CLOCHARD

DEFINIZIONE:  PERSONE SENZA FISSA DIMORA LA CUI IGIENE PERSONALE NON E CURATA.

SONO ANZIANI E GIOVANI SPESSO ALCOLIZZATI O TISSCODIPENDENTI, AVOLTE
AGGRSS VI NON SEMPRE AFFETTI DA PATOLOGIE ACUTE IN ATTO.

CHI SONO I CLOCHARD:

ANZIANI E GIOVANI

ALCOLIZZATI E TOSS C ODIPENDENTI
ITALIANI E STRANIERI
AGGRESS VI

MOTIVI DI ACCESSOALP.S.:

&l STATO DI EBBREZZA ALCOLICA

&l AFFEZIONI DELL’ APPARATO GASTRO-INTESTINALE (ULCERE, CIRROS)
& PRINCIPIO DI ASSDERAMENTO
& MALESSERE NON BEN SPECIFICATO

EAME OBIETTIVO ED INTERVENTI INFERMIERISTICI:

2 ESAME OBIETTIVO

2 VALUTAZIONE DELLO STATO DI COSCIENZA

2 RILEVAZIONE DEI PARAMETRI VITALI

2 INTERVENTI DIAGNOSTICI E TERAPEUTICI

2 PULIZIA DEL PAZIENTE E DOTAZIONE DI ABITI PULITI



NO PATOLOGIAACUTA INATTO ——RICOVERO DOVE?

PROBLEMI

SOTTOSTIMA DEL PAZIENTE ——DIMISSIONE DIFFICOLTOSA

ETICA

INTERVENTO DELLA POLIZIA

SOLUZIONI

1) CLINICHE CONVENZIONATE
2) SERVIZI SOCIALI, DORMITORI (SEMPRE PIENI, A VOLTE SCARTATI DAGLI STESS PZ)

TEMPI

118 carente

1. Arrivoin PS. < ANAMNES < TEMPI:
Solo difficoltosa

20’

2. Parametri Vitdli

3. Indagini e Terapia

Organizzativi (territorio)
4. Curelgieniche PROBLEMI < LUNGHI
Relazione (aggressivita)

5. Abiti Puliti

6. Dimissione o Ricovero



PROBLEMI

SOLUZIONE

» Capacita Relazionali IP
> Polizia
» PIS dormitori

PIENI

REGOLE

Realta del FBF: collaborazionetrail Servizio degli Assistenti Sociali
(solo diurno) el’ AVOF (servizio di volontariato interno al’ Ospedale) che
fornisce abiti puliti, durante la notte cio € delegato alla portineria che
custodisce le chiavi del servizio stesso.

PROPOSTE: incontro con rappresentanti dello SPIS




PERSONA

+ UGUALEANOI [ SOCIETA
4+  SOGNATORI Il P. S é&solo un pezzetto di un Puzde
4  SVENTURATI molto pitl grande
+  “DIPENDENTI” |
S.P.1.S.

SERVIZIO DI PRONTO INTERVENTO SOCIALE: N.V.800440022 oppure

06/77200200
@ 8 unita mobili

@ 4 operatori h 24 per 7gg
@ solo per stranieri con permesso di soggiorno

STRANIERI SENZA PERMESSO DI SOGGIORNO:

@ CARITAS (Via Marsala)
@ QOspedale S. Spirito di Roma
@ Comunita S. Egidio

DISTRIBUZIONE MEDICINE:

@ CARITAS (Via Marsala N. 97) per italiani e stranieri
@ Comunita S. Egidio (Via Anicia N. 6¢) per italiani e stranieri
@ Centro Astalli (Via degli Astalli N. 14°) solo stranieri e rifugiati politici



CENTRO DIURNO:

@ Dove trascorrere la giornata al coperto ed al caldo con vitto (Via Dandolo N. 10)

INIZIATIVE:

@ Autoambulanza per SFD “ASSOCIAZIONE UN SORRISO” TEL. 06/70491473 per
informazioni Responsabile Sig. Saverio

@ S.T.P.: autorizzazione al SSN temporaneo URP Nuovo Regina Margherita
Via Trastevere dal Lunedi al Venerdi H 8,30/12,30 Responsabile Sig. Strarocci
TEL. 065844658

SIRINGRAZIA IL DOTT. GIOVANNI IMPAGLIAZZO RESPONSABILE DELLO
SPIS DI VIA MARSALA PER LA GENTILE COLLABORAZIONE

BARTOCCI LUCILLA
MICHELETTI SABRINA
PASSARINI BARBARA



RELAZIONE

CLOCHARD, dal Francese“ vagabondi”, un tempo un popolo di sognatori, poeti ed
incantatori, oggi un problema sociale. Poeti e sognatori S sono trasformati in anziani
e giovani, italiani e stranieri, senza una casa dediti all’alcool o “vittime” del gioco

d azzardo o di chissa quale avversita della vita. Queste persone, spesso s rivolgono a
P.S. piu per cercare un alloggio o perché giacciono aterrae del passanti chiamano il
118, che per problemi acuti in atto. Dimetterli non e semplice: mancano strutture per
accoglierli e quelle che ¢i sono o0 sono a completo o hanno delle regole che ne
limitano I’ accesso, specie per gli stranieri. Quando il problema e medico, anche se
non acuto, vengono ricoverati presso “cliniche convenzionate”, in modo da non
“ingolfare”’ gli ospeddi per acuti, ma quando cio non e possibile sorge il quesito:
“Dove lo mettiamo?’ | tempi di attesain P.S. diventano veramente lunghi, specie di
notte. Qualche tempo fafu creato un servizio per gestire tale Situazione, fornito anche
di un’unita di strada per accompagnarli ai luoghi di destinazione, o SPIS, purtroppo
pero il piu delle volte con dormitori pieni; si € supplito acio creando dei “posti |etto”
nel sottopassaggi della metropolitana ma anche questi, con il tempo, s sono rivelati
insufficienti; cio sottolineail grande problema sociale che tale situazione rappresenta.
Il posto letto, questo e un vero problema specie la notte: lineatelefonicadello SPIS
intasata, mancanza di posti letto nel dormitori o regole per gli stranieri (documenti).
Le legittime restrizioni dello SPIS: non pazienti in stato di ebbrezza acolica, non
patologie acute in atto, non violenti o quant’ altro sono comprensibili ma non
facilitano il lavoro del personae di P.S. che s trova a dover gestire persone a volte
aggressive, spazi limitati e vere urgenze...c e da diventar matti!

A tal proposito s e pensato di proporre un incontro con i rappresentanti dello SPIS
per creare linee guida e migliorare la collaborazione con tale servizio; datae incontro
abbiamo ricavato numeri telefonici acui poter far riferimento (elencati nelle
diapositive).

Obiettivo dell’IP e quello di soddisfare i bisogni fondamentali della persona, tra
questi sono presenti I’igiene ed un luogo salubre dove aloggiare. Tutti i P.S.
dovrebbero essere dotati di una “vasca’ per la sanificazione del paziente, matale
attivita spesso non combacia con i tempi del servizio stesso, cosi S ripiega su una
rapida pulizia e la dotazione (nel nostro ospedale) di abiti puliti, pensando siaal
paziente stesso che agli ipotetici vicini di letto. Mail problema non e risolto, siamo
chiamati a gestire questioni di ordine sociale di nostra competenza solo in parte.

L’ uomo, in una concezione, olistica & al centro dell’interesse dell’ IP ed il termine
Clochard non deve deviarci, infatti, dietro ad abiti sporchi e maleodoranti, difes

dall’ aggresivita s celano persone per le quali 1a nostra attenzione deve ricadere sia
sulla storia personale che sul contesto sociale di appartenenza, persone che hanno
diritto a rispetto della dignita propriadi ognuno di noi.




Concludo questo intervento ribadendo la necessita di provvedimenti di ordine sociae

In merito atale problema e sottolineando la presenza di notevoli capacita relazionali
ed il “sangue freddo” dell’IP di Pronto Soccorso.

Bartocci Lucilla
Micheletti Sabrina
Passarini Barbara



