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Volontario

4) Rispetta chi sta lavorando

5) Applica le principali norme di 
     igiene personale

Per ogni necessità rivolgiti alla Responsabile 
dei Volontari o alla Segreteria FA.NE.P.

1) Quando entri in ospedale, ricordati che sei ospite della struttura

2) Indossa sempre la maglietta gialla e 
     il tesserino di riconoscimento

3) Un sorriso e un saluto sono gesti universali

Poiché il Reparto di Neuropsichiatria Infantile e dei Disturbi del 
Comportamento Alimentare e il reparto di Chirurgia Pediatrica si 
trovano sullo stesso piano i Volontari FA.NE.P. propongono le attività a tutti 
i bambini presenti.
Da qualche anno i Volontari sono presenti anche nel reparto di 
Cardiochirurgia Pediatrica (Pad. 25 - 1° piano) e da quest’anno anche nel 
reparto di Nefrologia Pediatrica (Pad. 13 - 3° piano).

Secondo Piano

Reparto

Piano Terra

Ambulatori

Padiglione 13

Secondo Piano

Day Hospital

Padiglione 7

FA.NE.P. opera a sostegno del reparto di Neuropsichiatria infantile e 
Disturbi del Comportamento Alimentare in età evolutiva



All'interno della cornice dell’Ospedale Creativo, il Volontario è parte 
integrante dell’Unità Operativa e, in sinergia con l‘equipe 
terapeutica multidisciplinare, sostiene i piccoli pazienti e le 
famiglie nel percorso di cura, attraverso i Laboratori Creativi e le 
attività ludico-espressive presenti ogni giorno nel reparto.
E’ una figura fondamentale nell’approccio olistico in ospedale che 
considera la persona nella sua integrità e totalità.

L'U.O. di Neuropsichiatria infantile e l'annesso Centro a valenza 
regionale per i Disturbi del Comportamento Alimentare è una 
struttura a direzione universitaria afferente al Dipartimento 
della Salute della Donna, del Bambino e dell'Adolescente.

La mission dell'U.O. è la diagnosi e la presa in carico di patologie di 
carattere neuropsichico in età compresa tra 0 e 18 anni e di 
disturbi del comportamento alimentare. 
L'età di accesso per i DCA è consentita L'età di accesso per i DCA è consentita fino a 24 anni.

Le attività di assistenza e diagnostica sono fornite in regime di 
ricovero, day hospital o ambulatorio.
E’ presente un day hospital per patologia neuropsichiatrica 
infantile che si prende carico di percorsi diagnostici complessi 
e della gestione del trattamento farmacologico; un day 
hospital per DCA per percorsi psicofarmacologici e 
didiagnostici complessi; un day hospital riabilitativo 
a frequenza quotidiana per DCA in cui le pazienti
seguono un programma terapeutico per circa 
12 settimane.

Il ruolo del Volontario

Cosa fa l’Unità Operativa



1. Statuto World Health Organization, 1948

Quindi bisogna sempre ricordare che anche in ospedale un bambino è 
prima di tutto un bambino, con tutte le esigenze tipiche della sua età.

L’espressione  fondamentale del modo in cui il bambino comprende il 
mondo è il gioco. Attraverso l’attività ludica il bambino:

 Fa le sue prime esperienze di relazione con l’ambiente

 Si misura, prova, simula, impara! 

 Esprime sentimenti

 Manifesta predisposizioni

 Rivela atteggiamenti

L’utilizzo del gioco in ospedale può essere d’aiuto in molteplici 
forme: grazie alla sua poliedricità diverrà di volta in volta, 
mezzo di evasione, strumento di comunicazione, di 
relazione, di recupero della normalità, ponte con la 
realtà esterna.

Secondo la definizione dell’Organizzazione Mondiale della Sanità

e il paziente, sia adulto o bambino, dev’essere considerato nella sua 
globalità di persona.

la salute non è solo assenza di malattia, ma uno 
stato di completo benessere fisico, sociale e mentale1“

“



Il volontario è:

una persona sufficientemente equilibrata, 
serena, disponibile e discreta che entra in 
reparto con semplicità, umiltà e rispetto. 

Poiché viene dall’esterno, dalla non-malattia, 
porta la vita, la normalità all’interno del reparto 
provocando una rottura nella monotonia della 
giornata fatta di ritmi ospedalieri.

Col gioco il bambino torna ad essere parte attiva e 
protagonista in una situazione che lo vede nel ruolo passivo di 
paziente. 

Assicurare al bambino momenti e spazi per il gioco non è solo un modo 
per riempire i lunghi momenti di noia che un ricovero comporta, ma 
una valida strategia per valorizzare la sua parte sana aiutandolo a 
uscire dal disinteresse e dal torpore che probabilmente la malattia ha 
provocato in lui.

Il volontario NON è:
un assistente sociale 
un terapista ludico
un infermiere
un medico
uno psicologo

Il gioco, inoltre, facilita l’instaurarsi di relazioni 
positive con gli altri bambini attraverso un 
linguaggio per loro noto e comune che 
permette di avvicinarsi e condividere anche 
un’esperienza dolorosa.

Ricorda che



Il volontario che opera nei DCA (Disturbi del Comportamento 
Alimentare) incontra soprattutto adolescenti.

Le relazioni si complicano e al tempo stesso si arricchiscono; la 
personalità e l'individualità di ciascuno di loro va rispettata, ma si deve 
pretendere il rispetto reciproco.

Sono ragazzi intelligenti, estremamente sensibili e privi di autostima: 
meritano lealtà, dolcezza e sostegno.

AAttraverso i laboratori scoprono nuove abilità, si esprimono e si 
distraggono dal pensiero che li ossessiona.

Chi li accompagna nelle cene, condivide con loro uno dei 
momenti più critici della giornata. 
Il ruolo del volontario non è e non deve essere quello del 
sorvegliante né quello del complice. 
Si cena assieme e come in una qualsiasi tavolata tra amici, si 
parla di ciò che ci è successo, si scherza, si ascoltano i problemi 
degli altri.

FondamentaFondamentale è non ferirli e non commentare mai il loro 
aspetto fisico: quello che a noi sembra un complimento, per un 
ragazzo affetto da DCA può essere devastante.



Scrive Giulia, una volontaria:

L'inizio e' stato duro, in tutti i sensi, volevo aiutare, rendermi utile, ma non 
sapevo fare nulla e non sapevo come era meglio comportarsi, quali 
atteggiamenti tenere, cosi' mi cresceva solo l'ansia dell'incapacita' di porsi.
 
Pietro "il grande", titolare del laboratorio della carta, un guru, una persona 
eccezionale, con pazienza e competenza mi ha, a poco a poco, insegnato 
alcune cose e mi sono rilassata un attimo.

HHo cominciato allora ad ascoltare, non solo con le orecchie, ma anche con 
gli occhi, con la mente e soprattutto col cuore e tutto e' diventato piu' 
facile. 
Le ragazze sono eccezionali, con la loro sensibilita' ti lasciano, solo dopo 
tempo e pazienza, entrare piano piano in un pezzettino della loro vita.

Non importa saper fare delle cose, ma importa provarci!

Con Con loro ho imparato a conoscere meglio me stessa, a migliorare i miei 
comportamenti e a riflettere su molti passaggi della mia vita...

Ho imparato ad aspettare un cenno, a riflettere su tutto, ad 
avere tanta pazienza, ma soprattutto ad accettare tutto
 il diverso da me e finalmente mi sono sentita accolta.



2. Kanizsa S., La paura del lupo cattivo, Meltemi, 1998

Per permettere alle famiglie di 
condividere le proprie esperienze, 
domande,  emozioni, esistono da 
diversi anni tra i Volontari, i gruppi

La famiglia è l’intermediario tra il bambino e il mondo esterno: i 
familiari di riferimento del bambino ammalato rivestono un ruolo 
estremamente importante durante il ricovero.

I Volontari offrono supporto alle famiglie intrattenendo i bambini e 
permettendo così ai genitori di sbrigare alcune incombenze o 
allontanarsi un po’ per riposare e “prendere una boccata d’aria”.

L’esperienza degli anni passati conferma che 
partecipare alle attività, giocare con i bambini, 
chiacchierare con i Volontari permette anche al 
genitore di distrarsi piacevolmente e allontanare, 
anche se solo per brevi momenti, il pensiero della 
malattia.

Ciò ha un costo molto alto, oltre che per il bambino, anche 
per l’adulto, che, da un lato vive tutte le preoccupazioni e 
sensi di colpa legati alla malattia del figlio, e dall’altro 
avverte la sua incapacità nell’essere un valido aiuto 
sentendosi, a volte, inutile di fronte alle competenze dei 
medici.

La vita in ospedale non è facile: sia i bambini che i genitori sono 
costretti a rispettare regole ed usi di un vivere comune che non 
hanno deciso né contribuito a stabilire, mettendo sotto il giudizio 
di tutti le abitudini che invece sono proprie della loro intimità2.

I genitori accolgono i genitori



Il dolore é un’esperienza psicologica 
complessa dove i meccanismi cognitivi e 
affettivi si rivelano fondamentali.

Quando il bambino arriva in ospedale nella maggior parte dei casi è 
molto spaventato. Gli adulti, ed in modo particolare i genitori, 
associano a questo ambiente forti preoccupazioni.
Il male sentito è spesso “sproporzionato” rispetto al danno subito a 
livello corporeo, ed il nostro piccolo paziente è spesso soggetto a 
stati di paura e di ansia durante il periodo doloroso che ne 
aumentano l’intensità.

IlIl bambino ricoverato inoltre percepisce una perdita di controllo sul 
proprio corpo e sull’ambiente (genitori in primo luogo), quindi ansia e 
paura aumentano.

La paura è una componente psicologica importante del dolore. 
In tal senso, soprattutto in pediatria, è importante trattare la paura 
che si presenta, con o senza dolore, anche attraverso l’utilizzo di 
specifiche tecniche psicologiche.

IlIl livello di tolleranza al dolore nel bambino è influenzato da diverse 
variabili:

Comportamento degli adulti
informazioni e sostegni adeguati possono attenuare la paura 
nel bambino e quindi ridurre la percezione del dolore

Esperienze precedenti

Stato psicologico del momento
ansia e depressione peggiorano il quadro
eccitabilità e aspettative gioiose, aumentano la sopportazione

Cos’è il dolore per il bambino?



La questione se il dolore (compreso quello causato dai trattamenti) sia 
percepito dai bambini come una punizione per qualche loro
trasgressione non é stata risolta dalla ricerca.
Alcuni lavori, infatti, hanno concluso in senso affermativo
ed altri in senso negativo.
C’é comunque sempre il rischio che il bambino interpreti 
il dolore come conseguenza diretta di una sua colpa.

In questa fase i bambini tendono a credere ai propri sensi, piuttosto che 
astrarre dall’esperienza o credere a quanto si dice loro: per esempio, hanno 
molta difficoltà a convincersi che una puntura dolorosa possa davvero farli 
stare meglio.
Di conseguenza può succedere che non denuncino il dolore se sanno che 
gli analgesici vanno somministrati per via intramuscolare.
IInoltre, due eventi vengono collegati fra loro per il semplice fatto che 
accadono insieme: se il bambino viene portato dal medico per una 
vaccinazione, da allora si convince che ogni visita medica debba essere 
accompagnata da una puntura. 
Quanto alla definizione del dolore, i bambini a questo livello lo designano 
generalmente in termini percettivi semplici, del tipo "il dolore é dove fa 
male" o "é nella testa", e spesso non colgono il nesso fra dolore e malattia.

Stadio Pre-logico (circa dai 2 ai 7 anni) 

Pensiero Logico - Concreto (circa dai 7 ai 9 anni) 

Pensiero Logico - Formale (circa dagli 11 anni) 

E’ caratterizzato dalla comprensione del rapporto che c’é fra il dolore, 
altri sintomi e la malattia, ma senza un’idea chiara delle cause del dolore. I 
bambini a questo livello riescono a capire che procedure spiacevoli sono 
necessarie per la terapia o il monitoraggio della malattia..

Gli adolescenti, infine, presentano la capacità di comprensione coerente 
ed elaborata delle interazioni fisiologiche complesse che intervengono nella 
salute e nella malattia.

Come interpreta il dolore il bambino?
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