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Premessa

• Partecipazione



6 R per favorire
l’impegno sociale

ACCESSIBILITA’
• Prossimità dei luoghi 

(dimensione spaziale)
• Comunicazione 

(dimensione sociale)
• Facilitazione relazionale 

(dimensione psicologica)

Riconoscimento dell’impegno

rispetto

ruolo

relazioni

ricompense

risultati

R

R

R

R

R
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(fonte: Kaye, 1999)



I profili 
della partecipazione  / non partecipazione

Astanti 
comunitari

Partecipanti 
passivi

Comunitari 
consapevoli

Politicamente 
impegnati

Manifestanti 
attivi

Sfiduciati o 
cinici Tempo-tesi

indagatori indifferenti

incerti

(fonte:OECD, 2009)



L’approccio salutogenico (Antonovsky, 1987, 1996)
una guida per promuovere la salute 

Antonovsky A. (1996), ‘The salutogenic model as a theory to 
guide health promotion’, Health Promotion International, 11: 
pp.11-18. 



Adottare prospettiva ecologica di trasformazione 
sociale mediante un metodo evidence-based (Morgan 
et al. 2010)

Finalizzato a promuovere la salute  mediante 
un’articolazione di processi partecipativi e 
collaborativi che accompagnino la costruzione 
di un senso di coerenza tra salute e benessere.

Dimensione scopo focus

Relazionale Coesione sociale Sostegno 
sociale/mutuoaiuto

Strumentale Capacitazione Comunità 
competente

Culturale Cambiamento 
culturale

Cambiamento 
culturale

Strutturale Empowerment 
sociale

Inclusione sociale 
/empowering



La valutazione



La salute e l’approccio biopsicosociale

Fonte: 
http://perspectivesclinic.com/health-
psychology/. JAPA Vol. 26, No. 4, 2018



Il modello biopsicosociale (fonte: Engels 1977, 1997)

Nothing will change unless or until those who control resources have the wisdom to venture off the beaten 
path of exclusive reliance on biomedicine as the only approach to health care’ (Engels, p. 135)



Le caratteristiche ambientali: superstimoli per 
il sostegno e la partecipazione
• Una caratteristica dell’ambiente o uno scenario ambientale, può 

rappresentare un affordance (Gibson, 1979), uno stimolo che ci 
«chiama» o invita a «fare qualcosa», attrae l’attenzione sfruttando dei 
processi cognitivi o schemi già presenti in memoria. Talvolta 
corrisponde a un impellente richiamo sentimentale, una sorta di 
colpo di fulmine che può illuminarci sulla soluzione di un problema. 

• Secondo Ulrich (1991) i superstimoli possono ridurre lo stress e 
accrescere il benessere dei pazienti attraverso:

• Un aumento del controllo percepito
• La percezione di sostegno 
• La percezione di accesso a distrattori positivi



Alcune evidenze …



Un Guida per l’engagement (fonte: National Academies o Mecidine -
Frampton et al., 2017)









Modello teorico per il design di ambienti che 
facilitino l’impegno di user e carer
• PFEC (patients and family engaged care)



La descrizione dell’ambiente riflette la 
percezione e la rappresentazione da parte di 
chi li vive ed è informativa dell’influenza che il 
contesto può esercitare sugli attori 



Ambiente naturale e salute 

(Fonte: Chi, 2020)



L’influenza degli NE sugli esiti della cura





Il contesto di cura

Una ricerca integrata
(rassegna + survey)



Costrutti rilevanti (fonte: Shepley et al. 2016)
Densità ridotta nelle stanze /
stanze singole

Luce diurna

Terapia indoor/
Outdoor

Osservazione/
Supervisione

Diversi postazioni

Setting visivo e fisico

Autonomia/
Supporto del personale/
Spazi per fumare
Arredi resistenti /
Ambiente ordinato 









Survey: campione



Risultati















Architettura & variabili psicosociali come fattori di 
protezione dalla violenza e aggressività



Un modello teorico per ridurre l’aggressività
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