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Introduzione

Le strategie di azione del Dipartimento delle Digeemze sono, per legge, orientate alla prevenzione
cura e riabilitazione della dipendenza da sostéegai quali alcol, tabacco e farmaci, illegali fua
eroina, cocaina, derivati della cannabis, droghdesiche e comportamentali come il gioco
d'azzardo patologico, lo shopping compulsivo, [@eddenza da internet e la sex addiction.
L'assistenza, nel territorio fiorentino, & orgaaizzin zone, con Unita Funzionali Multidisciplinari
(UFM), Servizi Alcologici Territoriali (SAT), CenirAntifumo e Strutture Socio- Riabilitative a
gestione diretta.

La Comunita Terapeutica di Poggio Asciutto rappmesena di quest'ultime.

Il presidio, situato a Gaville, frazione di Figlieelncisa Valdarno, e rivolto alla riabilitazioneak
recupero di soggetti adulti tossicodipendenti. lan@nita & stata istituita nel 1986 dalla ex USL
20/B; é composta da una grande casa colonica eadnessi che hanno funzione di residenza,
palestra, laboratorio di falegnameria e laboratdriofficina; e circondata da un grande terreno, in
parte utilizzato per la coltivazione di prodottitajrutticoli destinati all'autoconsumo e in parte
dotato di impianti sportivi e verde attrezzato.C@munita puo ospitare fino a 12 persone di ambo i
sessi, tossicodipendenti, adulti, che provengansethazi della Regione Toscana con esclusione di
utenti affetti da gravi patologie psichiatrichetenti in stato di detenzione.

Il programma Terapeutico

Il programma terapeutico della Comunita, della tudi circa due anni, e teso alla sperimentazione
di nuove forme di autorealizzazione e di progeitagber modificare profondamente i bisogni
distorti e patologici dei soggetti dipendenti datanze.

Gli utenti interessati devono rivolgersi al propBer.D. che contattera il responsabile di Poggio
Asciutto per fissare un appuntamento e, nel frgttennviera una relazione di presentazione del
caso. La valutazione per l'ingresso in Comunigsaurisce in circa un mese, tempo durante il quale
'utente dovra eseguire un‘analisi socio-sanitagia,esami clinici richiesti e arrivare ad una
completa disintossicazione. La terapia sostitutgaa concludersi in struttura, tuttavia il dosaggi

di farmaco non dovra essere alto, ma compatibitei oimi tempi del programma terapeutico.

Alla fase pre-comunitaria ora descritta segue $& f@sidenziale dell'accoglienza che dura un mese,
0 anche oltre se la persona deve completare umiglerterapia ed € finalizzata all'interruzione
dello stile di vita precedente e alla raccolta aledkoria della persona in relazione alla sua
tossicodipendenza. Sono interrotti i rapporti cestérno; si avvia un processo di attenzione a sé e
al proprio stato di salute, di cura dei rapporterpersonali con gli altri utenti e con gli operatan
guesta fase, non sono previsti compiti specifici.

La fase di accoglienza e seguita dalla fase rtabita che ha la durata di un anno e si articola in
due semestri. L'utente viene preso in carico gedlatore di riferimento che lo assistera per tilitto
programma. Il primo semestre e caratterizzato daitagettazione individuale che consiste nella
realizzazione di un manufatto funzionale alla $tmat, nel secondo semestre l'utente affrontera
particolari problemi individuali e si dedicherd@llentamento professionale o di studio.

L'operatore di riferimento, che ha il compito diicgdare idee e abilita, e la progettazione
individuale consentono di affrontare diversi aspddl mondo interpersonale ed intrapersonale.
Vengono valutate l'aderenza alla realta, la capadit temporalizzare l'esperienza, la qualita



relazionale e la costanza nell'impegno quotidiano.
A cio segue la fase del reinserimento che vederdgrpssiva separazione dalla Comunita e la
costruzione della propria autonomia.

Schema dei tempi terapeutici:

FASE DELLA VALUTAZIONE
(pre-comunitaria) 1 mese circa

FASE RESIDENZIALE
DELL'ACCOGLIENZA
30-40 giorni

FASE RESIDENZIALE
RIABILITATIVA (totale 2
semestri)1° SEMESTRE
Progettazione individuale - pranzo

FASE RESIDENZIALE
RIABILITATIVA (totale 2
semestri)2° SEMESTRE
Individuo (Lavoro — Studio ...)

FASE DEL REINSERIMENTO
Progressiva separazione dalla
Comunita. Costruzione della
propria autonomia.

Gli strumenti operativi utilizzati sono il colloquio individuale, la riumne giornaliera per

I'organizzazione della giornata, il gruppo settialanper gli utenti fino alla fase riabilitativa, il
gruppo quindicinale per gli utenti nella fase deinserimento, la riunione di supervisione
settimanale del responsabile con gli educatorvdafica mensile degli utenti con l'operatore di
riferimento e il responsabile e verifiche prograniiaon gli operatori del Ser.D. inviante.

Gli operatori

Gli educatori che svolgono la loro attivita lavavatall'interno della Comunita sono sette.

Alcuni lavorano a Poggio Asciutto da circa 30 arafiiti da minor tempo. Il sistema organizzativo
prevede la presenza, nel contesto del gruppo drdawdi un responsabile degli educatori che, a
Poggio Asciutto, € anche l'operatore piu anziaagedfessionalmente che anagraficamente.

Dato che la struttura € della USL, un'istituziongblglica, che il direttore della struttura € un
dirigente  USL, che gli educatori sono dipendenti dina Cooperativa, soggetto
di tipo privato, che possiede a sua volta un siatemganizzativo interno, & facile comprendere
come nel contesto degli ingranaggi della macchmoduyttiva (il cui fine si ricordi € la riabilitaziee

e il recupero di soggetti adulti tossicodipendesitinseriscano piu piani.

Se a cio aggiungiamo le caratteristiche psico-pgiohe dell'utenza, ci rendiamo conto quanto sia



complessa e delicata questa macchina, ma al tereggosstimolante e affascinante. Nella necessita
e nellimprendiscibilita del rispetto delle giusteorme dell'organizzazione, della tutela del
lavoratore e dell'utente, deve essere sempre naéssotro, ogni giorno, ogni momento, I'obiettivo,
ovvero la cura del paziente. E il paziente e avsli@ assistito bene se le premesse organizzative e
l'integrazione tra istituzioni non sono eluse astesni di riferimento e le persone coinvolte nel
processo riescono ad integrarsi sufficientemente be

| sistemi esterni

La Comunita entra usualmente in relazione, durdrgao lavoro, con il Ser.D. inviante e con il
Ser.D. di zona, ovvero il Ser.D. di Figline Valdarn

Nel corso del programma terapeutico residenziat® sweviste delle visite del Ser.D. inviante al
paziente, queste si svolgono generalmente in stautte visite e i colloqui si intensificano velso
fine del percorso (fase residenziale riabilitatiggcondo semestre) per la pianificazione degli
interventi di reinserimento sul territorio in premine della dimissione. Tuttavia, comunque, i
rapporti con il Ser.D. inviante sono mantenuti daglucatori e dal responsabile durante tutto il
programma e sono basilari e imprescindibili.

Il Ser.D. di Figline Valdarno ¢ il presidio pressquale viene svolto il primo colloquio con l'uten

e i successivi di verifica; € la sede di lavoratadiie del responsabile della struttura. Sono ptgsen
all'interno dell'equipe del Ser.D. di Figline, ikedico della struttura e gli infermieri che si ocanp
delle terapie farmacologiche e dei controlli urinar

La cooperativa fornisce il personale della Comumitaltri beni e servizi connessi al lavoro in
comunita nel suo complesso.

Il responsabile e il coordinatore degli educatotéiagiscono tra loro in qualita di rappresententi
strutture diverse costituendo essi stessi elemdintinterazione e interscambio, mediatori tra
Comunita ed esterno, tra pubblico e privato.

Il responsabile di Poggio Asciutto effettua incomlirequipe settimanali in Comunita, ha con essa
un contatto diretto e libero.

| pazienti hanno una cartella clinica informatizzaul sistema HTH dedicata a Poggio Asciutto
nella quale sia gli operatori del Ser.D. di Figlir@a gli educatori della Comunita, che il
responsabile hanno il compito di registrare i pragterventi e tenere aggiornati i dati personal d
paziente e dell'attivita della struttura.

Ricerca

Abbiamo effettuato una revisione dell'attivita delomunita Terapeutica di Poggio Asciutto. Come
mostrato dai seguenti grafici, riferiti agli ultireei anni, dal 2010 al 2015, la Comunita ha ogpitat
38 soggetti di cui 9 femmine e 29 maschi.

Maschi Femmine



| nuovi ingressi, distinti per anno, sono stati:r# 2010; 5 nel 2011; 8 nel 2012; 2 nel 2013;18 ne
2014; 5 nel 2015 come evidenziato nel seguentécgraf
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La sostanza primaria era la seguente: eroina rag0 cocaina in 5, alcol in 4; come si vede tigte
donne avevano come sostanza primaria l'eroina:
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33 utenti su 38 provenivano da Ser.D. fiorentiomlos5 da fuori Asl. Nel grafico sono distinti i
numeri dei pazienti inviati e inseriti:
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L'eta degli utenti era cosi distribuita: 16 soggditeta inferiore ai 27 anni, 14 di eta comprasai t
28 e i 37, 8 soggetti di eta superiore ai 38 anni.
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L'esito dei programmi € risultato il seguente:
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Completato Interrotto Ancora in CT

Una domanda che ci siamo posti € il ruolo dellagir farmacologiche nell'ambito del programma
di Poggio Asciutto, abbiamo voluto verificare guastdggetti assumevano terapie all'ingresso. 12
soggetti sono entrati in terapia sostitutiva, 9 terapia psichiatrica, 6 con terapia sostitutiva e
psichiatrica, 11 con nessuna terapia :
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E in particolare anche il dosaggio medio dellagexaostitutiva all'ingresso a Poggio Asciutto nei
12 soggetti che assumevano soltanto questa eisalsato:
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Abbiamo esaminato la relazione tra i soggetti crevano concluso il programma (14) e I'eventuale
assunzione di una terapia al momento dell'ingresso:
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Terapia No terapia

Una riflessione particolare, non direttamente cesaecon l'attivita della Comunita in senso stretto,
ma collaterale a questa, vorremmo farla in rifentoeal Gruppo genitori dei pazienti in Comunta
del Ser.D. di Figline Valdarno. 5 soggetti (residl@ella zona del Valdarno, della Val di Sieve & de
Chianti), i cui genitori hanno frequentato il grappon regolarita per un periodo di circa 18 mesi,



hanno tutti terminato il programma comunitario gueesto e seguita la dimissione dal Ser.D. per
remissione totale delle problematiche legate allilissostanze stupefacenti.

Conclusioni

Nel presente lavoro sono stati descritti i dati'stiiivita della Comunita pubblica di Poggio Astaut
riferiti al periodo che va dal 2010 al 2015. Scaja presente studio € quello di far conoscere il
programma della Comunita di Poggio Asciutto e lesgiailita terapeutiche di cui le persone
possono usufruire attraverso di essa. In Comucaide descritto, vi sono professionisti in grado di
accogliere e prendere in carico gli utenti cheamano a determinate caratteristiche e che siano
disponibili e motivati ad affrontare il programmelld struttura. E' pensabile ed auspicato che possa
essere sempre maggiore il lavoro di rete e di lbot@zione affinché I'esito dell'intervento siaiil p
possibile proficuo e migliorativo per I'utente shaa famiglia, la comunita in cui vive.



