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INTRODUZIONE 

Questa ricerca è il risultato della collaborazione tra l’università Bicocca di 

Milano e il Centro studi per il benessere sociale dell’Abbazia di Mirasole 

(Opera-Milano), all’interno di un progetto più ampio sulla violenza di genere su 

donne migranti che vede come capofila Fondazione Albero della Vita. L’intero 

progetto, e quindi anche la ricerca è finanziata dall’Unione buddisti Italiani. 

L’ideazione della ricerca nasce a seguito dell’esperienza di Fondazione albero 

della vita che il 6 novembre 2019, a Bruxelles, ha organizzato una Tavola 

Rotonda che ha coinvolto i rappresentanti di Organizzazioni ed Istituzioni 

Europee rilevanti rispetto alle tematiche della violenza di genere e delle 

migrazioni1. La consultazione ha portato allo sviluppo della Carta Europea, 

documento che evidenzia le necessità del sistema di accoglienza per garantire 

pieno compimento alla protezione delle donne e delle ragazze migranti nel 

territorio Comunitario. Riconoscendo il valore della Carta Europea, Fondazione 

L’Albero della Vita e Associazione della Croce Rossa Italiana hanno sviluppato 

la Carta Italiana.  La Carta Europea e la Carta Italiana sono tra i risultati più 

apprezzabili del progetto SWIM – Safe Women in Migration, iniziativa 

finanziata dalla Commissione Europea all’interno del Programma Diritti, 

Uguaglianza e Cittadinanza 2014-2020 e realizzata da Fondazione L’Albero 

della Vita (Capofila), Croce Rossa Britannica, Croce Rossa Svedese, France 

Terre D’Asile, Croce Rossa Italiana, Alternative Sociale Association e 

Fondazione ISMU. Il progetto mirava a rafforzare la protezione e prevenzione 

della violenza contro le donne e le ragazze migranti, richiedenti asilo e titolari 

di protezione internazionale durante il percorso migratorio e prevedeva i 

seguenti obiettivi: 

1. Migliorare le competenze e le capacità dei professionisti operanti nei servizi 

coinvolti nel sistema 

                                                           
1 Hanno preso parte alla Tavola Rotonda: Pierfrancesco Majorino (Membro del Parlamento Europeo), i rappresentanti della 

Commissione Europea (DG Justice and Consumers – Gender Equality Unit; DG Home Affairs – Asylum Unit), UN 

Women, PICUM - Platform for International Cooperation on Undocumented Migrants, EPIM - European Programme for 

Integration and Migration, Red Cross European Office, END Female Genital Mutilation European Network, FEANTSA, 

Eurochild, GAMS Group for the Abolition of Female Genital Mutilation Belgium, Women’s Lobby, European Network 

of Migrant Women, Medecins du Monde Belgium. 
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dell’accoglienza (educatori professionali, assistenti sociali, personale sanitario, 

giudiziario e amministrativo, forze dell’ordine) volti al riconoscimento ed al 

contrasto della violenza di genere. 

2. Contribuire alla sensibilizzazione delle donne e delle ragazze migranti sugli 

stereotipi di genere, i 

diritti, le forme di protezione ed accesso alla giustizia, oltre che ad una maggior 

consapevolezza sul 

fenomeno da parte delle comunità di migranti, delle aziende e del settore privato. 

3. Contribuire alla creazione di un quadro di riferimento comune ai Paesi 

membri dell’Unione Europea, al fine di garantire la protezione delle donne e 

delle ragazze migranti nel sistema dell’accoglienza. 

 

La ricerca si è svolta tra maggio 2020 e febbraio 2021. 

 

CENTRO SUDI PER IL BENESSERE SOCIALE MIRASOLE

 

Nell’ incrocio tra l’eredità storica dell’Abbazia di Mirasole e una lettura attenta 

delle tematiche del nostro tempo nasce il Centro Studi per il Benessere sociale 

di Mirasole, che mira a tre macro obiettivi: • concentrare l’attenzione sulle 

fragilità e le marginalità sociali che vivono nelle pieghe della nostra società e 

sono segnale di un mondo separato e in quanto tale più debole, studiando le 

cause del malessere e le condizioni per un benessere più profondo e durevole • 

allargare la sfera di consapevolezza di ogni uomo per promuovere un agire più 

intenzionale, efficace, rispettoso e sostenibile, riconciliando le questioni che 

sembrano più lontane dalla sfera dell’individuo con le dinamiche e le scelte della 

vita quotidiana; • coniugare il pensare globale e l’agire locale dando alle 

comunità e ai cittadini un nuovo ruolo di protagonismo e pro-attività. Un 

incrocio dove locale, europeo e mondiale si incontrano nella ricerca di tematiche 

comuni, nel riconoscimento dei legami e delle responsabilità; in sintesi, nel 

sentirsi insieme.  Il Centro vuole portare attenzione alle grandi questioni del 

nostro tempo, mettendo insieme pensatori e attori di spicco per assicurare una 

lettura sferica e incisiva dei fenomeni, oltre a una qualità di orientamento a 

beneficio dell’intera comunità umana. L’Abbazia di Mirasole e quindi anche il 

suo Centro Studi è ha gestione laica e fortemente collegata e animata dal Terzo 

settore.  

Dott. Sa Carla Caravella  

Responsabile Centro Studi per il Benessere Sociale (Opera, Milano) – Social 

Project Manager 
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Responsabile Centro Studi e Ricerca Elice – Fondazione Elice onlus 

HE. CO. PSY. HEALTHCONFLICTPSYCHOLOGY – UNIVERSITÀ 

BICOCCA DI MILANO 

 

Attraversando diversi ambiti di studio e di ricerca, dall’etnopsicologia e 

l’etnopsichiatria critica, i modelli socio-costruttivisti, ai percorsi teorici e clinici 

sulla violenza politica e sulle vittime di tortura, l’attività del laboratorio vuole 

costruire occasioni e progetti di scambio, confronto, dibattito, formazione e 

intervento sul campo. Tra i focus prioritari del laboratorio vi saranno i processi 

di migrazione globale e le conseguenze sul tema della presa in carico psicologica 

e delle politiche della cura in Europa, i contesti internazionali di conflitti e 

violenza politica e le pratiche di cura in questi contesti, i percorsi di cura 

psicologica analizzati attraverso le lenti degli studi di genere e queer studies, lo 

stato di intervento sulla salute psicologica e generale in contesti di 

diseguaglianze sociali ed economiche, consistenti violazioni dei diritti della 

persona, con una particolare attenzione a una critica del concetto di 

vulnerabilità. 

Dott. Alberto Mascena  

Psicologo sociale-psicoterapeuta - Ph.D in Psicologia Clinica - Professore 

Associato in Psicologia sociale , collaboratore alla ricerca presso "Health 

conflict psychology", Laboratorio di Psicologia Clinica, Etnopsicologia e Diritti 

Umani - Dipartimento "Riccardo Massa" Università degli Studi di Milano-

Bicocca. 
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1.1 Il fenomeno migratorio 

L’Organizzazione Internazionale per le Migrazioni (OIM)2 definisce come 

migrante qualsiasi persona che si sposta o si è spostata attraverso una frontiera 

internazionale o all’interno di uno Stato lontano dal suo luogo di residenza 

abituale, indipendentemente da: lo status giuridico della persona, se il 

movimento è volontario o involontario, quali sono le cause del trasferimento, la 

durata del soggiorno. Dal punto di vista tecnico migrante indica una figura in 

transito, che sta ancora compiendo la sua migrazione. In moltissimi casi però, 

è difficile stabilire quando una persona sia giunta a conclusione del percorso 

migratorio.  Diverse ricerche svolte nel tempo riportano come molte persone 

che giungono in Italia siano in realtà dirette in stati più a Nord ma per questioni 

burocratiche o circostanze particolari sostano nel nostro territorio diversi mesi 

o anni e, parte di questi, si fermino definitivamente. Questo aspetto ci narra 

come non sia semplice definire con certezza lo status di un soggetto. Il termine 

migrante viene anche spesso utilizzato per definire una categoria generica di 

persone che si spostano da luogo a luogo, non avendo la possibilità di definire 

la destinazione per assenza di circostanze favorevoli, tempi o volontà.  

Seguendo il criterio della residenza, secondo i dati Istat3, al 1 gennaio 2020 gli 

stranieri residenti in Italia sono 5.306.548, pari all’8,8% della popolazione. 

L’incidenza della popolazione straniera sulla popolazione italiana totale è stato 

un dato in continua crescita: nel 1990 gli stranieri erano lo 0,8% della 

popolazione, e solo nel 2006 hanno superato il 5%. Il tasso di crescita, tuttavia, 

ha rallentato negli ultimi anni, e tra il 1 gennaio 2015 e il 1 gennaio 2020 è 

aumentato solo dello 0,7%. Rispetto al 2019, l’incremento è di sole 50 mila 

unità. Un altro dato molto interessante al fine della nostra ricerca è che, 

diversamente dall’immagine stereotipata che immagina il migrante e lo 

straniero maschio, le donne costituiscono il 52% degli stranieri residenti in 

                                                           
2 Organizzazione Internazionale per le Migrazioni (OIM), fondata nel 1951, è la principale organizzazione intergovernativa 

in ambito migratorio. L'Italia è uno dei paesi fondatori. Attualmente gli Stati Membri sono 173. L'OIM ha una struttura 

flessibile e ha oltre 460 uffici dislocati in più di 100 paesi. Dal settembre 2016 l'OIM è entrata nel sistema ONU 

diventando Agenzia Collegata alle Nazioni Unite. Il Quartier generale dell'OIM è a Ginevra. https://italy.iom.int  

3 L'Istituto nazionale di statistica è un ente pubblico di ricerca italiano, fondato nel 1926, che si occupa dei 
censimenti generali della popolazione, dei servizi e dell'industria, e dell'agricoltura, di indagini campionarie sulle 
famiglie e di indagini economiche generali a livello nazionale. 

https://italy.iom.int/
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Italia. Se scomponiamo ulteriormente questi dati scopriamo che circa 1,6 

milioni sono gli stranieri di altri paesi dell’Unione Europea, mentre i cosiddetti 

extra-comunitari sono 3,7 milioni circa (6,1% della popolazione). Dei circa 5,3 

milioni di stranieri residenti, 2,6 milioni sono cittadini europei, di cui 1,6 

comunitari e 1 milione di non comunitari. All’1 gennaio 2020 le comunità 

straniere più presenti in Italia sono: Romania, Albania, Marocco, Cina, 

Ucraina e Filippine.  Per quanto riguarda la distribuzione territoriale degli 

immigrati in Italia al 1 gennaio 2020, le cinque regioni con la maggiore 

incidenza della popolazione straniera residente sono: Emilia-Romagna (12,5%), 

Lombardia (11,9%), Lazio (11,6%), Toscana (11,3%), Umbria (11,2%), a cui 

seguono Veneto, Piemonte, Liguria. Nelle regioni del sud la presenza di stranieri 

è inferiore al 5%, con l’eccezione della Calabria (5,7%). 

Altro aspetto della migrazione è la migrazione irregolare. Per migrante 

irregolare si intende una persona che entrata nel paese senza un regolare 

controllo alla frontiera e senza regolari documenti di viaggio, oppure si dice di 

persona che è arrivata regolarmente ma a cui è scaduto il visto o il permesso di 

soggiorno (OIM). Questa categoria ne comprende altre come i profughi 

(potenziali richiedenti asilo e rifugiati) che nella maggior parte dei casi, non 

potendo ottenere dal proprio paese documenti di viaggio validi (passaporto e 

visti) entrano in modo irregolare nei paesi di destinazione.  Le persone che 

permangono sul territorio di un paese straniero senza regolarizzare la propria 

posizione (ad esempio ottenendo un permesso di soggiorno oppure facendo 

richiesta di asilo politico) rimangono migranti irregolari. Secondo i dati di 

Unhcr (l’Alto Commissariato delle Nazioni Unite per i rifugiati), in Europa sono 

entrate attraverso la porta del Mediterraneo circa 95 mila persone, un dato in 

continuo calo negli ultimi anni.  Nel 2020 sono sbarcate in Italia 34.133 

persone, un incremento del 197% rispetto al 2019, quando arrivarono 11.471 

persone. Tra i paesi di provenienza nel 2020 sono arrivate persone da Tunisia 

(12,8 mila persone, 38% del totale) seguite da Bangladesh (4 mila persone, 

12%), Costa d’Avorio, Algeria, Pakistan, Egitto, Sudan, Marocco, Afghanistan, 

Iran. Rispetto agli anni scorsi, nonostante l’incremento rispetto a 2018 e 2019, 

siamo comunque molto lontani dai numeri degli anni 2014-2017, quando 

sbarcavano sulle coste italiane 120-180 mila persone l’anno. 
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1.2 Il progetto di migrazione della donna 

Gli elementi che concorrono alla formazione di un progetto di migrazione sono 

di varia natura, sia sul piano personale che sul piano sociale: si tratta di una 

combinazione di push and pull factors ovvero una combinazione tra condizioni 

di sofferenza che spingono a migrare e fattori di attrazione che orientano il 

movimento verso luoghi che hanno particolari prospettive positive.  

Questi elementi posso essere economici e socio-economici, demografici e 

politico-sociali, ambientali e naturali, come anche connesse al fenomeno della 

globalizzazione economica e sociale.  

La presenza femminile, il 52,7% del totale (dati ISTAT), negli ultimi decenni 

è divenuta sempre più preponderante all’interno dei flussi migratori regolari, 

tanto da categorizzare il fenomeno come ‘femminilizzazione’ dei flussi 

migratori.4  Per ciò che concerne la migrazione irregolare la percentuale si 

ferma al 6% nel 2020. Fondazione ISMU (Iniziative e Studi sulla Multietnicità) 

calcola infatti che dal 1° gennaio 2005 al 1° gennaio 2020 il numero di donne 

immigrate ha registrato un aumento del 141% (contro un incremento degli 

uomini del 112%)5.  Le donne migrano per lo più da sole, lasciando figli e 

familiari in patria. Le motivazioni della migrazione femminile è spesso 

determinata da motivazioni legate a contesti discriminatori, violenti e connotati 

da generale insicurezza nei paesi di origine, la ricerca di emancipazione, motivi 

di studio, insicurezza per sé e per la propria famiglia, povertà, persecuzione e 

violenza. La migrazione così determinata trova per lo più risposta in Italia nei 

ricongiungimenti famigliari, nei matrimoni misti, nella ricerca di lavoro poco 

qualificati e in settori specifici che concernano soprattutto il ramo 

assistenziale, di cura e attività domestiche. 

 

                                                           
4 dati Eurostat 2017, https://www.gendermedjournal.it/archivio/3013/articoli/30126/  
5 http://www.vita.it/it/article/2020/03/07/in-italia-limmigrazione-e-donna/154302/ 

https://www.gendermedjournal.it/archivio/3013/articoli/30126/
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2.1 Il concetto di violenza di genere e le forme di violenza 

Con il termine genere, secondo la Convenzione di Istanbul, si fa riferimento 

all’insieme dei ruoli, dei comportamenti e delle attività sociali che una data 

società considera appropriati per le donne e gli uomini. Con l’espressione 

violenza di genere si intende comunemente la disuguaglianza sistemica tra 

maschi e femmine presente in diverse società del mondo; viene anche usato per 

evidenziare le dimensioni di genere di alcune forme di violenza contro uomini e 

minori, in particolare alcune forme di violenza sessuale commesse con lo scopo 

esplicito di rafforzare le norme di disuguaglianza di genere relative alla 

mascolinità e femminilità (ad esempio violenza sessuale commessa in conflitti 

armati finalizzata alla ’mascolinizzazione’ o alla ‘femminilizzazione’ del 

nemico).6  

Il termine violenza di genere può essere anche usato per descrivere la violenza 

perpetrata contro persone lesbiche, gay, bisessuali, transgender e intersessuali 

(LGBTI) che, secondo l’Alto Commissariato delle Nazioni Unite per i Diritti 

Umani (OHCHR), derivano dal desiderio di punire coloro che sono percepiti 

come non in linea con le norme di genere.  La violenza contro le donne, 

secondo l’articolo 3 della Convenzione di Istanbul, è la violenza diretta 

contro una donna in quanto donna o che colpisce le donne in modo 

sproporzionato7. Le donne e le ragazze, di ogni età e provenienza, sono i 

soggetti maggiormente colpiti dalla violenza di genere. “I reati previsti dalla 

Convenzione sono: la violenza psicologica (art. 33); gli atti persecutori – 

stalking e molestie (art. 34); la violenza fisica (art. 35), la violenza sessuale, 

compreso lo stupro (art. 36); il matrimonio forzato (art. 37); le mutilazioni 

genitali femminili (art. 38), l'aborto forzato e la sterilizzazione forzata (art. 39); 

le molestie sessuali (art. 40). La convenzione prevede anche un articolo che mira 

                                                           
6 “Come fornire un primo supporto alle persone sopravvissute a violenza di genere” è una guida creata da 
OIM (Organizzazione Internazionale per le Migrazioni), UNHCR (Agenzia ONU per i Rifugiati), e UNICEF (Fondo delle 
Nazioni Unite per l’infanzia) per gli operatori e le operatrici impegnati in prima linea per fornire supporto alle persone 
sopravvissute a violenza di genere. La Guida è stata adattata da una risorsa globale al contesto migratorio italiano, 
ed è particolarmente rilevante in questo momento in cui la pandemia di COVID-19 sta ulteriormente esacerbando le 
vulnerabilità preesistenti, tra cui quelle delle donne e delle bambine e adolescenti migranti e rifugiate. 
https://www.unhcr.org/it/wp-content/uploads/sites/97/2020/11/GBV-Pocket-Guide.pdf  
7 Convenzione del Consiglio d’Europa sulla prevenzione e la lotta contro la violenza nei confronti delle donne e la violenza 
domestica, 2011 

https://it.wikipedia.org/wiki/Violenza_sessuale
https://it.wikipedia.org/wiki/Matrimonio_forzato
https://it.wikipedia.org/wiki/Mutilazioni_genitali_femminili
https://it.wikipedia.org/wiki/Mutilazioni_genitali_femminili
https://it.wikipedia.org/wiki/Sterilizzazione_obbligatoria
https://www.unhcr.org/it/wp-content/uploads/sites/97/2020/11/GBV-Pocket-Guide.pdf
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i crimini commessi in nome del cosiddetto “onore” (art. 42).”8 Questi reati 

comprendendo anche la cyberviolenza e le molestie perpetrate tramite le nuove 

tecnologie. 

 

2.2 Tipologie di violenza su donne migranti 

Se da una parte la violenza di genere può rappresentare la motivazione che 

spinge alla migrazione, durante lo stesso viaggio migratorio si corre il rischio di 

essere oggetti di violenza: le ricerche più recenti hanno evidenziato come coloro 

che emigrano verso l’Europa -in particolare chi attraversa la Libia- siano oggetto 

di un diffuso livello di violenza. 9 Anche dopo l’arrivo in Italia c’è il rischio di 

subire ancora violenza, incluso lo sfruttamento sessuale e la violenza domestica.  

Persino le condizioni all’interno di alcuni centri di accoglienza stessi, possono 

essere connesse alla violenza: come riportato dal Gruppo di esperti del Consiglio 

d’Europa sulla lotta contro la violenza nei confronti delle donne (GREVIO), in 

alcuni centri “non ci sono serrature alle porte delle camere da letto e bagni 

separati, esponendo le donne al rischio di violenza”.10 

Secondo diverse ricerche le violenze maggiormente subite da donne migranti 

sono: 

 Violenza sessuale e fisica. Tra le molteplici forme di violenze di genere su 

donne migranti, una delle più note è la violenza sessuale che spesso avviene 

prima, durante e dopo il viaggio, soprattutto a discapito di donne che 

viaggiano da sole e che quindi sono considerate vulnerabili. Si tratta di 

violenze fisiche, sessuali e stupri.  

Lo sfruttamento sessuale continua anche nei territori europei, ad 

esempio la presenza di donne migranti sulle strade italiane obbligate a 

prostituirsi, è un fenomeno tanto conosciuto quanto grave. 

 Violenza strutturale. Questa è una violenza particolare, “indiretta”, senza 

uno specifico autore ma attuata dalla società stessa, una violenza che quindi 

                                                           
8 Normativa Internazionale Istat, www.istat.it  
9 OIM, UNHCR, UNICEF, ‘A un bivio. La transizione alla vita adulta dei minori stranieri non accompagnati in Italia’, 2019, 
https://www.ismu.org/wp-content/uploads/2019/12/191204_Report_LONG_ITA1-1.pdf  
10 GREVIO, ‘Baseline evaluation report on legislative and other measures giving effect to the provisions of the Council of 
Europe Convention on Preventing and Combating Violence against Women and Domestic Violence (Istanbul 
Convention) ITALY’, 2020, https://rm.coe.int/grevio-report-italy-first-baseline-evaluation/168099724e  

http://www.istat.it/
https://www.ismu.org/wp-content/uploads/2019/12/191204_Report_LONG_ITA1-1.pdf
https://rm.coe.int/grevio-report-italy-first-baseline-evaluation/168099724e
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appare invisibile ma che in realtà ha effetti particolarmente soggioganti, 

discriminatori per quel determinato gruppo o comunità, soprattutto se già 

vulnerabile e che porta a diverse forme di violenza e ad una “sofferenza 

sociale”11. 

 Violenza psicologica: I trafficanti di esseri umani oltre che di quella fisica, 

sono anche i fautori di violenza psicologica, sfruttando spesso la cultura 

e le tradizioni religiose. “Per incrementare questo traffico capita che i 

trafficanti corrompano dei sacerdoti allo scopo di rafforzare le credenze 

negli spiriti al fine di rendere le persone molto più vulnerabili su questo 

tema, e ciò può essere utilizzato come una potente arma da parte dei 

trafficanti di esseri umani. [..]. La schiavitù è nelle credenze, quindi non è 

neanche necessario imprigionare le vittime e farle controllare, ma sono gli 

spiriti stessi che fanno questo. Utilizzando gli juju i trafficanti possono 

incatenare le persone a vita, e possono utilizzare queste persone per 

qualsiasi scopo gli aggradi”12 

 Mutilazioni genitali. L’Organizzazione Mondiale della Sanità definisce le 

mutilazioni genitali femminili (MGF) come “forme di rimozione parziale o 

totale dei genitali femminili esterni o altre modificazioni indotte agli organi 

genitali femminili, effettuate per ragioni culturali o altre ragioni non 

terapeutiche”. Le MGF costituiscono un atto estremamente traumatico ed 

hanno gravi conseguenze sulla salute fisica, psichica e sessuale delle 

bambine e delle giovani ragazze che le subiscono. L'OMS stima che sono 

dai 100 ai 140 milioni le donne nel mondo sottoposte a MGF e che le 

bambine sottoposte a tali pratiche sono, ogni anno, circa 3 milioni.  

Si conoscono vari tipi di mutilazioni genitali femminili con diversi livelli 

di gravità, di cui la più radicale è comunemente chiamata infibulazione, 

una pratica diffusa prevalentemente nell’Africa Subsahariana che 

l’immigrazione ha fatto conoscere anche in Europa e in Italia13.   

                                                           
11  Prof.ssa Sabrina Tosi Gambini, “Sofferenza 
sociale,https://www.dea.univr.it/documenti/OccorrenzaIns/matdid/matdid695833.pdf  
12 ricerca pubblicata dal Centro Ricerche Protezione Internazionale, 
https://crprotezioneinternazionale.files.wordpress.com/2018/08/riti-juju-nigeria.pdf                                              
13 

http://www.salute.gov.it/portale/donna/dettaglioContenutiDonna.jsp?lingua=italiano&id=4499&area=Salute%20donn
a&menu=societa  

https://www.dea.univr.it/documenti/OccorrenzaIns/matdid/matdid695833.pdf
http://www.salute.gov.it/portale/donna/dettaglioContenutiDonna.jsp?lingua=italiano&id=4499&area=Salute%20donna&menu=societa
http://www.salute.gov.it/portale/donna/dettaglioContenutiDonna.jsp?lingua=italiano&id=4499&area=Salute%20donna&menu=societa
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 Il matrimonio è uno dei maggiori dispositivi di proliferazione di 

squilibri di genere e di dissidi in situazioni variegate e quindi violenza 

domestica e di genere.  Ciò accade a causa di un’evoluzione storico-

culturale per la quale l’egemonia maschile, si è trasformato in un fattore 

intrinseco e biologico, rinnegandone la costruzione culturale “La donna è 

connivente a questo modello di dominazione maschile poiché la 

strutturazione del proprio sé deriva dalla strutturazione del pensiero 

dominante”14. In questi casi la donna oltre che subire una violenza fisica 

e/o sessuale, è assoggettata anche psicologicamente e spesso subisce anche 

minacce e una violenza verbale ed economica.  La questione si complica 

se sono presenti anche minori in questa situazione domestica di disagio. 

Si parla di violenza assistita, definita dal Cismai (Coordinamento Italiano 

dei Servizi contro il Maltrattamento e l'Abuso dell'Infanzia) come “il fare 

esperienza da parte del/la bambino/a di qualsiasi forma di maltrattamento, 

compiuto attraverso atti di violenza fisica, verbale, psicologica, sessuale ed 

economica, su figure di riferimento o su altre figure affettivamente 

significative adulti e minori”.15 Un tipo di violenza che spesso non viene 

affrontato ma che riguarda sempre più bambini e che va a danneggiare il 

minore e la sua corretta crescita attraverso problemi di socializzazione di 

autostima, difficoltà cognitive e di sviluppo. 

 Violenza Istituzionale. In questo quadro spesso entra in gioco il 

meccanismo per la quale le madri, in queste occasioni, non denunciano le 

violenze per il timore di essere allontanate dai propri figli, perpetuandole su 

sé stessa e sui figli, spesso minori, arrecandone gravi danni psico-fisici. 

Questa scelta può essere in parte spiegata da un altro tipo di violenza alla 

quale queste donne e i loro figli possono andare incontro, ovvero la violenza 

istituzionale. “Sarebbero tanti i casi nei quali donne che 

hanno denunciato la violenza del partner rischiano l’allontanamento dei 

bambini perché ritenute alienanti, morbose, simbiotiche e via di questo 

passo. Il rifiuto dei figli di vedere il padre viene interpretato come frutto del 

condizionamento materno, un modo per far entrare dalla finestra, magari 

                                                           
14 Antrocom Online Journal of Anthropology 2011, vol. 7. n. 1 S. Viapiana – Donne e madri nella migrazione 
15 https://www.savethechildren.it/blog-notizie/cos-e-la-violenza-assistita-e-quali-le-conseguenze-sui-bambini  

https://www.savethechildren.it/blog-notizie/cos-e-la-violenza-assistita-e-quali-le-conseguenze-sui-bambini
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senza neppure nominarla, quella “sindrome di alienazione parentale 

(PAS)” che il DSM V, manuale diagnostico delle malattie mentali, ha fatto 

uscire dalla porta, negando che esista una patologia individuabile con 

questo nome.”16 

 Etnocentrismo. Un altro fenomeno  rilevante è l’etnocentrismo ancora 

forte in Italia, che si traduce come una forma di violenza e di 

discriminazione nel momento in cui le diversità culturali di una donna 

migrante ad esempio, vengono valutate negativamente secondo una 

gerarchia del valore, in questo caso specifico da professionisti che lavorano 

in strutture sanitarie come osservato in questa ricerca:  “Guardando il 

trattamento istituzionale nel campo della salute sessuale e riproduttiva, le 

donne migranti affrontano disparità di trattamento, pratiche 

discriminatorie e restrizioni nell’accesso a cure sanitarie adeguate.”17 

                                                           
16 Elena Buccoliero,“ Madri unite contro la violenza istituzionale”, https://www.azionenonviolenta.it/madri-unite-contro-
la-violenza-istituzionale/  
17https://www.researchgate.net/profile/Zorana_Medaric2/publication/348311174_La_discriminaz 

one_istituzionale_e_la_salute_sessuale_e_riproduttiva_delle_donne_migranti/links/5ff79368a6fdccdcb83b4eaa/La-

discriminazione-istituzionale-e-la-salute-sessuale-e-riproduttiva-delle-donne-migranti.pdf  

https://www.azionenonviolenta.it/madri-unite-contro-la-violenza-istituzionale/
https://www.azionenonviolenta.it/madri-unite-contro-la-violenza-istituzionale/
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Le forme di violenza di genere più frequentemente intercettate dagli operatori sulle donne  migranti. 

FONTE: Fondazione ISMU 2019 

 

I soggetti che più arrecano violenza di genere nei confronti delle donne 

migranti sono proprio gli uomini più vicini alla vittima, come ad esempio un 

familiare o come spesso accade, l’autorità paterna o il marito alla quale la donna 

si ritrova assoggettata; seguono i trafficanti maschi.  
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I soggetti che agiscono più frequentemente sulla violenza di genere contro le 

donne migranti. FONTE: Fondazione ISMU 2019 

 

2.3 I servizi di accoglienza per donne migranti  

vittime di violenza e percorsi socio-educativi 

Tutti i servizi che si occupano di accoglienza e che diventando spesso tappa dei 

percorsi migratori si trovano inevitabilmente ad affrontare il tema trasversale 

della violenza che assume contorni particolarmente complessi se si orienta il 

focus sulle donne migranti, poiché le conseguenze della violenza permangono 

dal punto di vista psicologico, emotivo e fisico. “Le rifugiate sono le più colpite 

dalla violenza contro le donne rispetto a qualsiasi altra popolazione femminile 

nel mondo” ha scritto la ricercatrice Silvia Sansonetti in un importante studio 

sull’integrazione delle donne rifugiate realizzato per il Parlamento europeo nel 

2016. 
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Rispetto ai servizi che la donna migrante che ha subito violenza può intercettare, 

dipende molto dal fattore temporale, da quanto è recente la loro esperienza 

migratoria, se sono già inserite in contesti di accoglienza per via della loro 

condizione di migranti in difficoltà, oppure se si rivolgono ai servizi in quanto 

vittime di violenza. Chiaramente i contesti sono molto diversi, non è semplice 

identificare i vari tipi di violenza di cui è costellato il viaggio delle donne 

migranti, così come la violenza esperita una volta in Italia: l’emersione del 

problema stesso è uno dei limiti più grandi alla risoluzione del problema. 

Molteplici sono gli attori che la donna può incontrare, con ruoli e funzioni anche 

molto differenti: servizi di pulizia e militari, servizio sociale, tribunali, enti 

pubblici e privati di accoglienza temporanea, strutture di accoglienza 

emergenziale o di accompagnamento alle autonomie, comunità, sportelli di 

consulenza, associazioni di volontariato.  

 

A titolo di esempio, alcuni dei servizi che possono occuparsi di questo tipo di 

utenza sono i Centri antiviolenza, le Case rifugio, le Comunità mamma-bambino 

per donne con figli minori provenienti da contesti di disagio e violenza, e i 

servizi SPRAR/SIPROIMI.  Solo i Centri antiviolenza nel 2017 hanno preso in 

carico 49152 donne di cui il 27% straniere. In una situazione di emergenza, 

come può esserlo il fenomeno migratorio, il sistema di protezione e di prima 

accoglienza è spesso portato a dare priorità ad alcune necessità immediate, come 

l’accesso a beni e servizi per soddisfare i bisogni di base, minimizzando e non 

considerando come centrali altre necessità, compresa la prevenzione e la 

richiesta di assistenza per violenza18. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
18 International Federation of Red Cross and Red Crescent Societies Unseen, unheard: Gender-based violence in 
disasters 
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Obiettivi 

La ricerca si è posta l’obiettivo di identificare le pratiche di intervento nei servizi 

che a vario titolo si occupano di violenza sulle donne migranti. Il focus ha 

riguardato i modelli operativi di cura del disagio psico-sociale messi in atto dagli 

operatori, sottolineando le risorse e i vincoli che emergono nel lavoro insieme 

all’utenza.  E’ stata altresì posta l’attenzione sui bisogni formativi dei 

professionisti che operano in tali realtà. 

 

Partecipanti 

I partecipanti alla ricerca sono state 20 figure professionali (1 uomo e 19 donne). 

Alcuni di loro occupano un ruolo di responsabilità o coordinamento, altri sono 

operatori sociali. I servizi di appartenenza dei professionisti intervistati si 

occupano di accoglienza, di sostegno psico-socio-educativo-legale e di 

accompagnamento all'autonomia di donne straniere vittime di violenza. I servizi 

coinvolti svolgono la loro opera nel nord Italia. 

 

Metodologia 

Le interviste 

A partire da alcune idee preliminari, e sulla base della letteratura esistente, è 

stata avviata un’indagine definita “fase esplorativa”, in cui sono state compiute 

delle interviste libere insieme a 11 responsabili di progetto e coordinatori di 

comunità e insieme a 4 donne straniere. Il fine di questa fase è stato quello di 

chiarire il contesto di ricerca e di costruire le domande che avrebbero costituito 

il modello finale delle interviste. L’ambito tematico su cui si sono focalizzate 

tali interviste ha riguardato l’approfondimento del tema della violenza e la 

definizione del concetto di buona pratica. Le interviste della fase esplorativa 

sono state svolte sotto forma di colloquio individuale online con ciascun 

professionista. Successivamente sono state identificate delle specifiche aree 

tematiche su cui si sono costruite le domande delle interviste. Tali aree tematiche 

sono 

 



21 
 

 Modelli operativi/prassi utilizzate dagli operatori - Formulazione della 

domanda: Quali sono le modalità di lavoro? Quali teorie/tecniche? Come 

agite concretamente? Quali modelli/protocolli? 

 Scarsa formazione degli operatori in ambito 

etnopsicologico/etnopsichiatrico - Formulazione della domanda: Che 

tipo di percorso formativo hai seguito prima di scegliere questo tipo di 

lavoro? Come ritieni la tua formazione ai fini del lavoro che stai 

svolgendo? Quali sono i tuoi interessi tematici? Come pensi di poter 

potenziare la tua preparazione teorico/pratica? 

 Etnocentrismo: genitorialità, interpretazione della violenza di genere in 

base al contesto culturale entro cui avviene, identità di genere, etc. - 

Formulazione della domanda: Ti capita mai di percepire delle 

resistenze/incomprensioni in termini interculturali? Come le superi? 

Come procedi al fine di cogliere la “prospettiva dell’altro”? Ti capita mai 

di non comprendere le storie e le esperienze che le donne ti raccontano? 

 Area educativa, psicologica, socio/territoriale: integrazione sociale, 

culturale, lavorativa, etc. Formulazione della domanda: Nel vostro 

lavoro, quali sono le aree di intervento? Quali interconnessioni tra esse 

(anche in termini di equipe interdisciplinare)? Quale peso ha ciascuna 

area? 

 

Sulla base di questi temi sono stati costruiti i modelli di intervista semi-

strutturati. L’intervista semi-strutturata contiene una lista di temi fissati in 

precedenza, sui quali è possibile raccogliere le informazioni utili. 

L’intervistatore realizza questo suo compito con una certa autonomia perché́ 

pone le domande predeterminate nell’ordine che ritiene più̀ utile, caso per caso, 

e può, inoltre formulare le domande nel modo che ritiene più adatto 

all’intervistato. Infine, sono stati intervistati 20 professionisti appartenenti a 
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diverse strutture. È su queste interviste che è stata effettuata l’elaborazione dei 

dati. 

 

3.1 L’elaborazione dei dati 

I dati delle interviste sono stati elaborati attraverso l’utilizzo dell’analisi 

tematica del contenuto19. Con tale metodologia, dopo aver familiarizzato con il 

corpus di interviste, sono stati identificati all’interno del testo di 4 interviste dei 

temi rilevanti rispetto alla domanda di ricerca; essi sono stati poi raggruppati in 

codici specifici che li rappresentano.  

È questa la prima fase di codifica che è definita “costruzione del “codebook”, 

ovvero dell’insieme di codici che permettono di raggruppare i vari “pezzi” delle 

interviste in categorie tematiche che li rappresentano. 

 

                                                           
19 Braun, Virginia, Clarke, Victoria (2006). Using thematic analysis in psychology, Qualitative Research in Psychology, 3 
(2). 77-101.  
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Codebook utilizzato nel processo di codifica 

La costruzione del codebook è un passaggio necessario poiché permette di 

definire a quali codici saranno ricondotte le varie parti del testo delle interviste.  

I codici che hanno permesso di identificare le aree tematiche salienti sono stati 

i seguenti: 

• Dimensione culturale-disagio psico-sociale utenza 

• Dimensione culturale-rapporto tra i servizi 

• Dimensione culturale-relazione utenza 

• Esperienza operatore-utenza 

• Esperienza utenza-accoglienza 

• Formazione-bisogni operatore 

• Formazione-professionalità operatore 

• Lavoro di rete 

• Prassi intervento-vita in struttura 
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• Prassi intervento dimensione culturale 

• Prassi intervento modello teorico 

• Prassi intervento violenza 

• Violenza manifestata 

• Violenza subita 

Durante la seconda fase di codifica, due codificatori indipendenti hanno 

codificato tutte le interviste, occupandosi di definire la validità dei codici 

tematici individuati nel codebook in base all’aderenza tra essi e il testo delle 

interviste. L’impiego di due distinti codificatori assicura una maggiore stabilità 

interpretativa dei codici. Infatti, un’ulteriore analisi ha riguardato il grado di 

accordo tra i due codificatori per ciascun codice - l’accordo intergiudici - in 

merito cioè a quante volte le stesse porzioni di testo sono state ricondotte agli 

stessi codici. Una volta terminata la fase di codifica sono stati raggruppati i 

codici in categorie tematiche più ampie. Tale azione è stata guidata sia dalla 

salienza dei codici sia dagli obiettivi della ricerca. In tal senso le categorie 

identificate come le più utili a chiarire le prassi d’intervento all’interno dei 

servizi sono state le seguenti: 

• Modello teorico 

• Lavoro di rete 

• Intervento sulla violenza  

• Intervento etnopsicologico 

• Gestione della struttura 

• Bisogni formativi 
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Grafici e tabella in cui sono illustrati i dati raccolti e il confronto tra i due 

codificatori 

 

 

CONFRONTO INTERGIUDICI TRA DUE CODIFICATORI INDIPENDENTI 
IN VIOLA C1 (CODIFICATORE 1), IN BLU C 2 (CODIFICATORE 2) 

Grafico 1 
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CATEGORIE 

TEMATICHE 

Numero 

parti di 

intervista 

codificate 

Numero  

interviste 

codificate 

Dati 

aggregati 

parti di 

intervista 

codificate 

Dati 

aggregati 

interviste 

codificate 

Accordo 

intergiudic

i 

BISOGNI 

FORMATIVI\C 1 

78 19 188 38 82,98 

BISOGNI 

FORMATIVI\C 2 

110 19 

GESTIONE 

DELLA 

STRUTTURA\C 1 

37 11 182 31 40,66 

GESTIONE 

DELLA 

STRUTTURA\C 2 

145 20 

INTERVENTO 

ETNOPSICOLOG

ICO 

\C 1 

87 17 191 37 91,10 

INTERVENTO 

ETNOPSICOLOG

ICO\C 2 

104 20 

INTERVENTO 

SUGLI EFFETTI 

DELLA 

VIOLENZA\C 1 

128 19 227 39 87,22 

INTERVENTO 

SUGLI EFFETTI 

DELLA 

VIOLENZA\C 2 

99 20 

LAVORO DI 

RETE\C 1 

129 19 288 39 89,58 

LAVORO DI 

RETE\C 2 

159 20 

MODELLO 

TEORICO\C 1 

94 18 220 38 85,45 
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MODELLO 

TEORICO\C 2 

126 20 

 

 

 

 

 

Dall’elaborazione dei dati è emerso un valido accordo intergiudici tra i due 

codificatori (superiore, cioè, al 70%). Solo la categoria “Gestione della 

struttura” non presenta un buon indice di accordo. Quest’ultima, pertanto, non 

sarà presa in considerazione nella discussione dei dati che segue. 

 

3.2 I dati 

Nel presentare i dati saranno ripresi alcuni stralci dalle interviste condotte al fine 

di mettere in evidenza i temi rilevanti, le problematiche, le risorse individuate e 

le modalità di lavoro. Verranno presentati i dati più significativi suddivisi in base 

alle categorie tematiche a cui appartengono. 

Grafico 2 
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3.3 Lavoro di rete 

Il lavoro di rete riguarda la collaborazione tra struttura, servizi territoriali e 

figure professionali esterne. Tale aspetto è considerato un elemento 

irrinunciabile e fondamentale nel lavoro con donne migranti vittime di violenza. 

Esso configura un insieme di azioni volte a strutturare un intervento che tenga 

conto dei vari attori in gioco. La presa in carico dell’utente è concomitante alla 

creazione di un progetto d’intesa con gli altri attori della rete. Questo perché il 

disagio della donna è costituito da numerosi aspetti, quali quelli legati alla 

situazione dei figli minori, le condizioni sanitarie e legali, che la struttura non 

potrebbe affrontare da sola. 

La relazione tra comunità e servizio sociale, forze dell’ordine, consultori psico-

sociali, tribunali, servizi specialistici, ma anche associazioni di immigrati e 

comunità religiose configura un universo articolato e complesso. 

• "Ecco, un'altra cosa, quando prima mi hai chiesto "quali sono i miei interessi, 

i concetti per me fondamentali nel mio lavoro", un'altra cosa, sicuramente il 

lavoro di rete, ma anche il lavoro secondo me di agenzia è molto importante, 

cioè avere a che fare con tutte le associazioni che sono intorno. Per esempio, 

io perdo tantissimo tempo a telefonare anche alla polizia, agli avvocati, essere 

come dire, in sintonia, perché poi attorno alle donne maltrattate ci sono un 

sacco di attori, no? Dall'ospedale, se sono state , l'assistente sociale se c'è di 

mezzo un minore, il giudice, il poliziotto se lei ha fatto denuncia. Se non c'è un 

buon rapporto di rete, agenzia, non funziona.” 

• “Cerchiamo di fare anche rete, di collaborare, perché se no nessuna 

associazione può andare avanti senza collaborazione, soprattutto quando c’è 

bisogno anche di donne che devo essere collocate, che devono denunciare, che 

sappiano fare da ponte semplicemente o a volte siamo chiamati noi perché c’è 

una donna di una particolare etnia o di un credo, e hanno una difficoltà ad 

interagire con lei, vedono che c’è un muro, uno scontro magari qualcuno o 

qualche volontaria esperta nell’assistenza può intervenire e dare fiducia a 

questa donna, ma anche solo semplicemente con le forze dell’ordine. Ora noi 

collaboriamo molto con il nucleo Tutela minori e donne che è voluto dal 

comune di Milano e sono esperti, c’è un personale specializzato sulla violenza, 

sulle donne e sui maltrattamenti dei minori e loro sono davvero bravissimi.” 
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• “Il nostro sicuramente è un modello integrato, attraverso la rete dei servizi. 

Quindi sostanzialmente quando una donna arriva da noi, le si chiede prima di 

tutto l'autorizzazione a farlo e si crea una sorta di equipe sul suo caso, che va 

a seconda delle problematiche che ci porta. Possono essere i minori, piuttosto 

che la mancanza o la carenza di casa, lavoro, o patologie particolari, 

dipendenze, lì si forma una piccola equipe che si incontra periodicamente su 

questo caso e in quel caso il progetto della donna è fatto in rete, quindi 

ciascuno, rispetto a questa situazione, mette sul tavolo quello che può, quello 

che ha per aiutare questa donna…” 

 

L'elevato numero di istituzioni coinvolte - portatrici ognuna di un diverso 

mandato, con modalità e tempi di funzionamento specifici - genera spesso delle 

difficoltà di gestione dell’intervento. Se lavorare in rete è una “conditio sine qua 

non”, spesso ciò è reso difficile dall’integrazione di modelli operativi che a volte 

non riescono ad armonizzarsi tra loro. In tal senso, una delle criticità di tale 

dimensione è la capacità di mediare tra le varie parti in gioco. 

• Per cui in questo poi, il raccordo con i centri anti-violenza ci consente di 

andare a risollecitare che vengano fatti tutti i pezzettini che devono essere 

fatti. Rispetto ai servizi, ci siamo resi conto che spesso le donne sono già in 

carico ai servizi sociali di base, ma i servizi di base non hanno raccolto, non 

hanno rilevato nulla in merito alla violenza di genere. L'idea, la sensazione è 

che spesso si fermino un po’ troppo alla superficie. Le donne per tanti motivi 

non riescono a essere più esplicite, però ci sono dei segnali che evidentemente 

non vengono colti e raccolti.  

Quindi diventa poi difficile un po’ smontare l'idea che già i servizi si sono fatti 

della donna e inserire i nuovi elementi emersi in seguito alla denuncia che ha 

fatto la donna successivamente. Mi viene in mente anche l'elemento del 

maltrattamento nel quadro in cui si trovano a muoversi rispetto alle 

dinamiche familiari. Poi ovviamente c'è tutto il tema economico, nel senso che 

non tutti i comuni hanno lo stesso approccio e disponibilità a sostenere le 

situazioni, perché ovviamente hanno un costo non da poco”.  
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• “Sicuramente questo è un punto critico della rete, nel senso che nella rete 

ognuno ha il proprio obiettivo e… al di là comunque delle questioni di quelle 

che sono le dinamiche interne, che si vanno a creare, le dinamiche relazionali 

anche, e sicuramente non è facilissimo dover gestire tutto questo.”  

• Su molte situazioni si crea ancora frattura tra ciò che vede i centri 

antiviolenza e quello che vedono i servizi, per alcuni casi abbiamo allineato, 

ci sono delle collaborazioni perfette, per cui si riescono a fare anche somma 

dei passaggi molto molto proficui, per altri casi devo dire la verità che  si fa 

molta fatica, per cui a seconda di chi si ascolta e io sto nel mezzo perché 

essendo l'ufficio di Piano in realtà io non ho utenza, cioè non ho a  che fare 

con le persone ma con gli operatori, per chi sta nel mezzo è molto difficile 

capire qual è il vero orientamento, quale sarebbe l’orientamento più 

corretto.”  

3.4 Modello teorico 

Tale categoria si riferisce ai temi emersi relativi alle teorie o ai modelli di 

riferimento che nutrono i vari interventi di cura. Dalle interviste esaminate non 

emergono modelli teorici comuni alle varie realtà esaminate, piuttosto si rivela 

un insieme variegato di approcci. In generale, è possibile affermare che solo 

poche realtà dichiarano di seguire un approccio teorico specifico. Ciò 

nonostante, in alcune di esse è emerso che è in corso la costruzione di un modello 

operativo. Altre comunità, invece, riferiscono di fare riferimento a una cornice 

teorica ben definita. In altre ancora i modelli seguiti sono stati sviluppati in seno 

alla comunità stessa; ciò rispecchia, pertanto, i valori e le idee che si sono 

sedimentati nel corso degli anni.  

• Allora, questo è un lavoro che stavamo iniziando con la referente d'area, con 

Letizia, nel senso che quello che si è visto in cooperativa è che ci sono 

moltissime aree di residenzialità, oltre a questa ci sono tante altre strutture, 

gli alloggi per l'autonomia, l'RST eccetera e si stava un po' lavorando nella 

direzione di avere tutti, pur nella specificato del servizio una cornice anche 

teorica di riferimento. Devo dire che ad oggi questo non c'è ancora, come, 

come area residenzialità, ma ci stavamo lavorando, c'è un work in progress. 

Quindi se mi chiedi una teoria specifica in questo momento no, poi ti posso 
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dire quella che è la mia formazione e quello che orienta il mio modo di 

lavorare, però che sia qualcosa di formalizzato, non ancora credo.  

• Come strumenti direi appunto un bilancio delle competenze, strumenti di per 

sé definiti no, da quel punto di vista, però strumenti vari.  

• E poi l'approccio è sempre quello alla complessità della persona, quindi avere 

uno sguardo a 360° che riesce un po’ a tenere insieme tutti gli aspetti, tutte le 

dimensioni della persona e tutte le relazioni che ruotano intorno. Noi 

sicuramente facciamo riferimento alla teoria sistemica di Bronfenbrenner 

perché appunto in cui noi vediamo l'individuo appunto all'interno di un 

sistema e non si può prescindere insomma dal sistema in cui l'individuo è 

inserito, appunto. Quindi, nell'approccio, nella relazione di aiuto è 

fondamentale considerare anche il sistema in cui donne e minori sono inseriti 

e quindi poi anche nel pensare agli aiuti e ai supporti necessari per loro. 

Un modello teorico riscontrato è quello transculturale, che mette in luce gli 

aspetti culturali, etnici e religiosi nell’intervento psico-socio-educativo. 

Inoltre, con tale modello si pone l’accento sul percorso migratorio, 

specialmente quando la donna è vittima della tratta della prostituzione.  

• “Se penso al tipo di approccio, quello transculturale, che aiuta molto. Cioè 

tra i vari adottabili, secondo me è quello che poi pragmaticamente può 

veramente dare degli strumenti validi a tutte queste figure per riuscire un po’ 

a decostruire alcuni pregiudizi, a sapersi fare qualche domanda in più, 

leggere un pochino meglio alcuni, i comportamenti che vengono messi in atto 

dalle donne che spesso non vengono compresi”.  

• Al momento, come dicevo prima rispetto a questo progetto, diciamo che il 

contenitore teorico in cui ci stiamo un po muovendo è quello transculturale. 

Come metodi, ce ne sono in realtà vari, legati a la presa in cura, le azioni 

legate alla cura e al benessere psicologico, perché sono in realtà varie figure 

che hanno percorsi e provenienze diverse, quindi tendenzialmente stanno 

mettendo in atto ognuna la propria attività con metodi già testati da loro in 

altre situazioni.  
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• negli ultimi anni in clinica transculturale e quello devo dire che mi ha molto 

formato ecco, perché è proprio una formazione specifica sui migranti e su un 

determinato approccio che mira al non giudizio, e io devo fare dei colloqui di 

emersione e quindi prevalentemente molto è sulla storia di viaggio, quindi 

ecco come dire, violenze sulle donne migranti nel viaggio io ne sento... e quindi 

aiuta molto l'approccio della clinica transculturale a fare questo tipo di 

colloqui.  

• Allora io per primo sono stato formata in quello che è l’etno-pedagogia, 

etnopsicologia se vogliamo, che è come partire dall’ altro, poi c’è la 

formazione, secondo me potrebbe essere anche quella rogersiana, non so se 

la conosci.  La scuola rogersiana  ha lavorato tantissimo in quello che è la 

formazione, anche nelle scuole, che cambia totalmente la visione del rapporto 

con l'altro, di come gestirlo.  

 

3.5 L’intervento sugli effetti della violenza 

In tale categoria sono stati raccolti tutti i temi legati agli interventi per 

fronteggiare il disagio psico-sociale della violenza sulle donne. Le tipologie di 

violenza riscontrate sono quelle fisiche, sessuali, psicologiche ed economiche. 

Gli interventi possono essere di tipi psicologico, legale, educativo e di 

accompagnamento all’inclusione sociale. Questi aspetti non sono sempre 

compresenti in tutti gli enti incontrati. Ciò che accomuna, invece, le realtà 

intervistate sono le attività di emersione della violenza, la protezione, 

l’accompagnamento all’autonomia, l’empowerment e il servizio di invio ai 

servizi specialistici. 

 

• “Quindi come centro violenza noi facciamo l'accoglienza delle donne con 

colloqui di supporto e lavoriamo anche nell'ottica che se c'è una bisogno o 

una necessità la accogliamo nella casa rifugio o la segnaliamo ad una delle 

case rifugio della rete anti violenza, diversamente noi facciamo il lavoro come 

centro antiviolenza e di supporto alla donna di accompagnamento quindi c'è 

supporto psicologico supporto legale sia penale che civile premetto e dico 

molto francamente la donna se arriva al centro antiviolenza non ha 

necessariamente bisogno di denunciare prima,  la denuncia è una evoluzione 
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una maturazione della donna e la accompagniamo non sempre la donna 

decide di denunciare, è una scelta libera che lei può fare dopodiché se ci sono 

i minori cambia un po' la situazione perché è necessario comunque l'intervento 

di un servizio sociale territoriale che tuteli la donna in prima tutto perché 

potrebbe anche essere poi denunciata dal marito per sottrazione di minori 

quindi su qua va tutelato anche il minore.”  

• “Forniamo un servizio di supporto psicologico, di orientamento legale e in 

certi periodi particolari abbiamo dei progetti specifici sull'orientamento 

lavorativo e l'autonomia abitativa. Questi sono dei progetti che vengono 

appunto elaborati dalla Regione Lombardia, in questo momento siamo fermi 

con queste due progettualità, però è vero che per l'ottenimento di questo 

duplice obiettivo, che poi fa parte dell'obiettivo finale che è quello comunque 

del reinserimento diciamo attivo nella società della donna, è chiaro che questi 

due aspetti vengono affrontati con le reti dei servizi. Quindi con il servizio 

sociale, per quanto riguarda l'housing, se può essere il caso di un housing 

sociale, piuttosto che l'aiuto rispetto ai bandi che ci sono sul territorio e le 

agenzie per il collocamento rispetto alla questione lavorativa. 

Fondamentalmente queste sono le nostre attività principali”  

• “Quindi è quello che non deve mancare è la  multidisciplinarietà, 

chiamiamola così, cioè all'interno di un progetto di accoglienza di una vittima 

di violenza si deve andare appunto, dal supporto psicologico, alla costruzione 

di competenza, alla formazione professionale, alla costruzione del rapporto 

madre-bambino, all’ accompagnamento all'autonomia in tutto e quindi 

comunque tutto è molto complesso. Ovviamente la componente di protezione 

è la prima e quindi comunque devi creare le condizioni per proteggere 

comunque la persona prima ancora di tutto, però ecco è molto difficile, anche 

lì è una componente… cioè non accoglienza prevede 60 milioni di cose… dove 

comunque nessuna di queste può mancare, altrimenti non riesci ad arrivare 

alla fine”.  

 

Il fenomeno della violenza sulle donne migranti si presenta molto variegato e 

difficile da definire. In tal senso non è stato rilevato una prassi d’intervento 
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univoca; essa è per lo più “ritagliata” in base alle specifiche esigenze della 

donna. 

 

• Non ci sono modelli prestabiliti che van bene per tutti, ma il progetto viene 

proprio tagliato su quelle che sono le esigenze, le possibilità e anche le 

competenze delle persone in gioco 

• penso che è difficile standardizzare il bisogno di una vittima di violenza di 

genere, in generale cioè, nel senso cioè scusami, che mentre l'obiettivo deve 

essere necessariamente comune, che deve essere quello di uscire dal vortice 

della violenza, e quindi portarti in un modo o nell'altro a consapevolizzarti  

del fatto che lo sei vittima di violenza, portarti poi a comunicarlo a qualcun’ 

altro che possa aiutarti ad entrare in una rete di protezione, rifarti una vita, 

ricominciare… è tutto molto complesso però ha un obiettivo finale abbastanza 

chiaro per tutti, quello che non è così chiaro sono i bisogni di ognuno, quello 

è un po' più difficile, rispondere in modo standard no, cioè quando mi si dice 

la violenza di genere sulle donne, i bisogni sono uguali… sono diversi per ogni 

donna, l'unica differenza che vedo in termini di bisogno è che rispetto alle 

donne migranti è quello di avere probabilmente, delle componenti ulteriori più 

standard, perché sono migranti, che rendono ancora più difficile 

probabilmente la  fuoriuscita da questo circuito, e anche la costruzione di 

quello che c’è intorno a loro, secondo me è un po' più faticoso, perché appunto 

c’è la componente linguistica, la componente culturale, la componente di 

integrazione-inclusione della persona di riferimento, che non ci sia se non è 

migrante, però diciamo che è più facile e più comune che ci sia quando lo è. 

 

Riguardo alle conseguenze, le emozioni prevalenti sono la paura del giudizio, la 

vergogna, la rabbia e la grande distanza emotiva rispetto al racconto dei vissuti. 

Il pattern relazionale è caratterizzato da forte ambivalenza, in una dinamica di 

continua costruzione e distruzione della relazione stessa. La relazione col 

maltrattante è, a volte, improntata a cicliche chiusure e successive aperture. In 

generale queste donne non si percepiscono adeguate, pensano di non avere 

competenze. 
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Il tema dell’intervento sugli effetti della violenza si intreccia con quello 

dell’intervento etnopsicologico (che sarà discusso più avanti). Spesso, infatti, la 

sensibilità a cogliere le differenze culturali rappresenta una competenza cruciale 

al fine di comprendere la natura del problema. 

… tanto è legato alla cultura, ma anche il tollerare no, “ mio marito mi ha 

picchiato (io mamma) mio marito mi ha picchiato”, quello che è successo ieri, 

che dicevamo: “si però è così bello, mi vuole bene, è molto geloso di me, si è 

arrabbiato solo perché…” cioè poi a questi atteggiamenti  ci vuole il 

posizionamento forte degli educatori 

 

L’accompagnamento all’autonomia, la protezione e l’empowerment 

rappresentano tre ambiti di intervento diffusi. Le donne vittime di violenza, in 

particolare modo quando sono straniere, tendono ad avere molte difficoltà nel 

trovare un’occupazione stabile, nella creazione di una rete di persone su cui 

poter fare affidamento, nel sentirsi sicure e nell’avviare un percorso in cui 

ritrovare una rinnovata fiducia in sé stesse. 

 

• “Dopodiché lavoriamo anche sul territorio perché se la signora è straniera 

possa iniziare a frequentare dei corsi di italiano possiamo anche cercare delle 

attività diciamo ricreative che le permettono anche di frequentare e di creare 

nuovi rapporti sociali nel territorio e anche se oltre a rimetterle a frequentare 

la scuola anche su questi andiamo sempre cercando delle attività ricreative 

ludiche che possono essere all'interno della scuola ma anche quanto offre il 

territorio che possono essere anche momenti appunto di gruppo anche per 

favorire nel bambino quella socializzazione e poi al ritorno un po' una 

situazione relazionale anche con gli altri. 

• Allora alcune hanno delle difficoltà diciamo un po' di apprendimento perché 

non hanno mai studiato e quindi poi di fatto non hanno… e quindi vabbè si 

tratta di… tant’è che in  questa fondazione abbiamo fatto anche dei corsi di 

potenziamento cognitivo, perché non è soltanto imparare l'italiano, ma è 

anche diciamo aiutarle  proprio, andare proprio al di là… perché hanno visto 

che soltanto l’ italiano non era sufficiente, non erano pronte a fare dei percorsi 

di tirocinio, quindi hanno fatto questo modulo di potenziamento cognitivo, che 
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un po' credo che abbia avuto senso, perché comunque parliamo con persone 

che non sono mai  andate a scuola, che non sapevano neanche leggere. Per 

me il benessere per loro è proprio quello, aiutarle a diventare autonome, ad 

auto determinarsi. 

• Nel lavoro con le mamme noi non ci occupiamo direttamente della violenza in 

sé perché è un qualcosa che compete ad altri organi, quello che noi possiamo 

fare con le donne che hanno subito violenza è ...la violenza è abbastanza 

complesso come tema, abbiamo la violenza fisica che la più palese, è la 

violenza fisica subita, poi abbiamo tutto un altro aspetto che è la volenza 

psicologica, che poi è il lascito nel tempo. Quindi quello che si può fare con 

queste donne per aiutarle è il riportarle a quelle che sono i bisogni, renderle 

consapevoli delle potenzialità che hanno e quindi di come poter andare avanti 

e non rimanere in una condizione limitante per cui la donna si sente, si 

identifica in una condizione limitata. 

• “Anche lì, all'accoglienza è un periodo limitato in cui dovresti riuscire a 

crearti le basi per andare avanti da sola a un certo punto, quindi significa un 

accompagnamento psicologico, un accompagnamento di costruzione di 

competenze, di autostima, 

 

Fare emergere il tema della violenza si rivela un compito difficile. A tal fine, le 

pratiche di intervento si concentrano su un delicato processo di negoziazione e 

ricostruzione dell’esperienza traumatica, attraverso specifiche modalità 

comunicative e di conduzione dei colloqui.  

 

• “Il rapporto con un operatore che la vede come donna fragile e che utilizza 

poi di più, magari un atteggiamento, un approccio direttivo “devi fare “, cerca 

di dire alla donna cosa fare, è un approccio che poi non funziona perché 

funziona con le donne l’approccio totalmente contrario, che cosa vorresti fare 

e io ti sostengo lì dove sei, che di solito l’operatore anche in buona fede, non 

dico tutti, però chi non ha le competenze, in buona fede, cerca di dire alla 

donna cosa deve fare, invece di ascoltare cosa vuole fare la donna”. 
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• “Poi la questione del colloquio con le donne maltrattate, al contrario del 

colloquio psicologico di 1 ora 45 minuti, il colloquio con la donna maltrattata 

è un colloquio di tempo, e bisogna pattuite quel tempo li, se hai solo 1 ora lo 

devi dire, la donna lo deve sapere, però l’ideale sarebbe un colloquio di 2 ore, 

è meglio, perché la donna deve raccontare, magari inizia a raccontare come 

succede sempre, che ti cominciano una parte e poi partono  con un'altra, per 

cui il colloquio con la donna che subisce violenza va ragionato in termini di 

tempo e spazio e va pattuito anche con lei, perché finire un colloquio prima 

ancora che la donna  possa raccontare o aprirsi al punto necessario, va detto 

prima, va concordato, non so se ti ho risposto.”  

• “Partire sicuramente dai bisogni, fare una buona analisi della situazione, 

quindi quello che è la valutazione iniziale che si fanno, vedere anche quali 

possono essere gli strumenti per abbordare il problema, creare una buona 

rete, perché lavorare con un progetto sulle donne che non ha alla base la rete, 

oltre ad essere sicuramente molto faticoso, può essere anche essere 

fallimentare perché sono molteplici bisogni, quindi se hai presente che il 

problema è la violenza però la donna che subisce violenza ha molteplici 

bisogni che vanno soddisfatti, sicuramente si pensa di più alla parte legale, 

quindi la rete che collega la parte legale con quella psicologica, a quella che 

si è specializzata per fare questo lavoro quindi i centri anti violenza, la parte 

medica, e credo che sempre di più comunque ritrovo anche sui medici”.  

Alla luce di quanto sin qui riportato, è evidente che il percorso di aiuto e cura è 

caratterizzato da tempi lunghi necessari, in primo luogo, ad un legame di fiducia 

e secondariamente alle necessità della donna di risignificare la propria storia. Il 

progetto educativo si svolge quindi a piccole tappe, con obiettivi intermedi e 

frequenti arresti e inversioni di rotta. In tale percorso è importante il contributo 

delle associazioni culturali ed enti etnici che si occupano in modo specifico di 

violenza sulle donne, sia per quanto riguarda la fase dell’emersione sia per ciò 

che concerne la creazione di nuovi riferimenti. 

Si evidenzia, infine, la criticità dell’aspetto genitoriale da parte delle donne in 

carico ai servizi, cui il tribunale non riconosce sufficienti capacità di garantire il 

benessere del figlio attuando frequentemente percorsi di affido. E’ parere diffuso 
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da parte dei professionisti il fatto che questo approccio sia limitato e vada a 

discapito della madre che diverrebbe “vittima due volte”. 

Molto chiare a riguardo le parole dell’assistente sociale B.: 

• “Dai servizi sociali e dai tribunali, questo viene visto come un 

elemento negativo e in alcune occasioni, anche spesso, ha 

portato a degli allontanamenti dei minori. Magari anche 

temporanei eh, nel senso in qualche modo la mamma ha dovuto 

seguire dei percorsi terapeutici eccetera, però è successo anche 

questo. Comunque il bambino l'hanno allontanato. Perché non 

è stata in grado di proteggerlo. Poi ci saranno dietro mille 

teorie sociologiche psicologiche, pedagogiche, di tutto di più, 

però sappi che una delle faccende giuridiche che accadono alle 

donne che subiscono violenza è anche questa. Guarda mi viene 

in mente una ragazza nigeriana vittima della tratta, che ho 

seguito per un po’ di tempo, poi l'ha presa in mano una collega. 

Praticamente lei è (non si capisce) una bambina vittima di 

violenza, quindi incinta, ha avuto la sua bambina, era stata 

costretta a prostituirsi, insomma come tutte, ti puoi immaginare, 

le vittime di tratta, quindi aveva subito di tutto e di più, faceva 

ovviamente fatica a stare dietro alla sua bimba, ad accudirla. 

Ecco, invece di aiutarla, gliel'hanno allontanata” 

 

3.6 Intervento etnopsicologico 

A questa categoria sono stati ricondotti tutti i temi relativi alla cura del disagio 

psico-sociale in chiave “etnopsi”. Particolare attenzione è stata riservata, 

dunque, agli interventi che afferiscono alla prospettiva della psicologia 

transculturale e dell’etnopsichiatria. Gli interventi presi in considerazione 

riguardano sia la condizione psico-sociale dell’utenza, sia la relazione tra utenza 

e servizi.  

Intervenire in un’ottica transculturale rappresenta una delle maggiori criticità 

osservate nelle pratiche di intervento. Comprendere i punti di vista di donne 

straniere mette spesso in difficoltà gli operatori, i quali non riescono a ricondurre 

ciò che incontrano a un sistema di significati a loro familiare. Al contempo, 

emerge anche la complessità di comunicare alla donna straniera il significato del 

proprio ruolo professionale e l’importanza degli interventi. 

• certo se non vuoi imporgli il tuo, credo si possa fare con tutti. Io ho commesso 

un errore madornale, il nostro progetto era interessantissimo ma non teneva 
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conto che gli stavamo chiedendo di chiedere di vivere e di abitare in case 

occidentali alle quali spesso non erano abituate.  

• è un tema che dovrebbe richiedere veramente una un po' una riflessione sul 

fatto se effettivamente la nostra società è in grado di tollerare, perché non 

credo che lo sia, che siamo pronti ad accettare una genitorialità che non 

corrisponde ai nostri canoni, perché comunque queste mamme sicuramente 

non  potranno mai offrire un ambiente tranquillo, calmo, sicuro, dal punto di 

vista emotivo, perché comunque non lo sono per molto tempo, per quello che 

hanno vissuto 

• sicuramente c’è una grande fatica con le donne straniere, nel senso che il 

processo di… come dire, di consapevolezza di quello che è il nuovo contesto, 

è quello che il nuovo contesto richiede è molto difficile alle volte, parliamo 

banalmente di quello che noi concepiamo come norme igieniche, lì è difficile, 

perché arrivando da culture differenti, ogni cultura porta un bagaglio 

differente con usi e costumi differenti.  

E’ difficile far comprendere a pieno quello che la nostra società ci richiede. 

In qualche modo lo scopo non è di rompere quel meccanismo per cui quella 

cultura non è giusta, non è buona, ma riuscire ad accrescerla con tendenze 

nuove, quindi favorire appunto la conoscenza attraverso, spiegando quello 

che è il processo, il funzionamento del nostro paese e quindi cercare in quel 

modo di favorire un adattamento. 

• Poi noi abbiamo anche un’accoglienza per quanto riguarda le ragazze vittime 

di tratta quindi diciamo quindi quest'area in particolare sulle nigeriane quindi 

la difficoltà è soprattutto di mettersi in linea culturalmente con quelle che sono 

i loro vissuti, la loro cultura e la loro storia di migrazione 

• l'altra difficoltà con le donne straniere è quella che loro non riconoscono chi 

siamo, nel senso che nel loro, come dire, noi italiani sappiamo chi è la figura 

dell'educatore o comunque la psicologa o la figura educativa, loro no, perché 

nella loro cultura non esiste 
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Accanto a tali difficoltà, esistono comunità che adottano un modello di 

intervento sensibile alle differenze culturali. Ciò permette di smarcarsi da una 

visione etnocentrica e favorisce un’interpretazione del vissuto della donna 

straniera più aderente alle sue esigenze.  

• avere competenza interculturale non vuol dire accettare tutto, ma significa 

comunque, vederlo, conoscerlo, vederlo forse da una posizione che ti permette 

di capire anche quali sono gli agganci 

• La presa in carico è quella, quindi ti puoi immaginare cosa voglia dire essere 

presi in carico da un operatore che manco sa, ti faccio un esempio stupido, 

che non sa che le donne nigeriane fanno dei riti con cui vengono in qualche 

modo obbligate moralmente, psicologicamente ad aderire a un modello, uno 

stile di vita di violenza e di sfruttamento, che le donne africane hanno un modo 

di accudire, di occuparsi dei figli, anche fisicamente, toccare i figli, 

massaggiare i figli, un modo che da molte delle nostre assistenti sociali viene 

visto come una forma di maltrattamento, cioè questa è proprio ignoranza 

professionale, culturale, non so dove altro andarla a pescare. E' chiaro che se 

questi operatori sono chiamati, nella maggior parte delle volte, a dover dare 

dei pareri professionali, per esempio a una magistratura o a dei servizi 

specialistici su queste donne, è chiaro che se parto dall'idea che se io prendo 

il bambino per il piedino e lo scuoto, che è un antichissimo massaggio 

senegalese, storico e tradizionale, io parto dal principio che scrivo al 

tribunale che la mamma maltratta il bambino, è chiaro che poi tutto quello 

che ne deriva è un percorso che parte da un errore e da un'ignoranza e finisce 

con un danno. 

• E poi sicuramente avere in mente la parte, soprattutto se sono donne migranti 

la parte culturale, che non è secondo me quella cultura specifica perché è 

impossibile avere una formazione sulla donna ganese piuttosto che la donna 

indiana, cioè o avere una formazione su tutte le culture è impossibile ma avere 

in mente che l'aspetto culturale incide in questa partita quello sì banalmente 

anche chiedendo alla donna insomma come funziona nel suo paese, quali sono 

le usanze eccetera, perché altrimenti si richiusa di fare poi degli interventi 

poco incisivi sostanzialmente, se non si parte da quello che è il vissuto e la 

storia anche della persona.  
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Per quanto riguarda la dimensione culturale nella relazione tra utenti e servizi, 

accanto a problemi legati a difficoltà linguistiche, di conoscenza, comprensione 

e fiducia nella burocrazia e nelle istituzioni, compare frequentemente una 

distanza di visione circa le modalità di cura/intervento appropriate, che 

contrappone operatori e utenti. 

• “Percepire sì, spesso. Il tema principale, la cosa più quotidiana 

in cui mi sembra di vedere che c'è proprio una distanza anche 

culturale è, mah, non lo so, banalmente, quando viene offerto alle 

donne di andare da un servizio di uno psicologo, una psicologa, lì 

c'è una grandissima distanza su qual è il valore dato dalle due 

parti a questa figura della psicologa, da una parte è vista come la 

soluzione, vai lì e parla dei tuoi problemi individuali e dall'altra 

non c'è quella stessa fiducia nella figura proposta, nel metodo di 

cura proposto e lì per esempio, e c'è spesso una difficoltà a 

comprendere la posizione dell'altra e quindi a fidarsi, sia da parte 

nostra nei confronti delle donne che dicono "no guarda quello lì 

per me non è il mio metodo di risolverla", sia da parte delle donne 

nei nostri confronti per dire "magari ci posso provare, magari 

invece è davvero una forma di aiuto”. 

 

3.7 Bisogni formativi degli operatori 

Tale categoria tematica riguarda i bisogni formativi manifestati dagli operatori. 

Si sottolinea che essa è presente in modo trasversale a tutte le categorie 

tematiche sin qui trattate.  

Dato che i servizi possono essere definiti contesti ad alta complessità, è avvertita 

dagli operatori la necessità di una formazione su diversi livelli:  

 Violenza - Sviluppare capacità d’osservazione e raccolta dei dati 

attraverso tecniche di colloquio e di ascolto. Formazione su indicatori 

che possano allertare ed eventualmente avviare un lavoro di rete. 

Conoscere le forme di violenza e i modelli teorici (es. Ciclo della 

violenza). Formazioni orientate al genere dell’operatore date le difficoltà 

legate all’esperienza dell’utenza 

• le vittime di tratta che sono madri, non vanno nei centri di accoglienza ad hoc, 

vanno nei centri di accoglienza classici mamma-bambino, dove, a mio avviso, 

ma questa è la mia opinione personale, gli operatori non sono formati, non 
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sono in grado di gestire diciamo la genitorialità di queste donne, perché 

arrivano molto traumatizzate con dei comportamenti assolutamente 

dirompenti 

• Siamo un po’ nella stessa situazione delle donne che subiscono violenza quindi 

una necessità che abbiamo è che le persone che lavorano con donne vittime di 

violenza siano formate e che capiscano bene le dinamiche di coppia quando 

c’è violenza, altrimenti non la vedi la violenza, le cose più… sembrano 

normali, quindi la stessa cosa succede con la migrazione, gli operatori devono 

essere formati su intercultura, perché altrimenti ci sono dinamiche che non 

possono capire, 

 

 Giuridica - Conoscenza dei quadri normativi nazionali e internazionali 

(es. Convenzione di Istanbul) 

 Relazionali - Capacità di ascolto empatico, assenza di giudizio, non 

sostituirsi alla donna ma supportarla nelle scelte, decostruzione dei 

pregiudizi, lavorare sul team building. 

• Quello di cui parlo io però purtroppo, è un'attenzione specifica che secondo 

me dovrebbero porre gli enti gestori di questi servizi, che io ti parlo ma tu lo 

sai, la richiesta di essere più… conoscere l'argomento, studiare l’argomento, 

essere capaci come educatori di mettersi in discussione in prima persona, 

quando questa donna mi sta dicendo, quando arriva la donna a denunciare, 

adesso la faccio proprio semplice, semplice, quando arriva  a denunciare la 

violenza subita e mi arriva tutta truccata, tutta scosciata con le tette di fuori, 

con un atteggiamento da “guapa”, la mia risposta può essere più o meno a 

livello, ma ce l'hanno anche detto esplicitamente: “Sì vabbè ma se l'è cercata, 

se vai in giro così se l'è cercata”, è stata inserita nel circuito, una volta la 

risposta è stata: “Sì vabbè ma se si veste come una puttana sarà una puttana 

“. Allora il lavoro che io dico che è fondamentale, è quello di dirsi noi 

operatori in primis che quando ci arriva un utente davanti, l'idea che ci 

costruiamo alla prima immagine alla prima, non ci deve condurre ad un 

giudizio, ad una pressione, mentre invece spessissimo, spessissimo, almeno 

per la mia esperienza Carla ripeto, e soprattutto per le esperienze negative, 
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era questo che poi comandava le immagini che tu hai, il territorio da dove 

veni, “sì ma se sicuramente tu sei nigeriana, quindi sei  stata inserita nel 

sistema della tratta”, cioè questo sistema proprio di pregiudizi e credenze alle 

spalle 

• allora da parte degli operatori una delle criticità che vedo è quella di mettere 

distanza dalla situazione, quindi saper affrontare con maggiore lucidità una 

situazione senza identificarsi, perché poi si rischia di essere completamente 

dentro quella situazione di non (voce disturbata) questo al di la della figura 

del mediatore, dell'educatore, cioè penso che chi si occupa di questi temi o 

comunque di una fetta di persone che ha subito un trauma, non puoi 

identificarsi con quella che è la situazione e quindi passami il termine 

virgolettato,   “prendersi a cuore” 

• Non so forse mi piace l'idea di ri-sottolineare l'idea che al di là della figura 

del mediatore o dell'educatore tutto cioè…chi è in prima linea nel campo, ma 

anche chi poi si occupa di formazione agli operatori, si lavori tanto anche su 

quelle che sono le competenze relazionali, quindi il lavorare con le facoltà e 

le competenze relazionali degli operatori per entrare in una relazione di 

fiducia che permetta poi lo scioglimento di alcuni nodi 

 

 Approccio transculturale - Formazione transculturale, etno-clinica, o 

etno-psicologica come strumento per avvicinarsi all’altro e proporre 

processi di cura adeguati. Conoscere differenze culturale legate in 

particolare alla genitorialità, tema su cui si innestano frequenti 

incomprensioni. 

• Ma proprio per fare un mainstream, come il mainstream di genere che manca, 

manca anche il mainstream transculturale, etnoclinico e etnopsicologico, 

chiamiamolo come vogliamo, però diciamo competenze legate a termini di 

conoscenza alla migrazione. a che vuol dire sia come fenomeno sia 

relativamente a persone ed individui. Come funzionano quelle società, no? 

Faccio l'esempio del Marocco perché lì a seconda che quella venga dalla città 

o dalla periferia o dalla montagna o dalla collina cambiano tantissime cose 

per esempio… Ma anche a livello di codici comportamentali, di codici 
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comunicativi è importante potersi integrare rispetto a questo, conoscerli, 

rispettarli per Non male interpretarli. 

• Ed è importante che ci sia una supervisione, sui casi, però non fatta da 

chiunque, ma fatta da una persona che abbia una competenza interculturale. 

Perché se la fa una persona che non la competenza interculturale, sì, la 

formazione mi fa tanto piacere, però io la differenza la sento. Io l'ho fatta, a 

volte ho fatto il confronto con chi ha una competenza interculturale e chi non 

ce l'ha e la differenza si sente tantissimo. 

 

 Lavoro di rete: conoscenza delle realtà territoriali e capacità di creare 

relazioni stabili e collaboranti con i vari attori coinvolti nella presa in 

carico delle donne vittime di violenza.  

• Io credo che all'interno di ogni servizio ci potrebbe essere una persona 

identificata con delle particolari qualità personali e conoscenze sue, per 

quella che è la sua formazione, che potrebbe specificatamente occuparsi di 

queste cose 

• bisogni formativi sicuramente rispetto alle modalità, alle tecniche di ascolto, 

di colloquio con gli ospiti e poi rispetto al lavoro di rete che si va a costruire 

con i vari enti che sono coinvolti. 

• A livello di competenze credo sia importante che si venga formati su quello 

che è la rete e il servizio rispetto a quello che è la violenza sulle donne ma 

soprattutto come riconoscere i segnali 
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Identificare le pratiche di intervento all’interno di un ambito tanto complesso e 

articolato, com’è quello delle realtà che si occupano di intervento sulla violenza 

su donne migranti, ci restituisce un insieme di indicazioni che non può essere 

semplice ed esaustivo. Si procederà, dunque, riportando le principali evidenze 

riscontrate. 

Da quanto emerso nella fase di codifica e di discussione dei dati, è possibile 

affermare che le comunità incontrate possiedono diverse competenze che le 

mettono in grado di accogliere e supportare le donne migranti vittime di 

violenza, garantendo una buona efficacia di intervento. 

Al contempo, è possibile sottolineare alcune dimensioni critiche in merito alle 

pratiche d’intervento.  

 

4.1 Modello teorico 

Alcune comunità non adottano un modello teorico specifico. L’indicazione 

potrebbe essere quella di avviare un percorso formativo che integri le 

competenze già possedute dagli operatori entro una comune cornice teorica che 

li sostenga nel lavoro, permettendo così delle azioni coerenti. 

 

4.2 Lavoro di rete 

Il lavoro di rete è un campo su cui si gioca una partita importante. La buona 

riuscita di un intervento presuppone la creazione di legami professionali stabili 

e fondati sulla fiducia. Al contempo, emerge la necessità di conoscere gli aspetti 

giuridici e di saper leggere il contesto territoriale entro cui si opera, al fine di 

circoscrivere chiaramente il proprio ambito di intervento e in modo da 

relazionarsi con i vari attori sapendo esattamente “chi fa cosa”. Tale 

coordinamento, dunque, svolge un ruolo cruciale che forse richiederebbe una 

figura specializzata. 

 

4.3 Intervento etnopsicologico 

Benché alcune comunità dichiarano di adottare un modello di intervento di tipo 

transculturale, è evidente che lavorare in chiave interculturale rappresenta una 

difficoltà diffusa. Sicuramente entrare in relazione con donne migranti con un 

vissuto traumatico è una sfida difficile. A titolo di esempio, la figura dello 
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psicologo spesso non è accolta o compresa poiché è una realtà professionale che 

non è diffusa o culturalmente accettata nei paesi da cui provengono alcune 

donne.  

 

4.4 Intervento sugli effetti della violenza 
 

Un’ulteriore criticità emerge nel posizionamento dell’operatore nei confronti 

dell’utenza e nelle modalità di costruzione della relazione. La capacità di 

osservazione, di ascolto empatico e di discernimento delle forme di violenza 

sono competenze estremamente utili. 

Come conseguenza di quanto sin qui riportato, e in base ai bisogni formativi 

rilevati, si ritiene utile una formazione nei seguenti ambiti: 

 

 formazione sul lavoro di rete; strutturazione di connessioni e competenze 

comunicative utili alla gestione dei vari attori coinvolti; 

 formazione sulla violenza; nello specifico la conoscenza delle sue forme 

e delle tecniche per affrontarla; 

 formazione giuridica, ovvero la conoscenza dei quadri normativi 

nazionali e internazionali; 

 formazione sugli aspetti relazionali operatore-utenza traumatizzata; 

 formazione transculturale; sviluppare delle modalità per avvicinarsi all’ 

“Altro” e conoscere il ruolo delle differenze culturali nella strutturazione 

e nella cura della sofferenza psico-sociale.  Riuscire a costruire un campo 

semantico entro cui entrambi gli interlocutori - operatore e utente - non 

si sentano “spaesati”. 

 

4.5 Limiti della ricerca 

Il coinvolgimento delle utenti avrebbe potuto donare una visione più ampia 

dell’efficacia delle pratiche di intervento, di cui loro sono le beneficiarie dirette. 

Inoltre, a causa delle attuali restrizioni legate all’attuale pandemia da Covid19, 

non è stato possibile effettuare un’indagine esplorativa sul campo, ovvero 
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all’interno delle comunità coinvolte. Questo avrebbe permesso la raccolta di dati 

“di prima mano” attraverso l’osservazione diretta delle pratiche d’intervento. 

 

4.6 Enti di appartenenza degli intervistati 

 Fondazione Albero della Vita, nasce ad Assisi nel Natale 1996. E’ 

un’organizzazione che opera su tutto il territorio nazionale e in alcuni 

Paesi in via di sviluppo promuovendo servizi per la tutela dei minori in 

condizioni di disagio, comunità di accoglienza, reti di famiglie 

affidatarie, servizi di sostegno alla maternità, sostegno a distanza di 

bambini i Paesi poveri e campagne di sensibilizzazione sul tema dei 

diritti dei minori nel mondo. Albero della vita ha gestito anche un 

progetto europeo specifico sulla violenza di genere su donne migranti. 

Progetto Swim. 

 CADMI – Accoglienza donne maltrattate di Milano è il primo centro 

antiviolenza aperto in Italia nel 1986 all’interno di UDI-Unione donne 

italiane. 

 Etnopsichiatria Ospedale Niguarda - è un servizio dedito alla presa in 

carico e alla cura dei soggetti migranti, senza fissa dimora, richiedenti 

asilo, rifugiati, una casistica che soffre di problematiche legate alle 

violenze estrema, quindi torture, violenze di genere.  

 Diaconia Valdese - La Diaconia Valdese è un ente ecclesiastico senza 

scopo di lucro che raccoglie, collega e coordina l'attività sociale e 

gestisce strutture di assistenza e accoglienza della Chiesa valdese. La 

Diaconia Valdese promuove e realizza progetti di accoglienza e 

supporto a migranti, richiedenti asilo e rifugiati, offrendo accoglienza, 

supporto linguistico, culturale, legale e di orientamento lavorativo 

tramite la dislocazione sul territorio di Community center, iniziative 

di facilitazione dell'accesso ai servizi socio-sanitari e educativi. 

Diaconia Valdese è anche attiva in progetti attivi nei corridoi umanitari, 

i corridoi universitari, i progetti con la prefettura di Milano e un progetto 

SPRAR. 

 Centro Ambrosiano di Solidarietà (Ceas) - Il Centro Ambrosiano di 

Solidarietà è un’associazione Onlus nata a Milano nel 1986, per volere 

del cardinale Carlo Maria Martini. Oggi ospita e accompagna verso un 

nuovo inizio persone con diverse fragilità: mamme sole con i loro 

bambini, famiglie in difficoltà, bambini e ragazzi, donne vittime di 

violenza, persone con disagio psichico e dipendenze.  L’Area donne in 

particolare gestisce case rifugio a indirizzo segreto, diffuse sul territorio 

di Milano e in provincia di Como e il centro antiviolenza Mai da sole 

 Filo rosa Auser – Centro Anti Violenza che si occupa di donne italiane 

e straniere, con figli adulti e minori oppure sole, che subiscono violenza 
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psicologica, fisica, economica e sessuale in ambito domestico e nelle 

relazioni affettive. 

 Fuoriluoghi S.C.S. Onlus nasce il 28 dicembre 2016, dalla fusione della 

Coop. Soc. di Tipo B Soligraf (nata nel 1995 con lo scopo di favorire 

l’orientamento del detenuto alla comunità̀ attraverso il lavoro) con la 

Coop. Sociale mista Il Bivacco Servizi, costituita dalla stessa Soligraf 

nel 2002 per la gestione dei servizi di accoglienza e di integrazione 

socio-educativa territoriale. Le due “Cooperative sorelle” sono cresciute 

fianco a fianco, condividendo gli ideali, il territorio di appartenenza, le 

relazioni, i servizi e il personale. La loro fusione si configura come la 

naturale evoluzione di questo percorso, consentendo di mantenere le due 

anime da cui nasce la nuova organizzazione, senza comprometterne 

l’unità complessiva. Il Ramo A, raccoglie tutti i Progetti di ospitalità 

abitativa, accompagnamento educativo e reinserimento sociale. Il Ramo 

B, riassume in sé le attività produttive inframurarie, svolte dunque 

all’interno del carcere di Opera, ed esterne. 

 La Cooperativa sociale Tuttinsieme nasce nel 1992 dalla esperienza di 

volontariato del Centro Ambrosiano di Aiuto alla Vita in ambito materno 

infantile, con la finalità di strutturare professionalmente l’offerta di 

servizi sociali e pedagogici. Le aree di intervento tradizionali della 

cooperativa sono quella della comunità mamma e bambino e quella 

dell'assistenza domiciliare ai minori e disabili, a cui si sono aggiunti 

negli anni servizi educativi diurni per i minori, servizi per la prima 

infanzia, sportelli di consulenza psicopedagogica nelle scuole e attività 

di formazione. Da diversi anni è attiva sul tema della violenza di genere 

anche con servizi residenziali specifici. 

 Consorzio Passepartout è una cooperativa composta da 4 imprese 

sociali.  Passepartout è un Consorzio che si occupa di accoglienza 

integrata e servizi alla persona, a partire dall'inclusione di richiedenti 

asilo e migranti.   

 Fondazione Padri Somaschi - Da oltre 500 anni, sull’esempio di San 

Girolamo Emiliani, i Somaschi offrono accoglienza e aiuto alle persone 

più vulnerabili. La Fondazione Somaschi Onlus continua questa 

tradizione e fa accoglienza in molti modi, mettendo al centro chi sta ai 

margini. Tra i vari servizi si annoverano strutture di accoglienza per 

migranti, un centro antiviolenza, servizi per donne, servizi per mamme 

e bambino. 

 Progetto Aisha, Associazione di Promozione Sociale nata il 5 Marzo 

2016 e si costituisce come associazione il 13 Marzo 2017 con diversi 

obiettivi tra cui assistenza, sensibilizzazione e prevenzione, formazione. 

Progetto Aisha mira a valorizzare la figura femminile, favorendo la 

libertà di scelta della donna e la sua indipendenza sociale ed economica. 

Lavorano per garantire la tutela e il rispetto delle differenze di genere e 

per rispondere ai bisogni di tutte quelle donne e famiglie che si trovano 
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al di fuori di un sistema di tutele proposto dai servizi territoriali milanesi 

e che per molteplici ragioni non riescono ad accedervi.  

 Ufficio di Piano Rozzano e Pievese nell’ambito visconteo - sud Milano, 

composto da 11 comuni che tengono dentro tutta l’area di Rozzano, 

Opera, Locate, Basiglio, e tutta l’area del pievese-binasco, sono molti, 

non me li ricordo tutti, il più grande è Rozzano, infatti siamo l’ente 

capofila. L’ufficio di piano da molti anni coordina ed è l’ente capofila di 

una rete antiviolenza che inizialmente comprendeva i territori di 

Rozzano e Pieve Emanuele, poi su spinta regionale, ci è stato chiesto di 

inglobare anche l’area boschese e ormai da 4-5 anni siamo una rete molto 

più grossa di 17 comuni, una rete molto grossa. 

 Save the Children Italia è stata costituita alla fine del 1998 come Onlus 

ed ha iniziato le sue attività nel 1999. Oggi siamo una ONG 

(Organizzazione non governativa) riconosciuta dal Ministero degli 

Affari Esteri. Portiamo avanti attività e progetti rivolti sia ai bambini e 

alle bambine dei cosiddetti paesi in via di sviluppo che a quelli che 

vivono sul territorio italiano. Save the Children ha un programma 

regionale, un programma di contrasto alla violenza domestica assistita 

sul territorio nazionale, un programma contro la prostituzione. 

 Unità Politiche per l'Inclusione e l'Immigrazione Milano, Area 

Emergenze Sociali – Equipe MSNA 

 

  Per la fase esplorativa hanno contribuito anche servizi sociali ed altri enti del 

terzo settore lombardo. 
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