personale.  

 

Account 

 

Ciascuno dei  tirocinanti pre e post-lauream, degli specializzandi e dei volontari psicologi dovra’ e 
potrà  avere solo un account Aziendale che verrà attivato ad inizio attività. 

 

 

Dichiarazioni circa la non incompatibilità ed assenza di conflitto di interessi 

Codice Comportamentale  

 

I tirocinanti pre e post-lauream, gli specializzandi e i volontari psicologi dovranno sottoscrivere la 

prevista dichiarazione sulla base della quale dichiarino che tra l'attività svolta in Azienda ed 

eventuali loro posizioni personali non sussistano incompatibilità sulla base delle normative vigenti, 

nè conflitti di interessi e dovranno assentire al rispetto del Codice Etico comportamentale aziendale 

di cui dovranno avere preso visione e conoscenza. 

 

Durante il periodo di permanenza presso l'Azienda dovranno essere comunicati alla stessa altri tipi 

di rapporto di lavoro e /o consulenza con Aziende sanitarie pubbliche o private ai fini della verifica 

dell’esisitenza di eventuali incompatibilità o conflitti di interesse. 
 

Il rapporto di collaborazione con l'Azienda può essere interrotto dalla stessa nel momento in cui la 

stessa lo riterrà opportuno. 

 

I tirocinanti pre e post-lauream, gli specializzandi e i volontari psicologi dovranno 

obbligatoriamente attenersi alle disposizioni contenute nel Regolamento dell’Unità operativa 
semplice Coordinamento attività Psicologi aziendali qui allegato sotto A. 
 

Gli specializzandi e i volontari psicologi dovranno obbligatoriamente, nell’espletamento delle loro 
attività, utilizzare esclusivamente la modulistica qui allegata secondo le rispettive competenze: 

B. Modulo per la raccolta del Consenso Informato; 

C. Modulo per la raccolta del Consenso Informato per il trattamento dei dati personali del 

paziente; 

D. Documento allegato al Consenso Informato. 
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Sede Legale:Via Napoleona,60 – 22100 COMO codice fiscale e partita iva:02166380135 
PEC: protocollo@pec.hsacomo.org 

 
 
DIPARTIMENTO  GESTIONALE DI SALUTE MENTALE 
Direttore: Dr. Claudio Cetti 

Unita' Semplice Dipartimentale  

Coordinamento Attività Psicologi Aziendali 

SERVIZIO DI PSICOLOGIA CLINICA  

Responsabile: Dr. Vito Tummino 

 

Consenso Informato 
 

Io sottoscritto/a _______________________________________________, con piena coscienza e 

volontà delle mie azioni e decisioni, dichiaro di essere stato informato che verrò sottoposto a: 

 
 
Sono informato che l'eventuale trattamento psicologico, consistente in un ciclo di colloqui di 
sostegno, potrà essere effettuato anche da uno/a Psicologo/a iscritto/a all'Albo degli Psicologi, 
frequentante una Scuola di Specializzazione in Psicoterapia, operante presso questo Servizio  
 
in qualità di Psicologo Specializzando, dr.___________________________________________ 
 
supervisionato dal dr. ________________________________________________ 
 
 

compilare solo se il/la paziente non può esercitare il proprio diritto al consenso 
Io sottoscritto/a________________________________________________, legale rappresentante 

in qualità di________________________________________________________del/della 

paziente____________________________________________________________________ 

con piena coscienza e volontà delle mie azioni e decisioni, dichiaro di essere stato informato che 

questi verrà sottoposto a   ___________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 
 
Dichiaro di avere letto attentamente le informazioni contenute nel documento allegato e di avere 

ricevuto dal/dalla dr./dr.ssa ____________________________________________________tutte le 

spiegazioni e tutte le risposte alle mie domande. 

 
In particolare dichiaro di essere stato informato circa: 

 il tipo di intervento previsto 

 i potenziali benefici e i possibili inconvenienti dell'intervento 

 le possibili alternative 

 le probabilità di successo dell'intervento 

 i possibili problemi di recupero 

 i possibili esiti del non trattamento 

 

 

AZIENDA OSPEDALIERA OSPEDALE SANT’ANNA DI COMO 
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Ho compreso bene e chiaramente sia quanto ho letto, sia quanto mi è stato esaurientemente spiegato 

verbalmente, sia le risposte alle mie domande. 

 

 

Evidenziato quanto sopra dichiarato e premesso, 

 

 ACCONSENTO all'Intervento Psicologico prospettatomi  
 NON ACCONSENTO all'Intervento Psicologico prospettatomi 

 

Data____________________________ 

 

 

 

 Firma e timbro dello Psicologo Tutor    Firma del/della paziente 

 

     _______________________________                                _____________________________ 

 

 

     Firma dello Psicologo Specializzando                                                Firma del/della paziente 

 

     _______________________________                                ______________________________ 

 
 
 

Sede Legale:Via Napoleona,60 – 22100 COMO codice fiscale e partita iva:02166380135 
PEC: protocollo@pec.hsacomo.org 
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Provvedimento disciplinare

In merito a provvedimenti disciplinari la questione della tar-
dività della contestazione provata dalla separazione tem-
porale tra data di accadimento dei fatti contestati e data di
conoscenza dei fatti da parte del soggetto titolato ad agire
e seguente sua comunicazione all’UPD per l’avvio del pro-
cedimento assume un valore centrale rispetto alla effettiva
procedibilità del provvedimento disciplinare.
La separazione temporale deve essere “ragionevole”
ovvero limitata all’accertamento del fatto, il suo protrarsi
può trovare giustificazione solo nella particolare comples-
sità dei fatti da accertare e non nella complessità della
struttura aziendale.
Se si prende il caso della verifica della presenza/assenza
dal servizio, le rilevazioni effettuate mediante badge
magnetico e conservate in un archivio informatico hanno in
generale lo scopo determinato di consentire all’azienda e
al dipendente la tempestiva conoscenza (entro il mese
successivo) della formazione di debiti o crediti orari, al fine
di porre in atto i comportamenti conseguenti.
Infatti è solo la ragionevole prossimità temporale che con-
sente all’azienda di compiere tutte le verifiche e gli accer-
tamenti ritenuti necessari ed al dipendente di conoscere il
grado di assolvimento della attività lavorativa ed avere, in
caso di specifiche contestazioni, quella piena nozione dei
fatti che deriva dalla prossimità temporale degli avveni-
menti. 
Ritengo pertanto pacifico che, se la contestazione
non avviene entro il mese successivo, la tardività
della contestazione “difetto d’immediatezza”
renda illegittimo ogni conseguente provvedimen-
to fatto che, in caso d’impugnazione davanti al
giudice ordinario, darà luogo alla dichiarazione
d’illegittimità con le conseguenti richieste di
danno.

L’applicazione del principio dell’immediatezza in
merito al provvedimento disciplinare ha la funzio-
ne di consentire all’incolpato il diritto di difesa; che deve
essere garantito nella sua effettività, soprattutto, nel senso
di una contestazione ad immediato ridosso dei fatti conte-
stati, si da poter consentire al lavoratore l’allestimento del
materiale difensivo (documentazione, testimonianze, ecc.)
per poter contrastare nel modo più appropriato il conte-
nuto delle accuse rivoltegli dal datore di lavoro - tutto ciò
senza considerare il giusto “affidamento” del dipendente,
oggi incolpato, nel caso di ritardo nella contestazione, che
il fatto “incriminabile” possa non avere rivestito una con-
notazione “disciplinare” (Diritto alla difesa, Diritto al Giusto
Processo).
A questo si aggiunge quanto viene riconosciuto in dottrina
sulla necessità di usare il principio della “buona fede” al
fine di evitare che sanzioni disciplinari irrogate senza con-
sentire all’incolpato un effettivo diritto di difesa (o renden-
do difficile l’esercizio dello stesso) si pongano non solo
come violazione della cennata norma di legge,ma anche
quale trasgressione in re ipsa della buona fede che è la
matrice fondativa dei doveri sanciti dall’art. 7 dello Statuto
del Lavoratori e, anche, dall’art. 2106 c.c. (relativamente
alla “proporzionalità” delle sanzioni): norme poste dall’or-
dinamento per riequilibrare ex art. 3 Cost., la posizione
delle parti impegnate nel rapporto di lavoro solo formal-
mente in situazione paritaria.
il requisito dell’immediatezza, in giurisprudenza, è inter-
pretato con ragionevole elasticità, nel senso che l’imme-
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diatezza della contestazione dell’addebito deve essere inte-
sa in una accezione relativa, essendo compatibile con un
intervallo di tempo necessario al datore di lavoro per il pre-
ciso accertamento delle infrazioni commesse dal prestato-
re (cfr. ex plurimis, Cass. civ., n. 11095 del 1997), ma,
comunque, in maniera da evitare che il datore di lavoro
possa ritardare la contestazione in modo da rende-
re difficile la difesa da parte del lavoratore (cfr.
Cass. civ., n. 5423 del 1989, Cass. civ., n. 3845 del 1987).
In questo senso sono indicative le considerazioni esposte
dal Prof. Pietro Ichino nel “IL CONTRATTO DI LAVORO -
VOL. III (Sospensione, sciopero, riservatezza e segreto,
potere disciplinare, cessazione del rapporto, gestione dei
diritti) Giuffrè Editore, 30 gennaio 2003 che riporto
testualmente, corsivo, con parti del testo evidenziate:
“483. La regola dell’immediatezza. A) Necessaria tempe-
stività dell’apertura del procedimento disciplinare. — Pur
in assenza di qualsiasi norma legislativa che, in riferimento
al rapporto di lavoro privato ordinario (75), stabilisca ter-
mini entro i quali il datore di lavoro sia tenuto a reagire sul
piano disciplinare nei confronti del dipendente che egli
sappia colpevole di un’infrazione, la giurisprudenza ha
affermato — fin dalle origini (76) — l’applicabilità in que-
sta materia della c.d. regola dell’immediatezza (77). Del
fondamento logico-giuridico di questa regola si leggono,
nelle motivazioni delle sentenze, spiegazioni di volta in
volta diverse, che possono ricondursi alle quattro seguen-
ti esigenze:
— quella di tutelare l’affidamento che il lavoratore
deve poter fare sulla rinuncia del datore di lavoro
a sanzionare una mancanza disciplinare, nel caso in
cui questa rinuncia si manifesti nel comportamento conclu-
dente del datore stesso, il quale, pur essendo a cono-
scenza della mancanza, mostri inequivocabilmen-
te con la propria inerzia la propria volontà di non
punirla (78);
— quella di impedire l’indugio malizioso da parte del
datore di lavoro nell’esercizio del potere discipli-
nare, volto a indurre il lavoratore a ripetere il
comportamento scorretto, per aggravarne la posi-
zione (che parrebbe essere la fattispecie ricor-
rente)(79);

— quella di impedire l’indugio del datore di lavoro
volto a «tenere sotto tiro» il dipendente, a scopo
intimidatorio (80);
— quella, infine, di assicurare al lavoratore l’agevo-
le esercizio del diritto di difesa, quando questo
possa essere compromesso dal trascorrere di un
lasso di tempo eccessivo fra il comportamento
contestato e l’apertura del procedimento discipli-
nare (81).
Quale che sia, fra quelle indicate, l’esigenza a cui il giudice
fa riferimento nel caso concreto per l’applicazione della
regola dell’immediatezza, questa non deve essere intesa
come regola formale, istitutiva di un termine di decadenza,
bensì soltanto come un corollario del principio di cor-
rettezza e di buona fede e come un criterio di veri-
fica della non distorsione del potere disciplinare
rispetto alle finalità per le quali esso è stato attri-
buito al datore di lavoro (82). È inoltre orientamento
giurisprudenziale pacifico quello secondo cui la regola del-
l’immediatezza dell’irrogazione della sanzione disciplinare
ha carattere eminentemente relativo: essa, cioè, deve
essere applicata tenendosi conto del tempo ragionevol-
mente necessario in concreto al datore di lavoro per accer-
tare le mancanze commesse dal lavoratore e valutarne la
gravità, eventualmente anche mediante le necessarie inda-
gini preliminari (§ 482); assumono rilievo in proposito
tutte le circostanze che possono costituire causa
oggettiva di ritardo della reazione del datore di
lavoro (83) e in particolare l’eventuale complessità delle
indagini preliminari necessarie (84), nonché l’eventuale
complessità dell’organizzazione aziendale e della sua
struttura gerarchica (85). Si registrano però anche
sentenze nelle quali si è affermato che l’inerzia
ingiustificata degli organi periferici di una grande
azienda nel denunciare la mancanza del lavorato-
re non giustifica il ritardo nell’avvio del procedi-
mento disciplinare (86).
Se il contenuto della regola dell’immediatezza è delimitato
dalle quattro esigenze testè individuate, ne consegue che
la regola stessa non impedisce al datore di lavoro di reite-
rare un provvedimento disciplinare di cui sia stata dichia-
rata in sede giudiziale o arbitrale l’illegittimità per ragioni
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formali, o per sproporzione rispetto alla gravità della man-
canza (§§ 480 e 490) quando la prima reazione alla man-
canza del lavoratore sia stata tempestiva (ancorché vizia-
ta nella forma o eccessiva nella severità) e l’apertura del
nuovo procedimento disciplinare faccia seguito con suffi-
ciente tempestività alla pronuncia giudiziale o arbitrale
(87): ciò, naturalmente, a condizione che la prima reazio-
ne del datore di lavoro, per quanto giuridicamente ineffica-
ce, consegua in concreto l’effetto pratico di «avvertire»
tempestivamente il lavoratore del fatto che gli viene impu-
tata una determinata mancanza e del giudizio negativo che
viene dato del suo comportamento.
Qualche incertezza, invece, si registra circa la validità e gli
effetti del provvedimento reiterato in via cautelativa dal
datore di lavoro quando ancora non è stata pronunciata la
sentenza di annullamento del primo provvedimento. Io non
vedo perché dovrebbe considerarsi di per sé invalido il
nuovo provvedimento, comunicato al lavoratore «per l’ipo-
tesi in cui» quello precedente dovesse essere ritenuto inva-
lido, per ragioni formali o procedimentali, il precedente; ma
su questo punto la giurisprudenza è divisa (88).
Il difetto di immediatezza del provvedimento disciplinare
— inteso come lasso di tempo eccessivo e ingiustificato
intercorso tra il momento in cui il datore ha avuto piena
notizia della mancanza e il momento in cui la ha contesta-
ta formalmente al lavoratore — è oggetto, in giudizio,
di una eccezione in senso proprio, che deve esse-
re sollevata da chi ha interesse a farla valere fin
dal primo atto difensivo (per le preclusioni poste dagli
artt. 414, 416 e 437 c.p.c.) e non può essere rilevata
d’ufficio (89).”

Quanto esposto consente di affermare che in giudizio l’ec-
cezione del difetto di immediatezza del provvedimento

disciplinare deve essere sollevata da chi ha interesse a
farla valere fin dal primo atto difensivo (per le preclusioni
poste dagli artt. 414, 416 e 437 c.p.c.) e non può essere
rilevata d’ufficio . In analogia ci si deve comportare
nel caso di provvedimento disciplinare ovvero la
parte, il dipendente incolpato, quando ritenga
irragionevole il tempo trascorso tra il fatto conte-
stato, l’accertamento del fatto e la successiva con-
testazione deve, in via preliminare in sede di
prima audizione opporre il difetto d’immediatez-
za e tutti gli altri difetti formali in violazione o
parziale applicazione del CCNL integrativo Area III
del 17/10/2008 e solo successivamente entrare nel
merito dei fatti contestati.
Il CCNL integrativo Area III del 17/10/2008  esplica in
pieno la sua natura regolativa e vincolante per le parti
che lo hanno sottoscritto vista la natura giuridica del pro-
cedimento disciplinare che non è oggi, quella di un “pro-
cedimento amministrativo” ma quella di una reazione
sinallagmatica, pattiziamente concordata tra datore e
lavoratore, a fronte di inadempimenti contrattuali del
dipendente, visto l’ar t.5, comma 2 del D.lgs. n. 30 marzo
2001, n. 165 che prevede che nell’ambito delle leggi e
degli atti organizzativi le determinazioni per l’organizza-
zione degli uffici e le misure inerenti la gestione dei rap-
porti di lavoro sono assunte dagli organi preposti alla
gestione con la capacità e i poteri del privato datore di
lavoro. 
La giurisprudenza e la dottrina hanno sottolineato come,
alla luce di tale norma, gli atti di gestione del personale
adottati dalle amministrazioni pubbliche non possono più
essere qualificati come provvedimenti amministrativi, ma
come atti privatistici connessi all’esercizio del potere dato-
riale. 
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Recensioni

Recensioni
a cura di Giovanni Cavadi

Luigi Ferrari. Alle fonti del kafkiano. Lavoro e indi-
vidualismo in Franz Kafka. Prefazione di Giorgio
Galli. Postfazione di Renato Rozzi. Con una foto-
grafia di Kafka. Casa Editrice Vicolo del Pavone,
Piacenza, 2014, pp. 309, € 21,00.

Dell’autore del Il Castello e de Il Processo non ci saremmo
aspettati che si occupasse del mondo del lavoro e dei suoi
risvolti preventivi e psicologici.  Ma il praghese, grazie ai suoi
frequenti viaggi di lavoro, conobbe di persona il mondo della
fabbrica. Come ci ricorda l’Autore è “un grave errore  pensare
a Kafka come un intellettuale  fuori dalla realtà e alla perenne
rincorsa di mondi fantastici; al contrario, lo scrittore, come arti-
sta  e come  uomo, fu dolorosamente legato alla realtà e fu tra
quelli con una visione più competente e ancorata ai fatti del
lavoro e dell’economia”. Nel corso della sua vita lavorativa
Kafka lavorò come  impiegato ausiliario  presso l’Istituto di assi-
curazione contro gli infortuni dei lavoratori del Regno di Boemia
a Praga e in seguito divenne ispettore, e questo ruolo  lo mise
a contatto diretto con  i lavoratori invalidi  e con l’organizza-
zione del lavoro. 

Nelle figure che riportiamo l’interesse di Franz per l’infortuni-
stica è rappresentato da una mano con le dita mozzate (figura
in basso) tipica menomazione di un infortunio sul lavoro alle
macchine piallatrici, da lui  studiate. Così pure le tre figure in
alto in cui viene rappresentato lo schema di funzionamento
della piallatrice tradizionale ad albero (a sinistra) studiata da
Franz per l’alto tasso di infortuni agli addetti, lo schema di fun-
zionamento di una moderna piallatrice ad albero cilindrico (bre-
vetto tedesco dell’epoca) raccomandata dal Nostro per ridurre
gli infortuni (a destra). Ci ricorda Ferrari che proprio nei due
romanzi inizialmente citati Kafka “ha un unico problema che è
quello dell’organizzazione…essi sono due storie di organizza-
zioni” si occupa perciò di ogni forma di potere organizzativo sia
formale che informale.
In un intermezzo metodologico l’Autore fa riferimento al para-
digma degli Annales per la sua ricerca storica su Kafka. Questo
paradigma ha cercato di riconciliare gli storici con le esigenze
scientifiche  messe in evidenza dalle scienze sociali, in partico-
lare  nel nostro caso la psicoanalisi: l’oggetto della scienza sto-
rica non è fornito solo dalle fonti, bensì è costruito dallo stori-
co sulla base delle sollecitazioni del presente. Ciò che dà valo-
re al lavoro dello  storico non è solo la qualità delle fonti che ha
saputo scoprire, bensì la qualità delle domande che pone loro.
Ritornando a Franz l’impegnativo lavoro di Ferrari sottolinea
come Kafka nel parlare, nei suoi moderni apologhi, del funzio-
namento e delle patologie delle organizzazioni, anticipa rifles-
sioni con interpretazioni originali che oggi l’evoluzione del
lavoro e delle organizzazioni ha reso attuali; e le sue intuizioni
hanno acutamente riguardato anche l’economizzazione della
vita di relazione e la diffusione, non solo nei luoghi di lavoro,
dell’individualismo economico. 
Proprio è su quest’ultimo concetto, che Ferrari ha sviluppato in
una poderosa opera (che abbiamo precedentemente segnalata
in una recensione), viene interpretata la vicenda del kafkiano,in
una appendice brevissima ma alquanto pregnante che si riassu-
me su tre concetti: la nascita della proprietà moderna, la caduta
della nuzialità e l’isolamento dell’individuo contemporaneo. 
Come ci ricorda l’Autore,questo libro “più che un omaggio a
Kafka, è la proposta della sua narrazione come una chiave di
lettura di un’ampia serie di fenomeni psico-sociali, storici e
soprattutto di stretta attualità”. Una nutrita e specifica biblio-
grafia, che comprende anche l’elenco delle opere di Kafka,
completa questo bel libro.
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Segretario Regionale
MARENCO Giancarlo 0141/487651
Segretari Provinciali

AL SERRA Letizia 0131/443370
AT ACETO Claudia 0141/487651
CN DI VITA Miriam 338/5700322
NO PROTTI Antonella 333/2026402
VC SCACCIONI Raffaella 0161/250097
BI ACQUADRO Loredana 015 /9899853
VB LIO Sonia 335/6677205
TO PERETTI Paolo 335/6127875

VAL D’AOSTA
Segretario Regionale

AO SALINO Paola 349/5624609

LOMBARDIA
Segretario Regionale
ZAVAGLIA Salvatore 328/4188758
Segretari Provinciali

MI città MERLINI Franco 02/58013132
MI Nord DE LUCA Vera 039/2717478
MI Sud CALLONI Giovanni 329/7509118
BG RUBINO Vincenzo 349/7923121
BS CARSANA Gabriella 329/2185930
CO GIOSSI Paola 031/370243
LC CORTI M. Elisabetta 0341/482387
LO CANNIZZARO Caterina 393/2050574
CR POLI Giacomo 0376/919155
MN BINI Laura 339/5324246
PV NOVELLI Stefano 0385/582902
SO GIANATTI Daniela 328/2865763
VA ROSSINI Mario 335/5995603
LP/CO PAINI Giancarla 347/2211654
LP/CO SALTARINI Doris 335/6301874

PROV. BOLZANO
BZ SOPPELSA Alessio 0471/907470

PROV. TRENTO
TN GUELLA Chiara 333/4419094

VENETO
Segretario Regionale
NARDO Giampietro 348/9335893
Segretari Provinciali

BL TURCO Luigi 338/7752577
TV CASSELLA Sergio 349/8823605
VR BRONZATO Gigliola 348/5118270
VI ALBIERO Davide 0445/313811
PD BONAMICI Marco 349/2410485
RO POZZATO Patrizia 347/8172010
VE SERRA Emilia 347/6443810

FRIULI
Segretario Regionale
ARCICASA Angelo 335/5995602
Segretari Provinciali

UD CALVANI Roberto 0432/553571
PN MASCI Silvia 0434/553631

LIGURIA
Segretario Regionale
SOLARI Silvano 328/1243818
Segretari Provinciali

GE SOLARI Silvano 328/1243818
IM PRIVITERA Angela 347/4251121
SP D’IMPORZANO Agostino 349/8339603
SV MARTIN Rosa Maria 347/2592282

EMILIA ROMAGNA
Segretario Regionale
TADDEI Bruno 051/6224285
Segretari Provinciali

FE COLOMBARI Manuela 051/6838432
MO SGARBI Cinzia 347/2738044
FO LUCCHI Adele 0547/302689
PC DORDONI Giordana 338/7404609
RA MACCOLINI Diana 0544/213421
RE BENEDETTI Annalisa 0522/850418
PR FRATI Fulvio 349/0775079
BO TADDEI Bruno 051/6224285
RI NOVAGA Annarosa 0541/698772

MARCHE
Segretario Regionale
CERIONI Anna Grazia 0721/882849
Segretari Provinciali

AN GATTI Rita 339/3844751
AP ALESSANDRONI Vinicio 0736/844413
PS CONTARDI M. Cleofe 0721/739722
MC PAZZAGLIA Antonella 0733/900316
FM MICOZZI Maurizio 348/2630003

TOSCANA
Segretario Regionale
SANTORO Lucia 347/5737814
Segretari Provinciali

AR FARNETANI Edi 0575/658158
GR PETRUZZIELLO M. Grazia 328/8250551
FI SANTORO Lucia 347/5737814
LI ARTICO Nicola 0586/614258
LU TOCCHINI Stefania 0583/700132
PT/PI TIMPANO Marco 0587/273378
SI MANNA Paola 347/3677796
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PO DEGLI INNOCENTI Dario 0574/21135
MS TIMPANO Marco 0587/273378

UMBRIA
Segretario Regionale
LAZZARI David 0744/205332
Segretari Provinciali

PG ANGELUCCI Paola 347/3360618
TR BELLANCA Rita 349/3323542

LAZIO
Segretario Regionale
INNEO Giuseppe 338/4678461
Segretari Provinciali

RM Nord CORDARO Enzo 06/65104301
RM Centro GASPA Piero 335/8281510
RM Sud-Est INNEO Giuseppe 338/4678461
FR MACIOCIA Lucio 338/5674638
LT SANAPO Aldo 338/2687293
RI BERNARDINI Enrico 0746/278927
VT CAVASINO Sergio 0761/339232

ABRUZZO
Segretari Provinciali

CH GIAMBUZZI Roberto 085/9173275
TE DI GIAMMARCO Gilda 338/9078463
PE SARTORELLI M. Chiara 347/5142566

MOLISE
Segretario Regionale
BALDASSARRE G. 0874/823714
Segretari Provinciali

IS DE PASQUALE Amelia 339/2753414
CB MANGIFESTA Anna 333/4690308

CAMPANIA
Segretario Regionale
RIPPA Arturo 329/6505673
Segretari Provinciali

NA ZULLO Claudio 081/2546455
AV SEMENTA Stefania 328/4134609
BN D’ANGELIS E. 0824/313790
CE RICCIO Domenico 339/4864048
SA TAGLIAMONTE Maria 338/2137311

PUGLIA
Segretario Regionale
PALMA Giuseppe 348/7719657
Segretari Provinciali

BA MIGLIO Virginia 347/3173998
BR CIRACÌ Carmelo 340/9383794
FG D’ANGELO Anna 0885/781776
LE PASCALI Ferruccio 340/4073885
TA PICCINNI Anna 392/0924688
BT GAETA Nicola 0883483439

BASILICATA
Segretario Regionale
GENTILE Salvatore 0835/986450
Segretari Provinciali

PZ LETTINI Gianfranco 0972/39239
MT PALMIERI Giovanni 0835/253952

CALABRIA
Segretario Regionale
LOMBARDO Armodio 338/1429311
Segretari Provinciali

RC TRIGLIA A. Luigi 328/6231685
CZ MERCURI Eugenio 0968/25331
CS TRISTAINO Francesco 0984/464048
KR MEGNA Francesco 0962/962568
VV CARTISANO Orlando 0963/591650

SICILIA
Segretario Regionale
SALVO Scardilli 095/320955
Segretari Provinciali

AG INFURCHIA Giuseppe 0922/832757
CL SAMMARTINO Giuseppina 333/5942289
CT SCARDILLI Salvo 095/320955
EN CASTROGIOVANNI Filippo 0935/697061
ME PIROMALLI Carlo 090/2224925
RG GUASTELLA Salvatore 335/5713051
SR SPITALE Giuseppe 0931/582458
TP NOCERA Giacomo 0923/472259
PA MUSCATO Rino 335/6944998

SARDEGNA
Segretario Regionale
PUTZOLU Domenico 0783/290326
Segretari Provinciali

CA GARAU Tullio 347/5278967
NU CASULA Severino 388/6154491
OR PEIS Rinaldo 347/2727886
SS RASSU M. Rosa 079/9959809
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DIPENDENTI /AZIENDE SANITARIE

n. 1/2012

(sezione da compilare a cura del nuovo iscritto:)

AREA A U P I
ASSOClAZlONE UNITARIA PSICOLOGI ITALIANI

Al Sig. Direttore generale 
Al Serv. Economico - Finanziario   (ASL. n. __________)

dell’Ente: ____________________________________________________________

Alla Segr. Iscritti F.A.S.S.I.D. Area AUPI via Arenula 16 - 00186 Roma
(inviare una copia protocollata dall’Ente)

Oggetto:  ISCRIZIONE F.A.S.S.I.D. Area AUPI e delega alla
riscossione dei contributi sindacali

La/il sottoscritt__________________________________________________________________

Servizio o Presidio _____________________________________________________________

Tel. Servizio _______________/____________________________________________________

ai sensi delle norme vigenti autorizza l’Amministrazione ad effettuare sulla
propria retribuzione una trattenuta mensile a favore di F.A.S.S.I.D. Area AUPI
per un importo percentuale e secondo le modalità a lato indicate dalla stessa
Organizzazione Sindacale.

La/il sottoscritt___ dichiara che la presente delega:

1 - Ha efficacia a partire dal mese di __________________________________________

dell’anno ________________________;

2 - Ha validità annuale ed è tacitamente rinnovata di anno in anno.

La/il sottoscritt___, ai sensi della Legge sulla Privacy, auto rizza F.A.S.S.I.D. Area
AUPI al trattamento di questi dati per i legittimi fini sindacali di informazione,
coinvolgimento, sensibilizzazione, ma si riserva di limitare o revocare tale
autorizzazione in qualsiasi momento.

Data ______________________ ____________________________________________________

FIRMA

Le informazioni verranno inviate al seguente indirizzo:

dipendente con la qualifica di:

Al Servizio Economico-Finanziario
Modalità di riscossione dei contributi sindacali 

F.A.S.S.I.D. Area AUPI
per l’anno in corso e sino a nuovo avviso.

Ai sensi delle vigenti disposizioni ed in seguito alle deliberazioni dei nostri
organi statutari comunichiamo che i contributi sindacali dovranno essere ver-
sati contestualmente al pagamento degli stipendi mensili e, comunque, entro i
primi 5 giorni del mese successivo,

mediante versamento su c.c.p. n° 72492028
o Bonifico postale con cod. IBAN:

IT68M0760103200000072492028

intestato a 

AUPI
Via Arenula 16 - 00186 ROMA

ll contributo mensile è calcolato distintamente secondo le seguenti modalità:

q per i dipendenti da tutte le
Amministrazioni, pubbliche o private: I’uno per cento (1%) sul
totale onnicomprensivo del netto variante in ciascuna busta paga
mensile.

Sulla causale dei versamenti dovrà essere indicato il mese di competenza
ed il numero degli iscritti ed i loro nominativi, distinti fra deleghe semplici e
doppie deleghe; ed inoltre la città sede dell’Amministrazione, perché la
numerazione delle Aziende Sanitarie non è sufficiente ad identificarla. Va
evitato il versamento tramite banca, che non consente queste registrazio-
ni necessarie.

Ringraziando per la cortese collaborazione, si porgono distinti saluti

A cura del Collega la scheda d’iscrizione dev’essere
inviata in copia protocollata dall’Ente ad:

AUPI 
via Arenula 16 
00186 ROMA

fax 06/68803822 e  tel. 06/6893191

Dr./ssa _____________________________________________________________________

Via _________________________________________________________________________

Cap___________________ Città _______________________

Prov. __________________ Tel._________________________________________________

e-mail _______________________________________________________________________

q Dirigente Psicologo
q Dirigente Biologo
q Dirigente Chimico

q Dirigente Fisico
q Dirigente Medico

F.A.S.S.I.D.
Federazione AIPaC - AUPI - SIMeT - SINAFO - SNR - Dirigenti
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Io sottoscritt ________________________________________________________________________________chiedo con la presente l’adesione all’Aupi - Associazione
Unitaria Psicologi Italiani, conseguentemente di ricevere regolar mente AUPI-Notizie ed ogni altra competente comunicazione.
Allego copia della ricevuta del versamento sul ccp n° 72492028 o Bonifico postale con cod. IBAN: IT68M0760103200000072492028
intestato Aupi Associazione Unitaria Psicologi Italiani, Via Arenula, 16 - 00186 Roma di e_______________________________________

per la quota d’adesione relativa all’anno solare 2014 dovuta in qualità di:
q XD e 50,00 Laureato in Psicologia non occupato q Data di nascita __________________________________________

con un reddito annuo non superiore a e 15.000,00
q ST e 50,00 Studente in Psicologia q Università di _____________________________________________

con un reddito annuo non superiore a e 15.000,00

RICHIESTA DI ABBONAMENTO per l’anno 2014:
q e 155,00 (Abbonamento AUPI-Notizie per Enti ed Associazioni e per coloro che dichiarino di non voler aderire all’Aupi. Vengono inviati tutti i numeri usciti nell’anno)

firma:

Il/la sottoscritt_______________, ai sensi della vigente legge sulla Privacy,
autorizza l’AUPI al trattamento di questi dati per i legittimi fini associativi e
sindacali, di informazione, coinvolgimento e sensibilizzazione, riservando-
si di limitare o revocare tale autorizzazione in qualunque momento.
AUPI-Notizie verrà inviato al seguente indirizzo:

A cura del/lla Collega la scheda d’iscrizione dev’essere inviata, correda-
ta dalla fotocopia del versamento, ad:

AUPI Via Arenula, 16 - 00186 ROMA
Fax 0668803822 - Tel. 066893191.

Riportare sulla causale se si tratta di rinnovo o di nuova iscrizione.
Sotto la propria responsabilità il collega dovrà annotare sulla sche-
da, barrando l’apposita casella, il proprio status (da cui dipende la misu-
ra della quota annua).

Dr./ssa ______________________________________________________________________

Via ___________________________________________________________________________

Cap ________________________ Città ___________________________________________

Prov.________________________ Tel. ____________________________________________

e-mail ________________________________________________________________________

Io sottoscritt _______________________________________________________________________________ chiedo con la presente l’iscrizione all’AUPI - Associazione 
Unitaria Psicologi Italiani, conseguentemente di ricevere regolar mente AUPI-Notizie ed ogni altra competente comunicazione, e veder
tutelata dal Sindacato la mia posizione personale di psicolog ________ . 
La quota associativa è di: q e 50,00 per chi ha un reddito annuo inferiore a e 15.000,00

q e 100,00 per chi ha un reddito annuo superiore a e 15.000,00
Allego copia della ricevuta del versamento sul ccp n° 72492028 o Bonifico postale con cod. IBAN: IT68M0760103200000072492028
intestato Aupi Associazione Unitaria Psicologi Italiani, Via Arenula, 16 - 00186 Roma di e_______________________________________

per la quota associativa relativa all’anno solare 2014 dovuta in qualità di:

q LP Libera/o Professionista, tel. studio: ________/_________________________ fax ________________________

Io sottoscritt ________________________________________________________________________________chiedo con la presente l’adesione all’Aupi - Associazione
Unitaria Psicologi Italiani, conseguentemente di ricevere regolar mente AUPI-Notizie ed ogni altra competente comunicazione.
Allego copia della ricevuta del versamento sul ccp n° 72492028 o Bonifico postale con cod. IBAN: IT68M0760103200000072492028
intestato Aupi Associazione Unitaria Psicologi Italiani, Via Arenula, 16 - 00186 Roma di e_______________________________________

per la quota d’adesione relativa all’anno solare 2014 dovuta in qualità di:
La quota associativa è di:     q e 50,00 per chi ha un reddito annuo inferiore a e 15.000,00

q e 100,00 per chi ha un reddito annuo superiore a e 15.000,00
q CO Convenzionata /o con GeG  q con Min. Difesa  q con altro _______________________

(Dati Ente tel. lavoro ________/____________________________

q SP Dipendente da Ente Sanitario Privato (non Aris/Aiop)
(Dati Ente tel. lavoro ________/____________________________

q DP Laureato in Psicol. Dipendente da ditta Privata/Ente non Sanitario
(Dati Ditta/Ente    tel. lavoro ________/____________________________

ADESIONE CONVENZIONATI E DIPENDENTI PRIVATI:

ADESIONE LIBERI PROFESSIONISTI:

ADESIONE NON OCCUPATI:



(sezione da compilare a cura del nuovo iscritto:)

A U P I
ASSOClAZlONE UNITARIA PSICOLOGI ITALIANI

Cod. Fisc. AUPI   96011290044

Al Sig. Direttore generale 
Al Serv. Economico - Finanziario   (ASL. n. __________)

dell’Ente: ____________________________________________________________

Alla Segr. Iscritti AUPI via Arenula 16 - 00186 Roma
(inviare una copia protocollata dall’Ente)

Oggetto:  ISCRIZIONE all’AUPI e delega alla riscossione dei
contributi sindacali

La/il sottoscritt__________________________________________________________________

Servizio o Presidio _____________________________________________________________

Tel. Servizio _______________/____________________________________________________

ai sensi delle norme vigenti autorizza l’Amministrazione ad effettuare sulla
propria retribuzione una trattenuta mensile a favore del sindacato AUPI per un
importo percentuale e secondo le modalità a lato indicate dalla stessa
Organizzazione Sindacale.

La/il sottoscritt___ dichiara che la presente delega:

1 - Ha efficacia a partire dal mese di __________________________________________

dell’anno ________________________;

2 - Ha validità annuale ed è tacitamente rinnovata di anno in anno.

La/il sottoscritt___, ai sensi della Legge sulla Privacy, auto rizza l’AUPI al tratta-
mento di questi dati per i legittimi fini sindacali di informazione, coinvolgimen-
to, sensibilizzazione, ma si riserva di limitare o revocare tale autorizzazione in
qualsiasi momento.

Data ______________________ ____________________________________________________

FIRMA

Le informazioni verranno inviate al seguente indirizzo:

q Convenzionato ACN 8/7/10  per n° __________________________ ore/sett
Dichiaro di essere titolare per complessive n° ______________________

ore/settimanali presso le altre seguenti Aziende Sanitarie:

____________________ ____________________

Al Servizio Economico-Finanziario
Modalità di riscossione dei contributi sindacali AUPI

per l’anno in corso e sino a nuovo avviso.

Ai sensi delle vigenti disposizioni ed in seguito alle deliberazioni dei nostri
organi statutari comunichiamo che i contributi sindacali dovranno essere ver-
sati contestualmente al pagamento degli stipendi mensili e, comunque, entro i
primi 5 giorni del mese successivo,

mediante versamento su c.c.p. n° 72492028

o Bonifico postale con cod. IBAN:

IT68M0760103200000072492028

intestato a AUPI - Via Arenula 16 - 00186 ROMA

ll contributo mensile è calcolato distintamente secondo le seguenti modalità:

q per i Convenzionati (quota fissa):

e 7.75 mensili per incarichi da 1 a 12 ore settimanali.
e 11.35 mensili per incarichi da 13 a 24 ore settimanali.
e 13.95 mensili per incarichi da 25 a 38 ore settimanali.

In caso di incarichi presso più Aziende Sanitarie il monte ore deve essere cal-
colato sommando le ore complessive, la relativa trattenuta deve tuttavia esse-
re effettuata solo dalla ASL alla quale la presente è indirizzata.

Sulla causale dei versamenti dovrà essere indicato:il mese di competenza, il
numero degli iscritti ed i loro nominativi, la città e la sede dell’Amministrazione,
perché la numerazione delle Aziende Sanitarie non è sufficiente ad identificar-
la. Va sempre evitato il versamento tramite banca, che non consente queste
registrazioni essenziali.

Ringraziando per la cortese collaborazione, si porgono distinti saluti

ll Segretario Generale AUPI
MARIO SELLINI

A cura del Collega la scheda d’iscrizione dev’essere

inviata in copia protocollata dall’Ente ad:

AUPI via Arenula 16 - 00186 ROMA
fax 06/68803822 e  tel. 06/6893191

Dr./ssa _____________________________________________________________________

Via _________________________________________________________________________

Cap___________________ Città _______________________

Prov. __________________ Tel._________________________________________________

e-mail _______________________________________________________________________
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Ai sensi della vigente normativa sulla privacy, avvertiamo i
colleghi che l’AUPI opera regolarmente il trattamento dei dati
personali, da loro forniti, per i normali e legittimi fini associa-
tivi e sindacali: informazione, coinvolgimento, sensibilizzazio-
ne, ricerca di nuove occupazioni ed opportunità professiona-
li, e simili vantaggiosi obiettivi. Non forniamo mai a terzi i dati
in nostro possesso, se non per il calcolo obbligatorio della
rappresentatività e, in tal caso, li riduciamo in forma mera-
mente quantitativa ed anonima. In particolare prendiamo
sistematiche precauzioni perché non possano essere trafu-
gati ed usati a scopi commerciali. In ogni caso, ogni collega
ha il diritto di limitare od annullare in ogni momento ogni
forma di trattamento di questi suoi dati personali, comuni-
cando questa sua volontà alla sede nazionale.

È autorizzata la riproduzione totale o parziale dei testi contenuti in questa
rivista, citando la fonte.

AUPI Notizie è aperto ai contributi di tutti gli iscritti; la responsabilità dei
diversi articoli compete ai rispettivi autori.

SITO AUPI:
http://www.aupi.it

email: aupi.it@aupi.it

Lo Staff Redazionale di
AUPI Notizie

Direttore Responsabile
Mario Sellini

Capo Redattore
Rinaldo Perini

Vice Capo Redattore
Giovanni Cavadi

Redazione di AUPI Notizie
Sede Centrale AUPI

via Arenula 16
00186 ROMA

FORM-AUPI

È nata la Federazione delle Società Scientifiche di Psicologia per costituire, salvaguardando l'autonomia e la specificità di ognuna, una esperienza comune
in grado di riunire gli sforzi e di finalizzarli verso obiettivi concreti, quali la diffusione e l'informazione delle iniziative scientifiche all'interno e all'esterno della
categoria,

STATUTO
Federazione Italiana delle Società Scientifiche di Psicologia

F. I. S. S. P.
Ente associativo non commerciale

Art. 1. È costituita con atto pubblico una Federazione delle Società Scientifiche Italiana di Psicologia - F.I.S.S.P, che s'intende duratura dalla data della sua costituzione sino al
31 dicembre 2050 e potrà essere prorogata. L'Associazione ha sede legale in Roma, alla via Arenula 16. Essa può dotarsi di altre sedi decentrate in tutta Italia.
Art. 2. Omissis.
Art. 3. La Federazione intende mettere e mantenere in contatto fra di loro ed essere un riferimento generale per tutte le Società Scientifiche di Psicologia, qualunque sia il loro
campo di attività, la loro metodologia, le loro funzioni, i loro riferimenti teorici o pratici, ponendo la Psicologia nel contesto europeo e mondiale, ed avvalendosi parallelamen-
te del contributo delle altre discipline biomediche, sociali, giuridiche ed economiche. 
Gli scopi della F.I.S.S.P. sono:
a) promuovere nella società italiana la ricerca, la cultura e la pratica della Psicologia;
b) stimolare e mantenere alti gli standard professionali e scientifici; 
c) promuovere, implementare e finalizzare il contatto fra le Società scientifiche ed i loro associati su comuni temi di interesse scientifico e culturale;
d) divulgare le notizie riguardanti la ricerca psicologica attraverso appropriati strumenti di comunicazione;
e) segnalare agli Enti Pubblici e Privati, nonché ad Associazioni, i problemi connessi con la sfera delle attività delle società scientifiche e proporsi come sistematico interlocutore;
f) organizzare commissioni permanenti su: accreditamento, aggiornamento professionale, linee guida, etica, sperimentazioni e altro.
A tale scopo, la Federazione intratterrà rapporti costanti con le altre Federazioni, nazionali e sovranazionali, nonché con gli Istituti di formazione alla Psicologia, l'Università,
e con gli Enti pubblici e privati. Con tali Associazioni, Istituti ed Enti la F.I.S.S.P. potrà stipulare convenzioni, avviando ogni utile collaborazione o assecondando quelle già avvia-
te da altri; potrà inoltre svolgere attività ritenute utili al raggiungimento degli scopi.
La Federazione potrà dotarsi di ogni strumento ed organo di comunicazione interna fra le Società scientifiche ed esterna, organizzando convegni, seminari, e ricerche a livel-
lo nazionale ed internazionale, nonché favorendo la conoscenza tempestiva di tutte le iniziative utili a migliorare le conoscenze e le applicazioni della Psicologia. Lo scopo prin-
cipale della Federazione è quello di stimolare, portare e mantenere alti gli standard professionali e scientifici.
La Federazione non può svolgere attività diverse da quelle sopra indicate, ad eccezione di quelle ad essa strettamente connesse o di quelle accessorie a quelle statutarie, in
quanto integrative delle stesse.

Questo numero è stato chiuso in tipografia nel mese di Luglio 2014




