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PRESENTAZIONE DELLA STRUTTURA 
 
La SC Psichiatria esercita un ruolo di fondamentale importanza per la diagnosi e per l’implementazione di strategie 
terapeutiche e di ricerca nell’ambito della clinica dei disturbi psichici ed è inoltre sede di corsi di formazione e di 
perfezionamento per personale sanitario che opera nel quadrante nord-orientale della Regione Piemonte. 
Al suo interno troviamo le seguenti strutture: il Servizio Psichiatrico di Diagnosi e Cura (SPDC) parte integrante del 
Dipartimento di Salute Mentale, struttura interaziendale (AOU e ASL NO); il Day Hospital per l’impostazione e la 
verifica di trattamenti farmacologici di pazienti psichiatrici; la Clinica Psichiatrica con l’ambulatorio divisionale e gli 
ambulatori di psicoterapia individuale e di gruppo collocati nella struttura universitaria di Via Gnifetti 8, sede inoltre 
dell’attività formativa, peritale e di ricerca. 
 
 
 
 
 

LA MISSION 
 
La Struttura è un punto di riferimento per le persone che presentano una condizione di sofferenza psichica. L’attività 
svolta al suo interno è volta ad offrire una risposta articolata (attraverso gli strumenti del ricovero ordinario, Day 
hospital, ambulatorio divisionale, ambulatorio di psicoterapia individuale e di gruppo e psichiatria di liaison) alle 
diverse condizioni di sofferenza psichica (psicosi, nevrosi, disturbi di personalità, disturbi dell’alimentazione, 
condizioni psichiche secondarie a patologie somatiche, reazioni di adattamento, intossicazione acuta da alcool, 
farmaci o sostanze stupefacenti….) 
L’attività si dispiega armonicamente fra assistenza, ricerca e formazione con conseguente attenzione e cura rispetto 
ai compiti istituzionali, accademici ed assistenziali nelle sue diverse articolazioni: prevenzione, educazione, tutela 
della salute mentale, formazione. 
 
 
 
 
 
 
 

� TOP 
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ATTIVITA’ DI ECCELLENZA E GARANZIE SPECIFICHE 
 
 
“CENTRO PER I DISTURBI DEL COMPORTAMENTO ALIMENTARE” 

 
Il centro di I livello effettua interventi di prevenzione, diagnosi e cura, organizzati prevalentemente in un percorso 
Ambulatoriale ed eventualmente di Day-Hospital per casi di lieve-media gravità, ovvero pazienti con BMI>15, 
condotte eliminatorie<3 volte/settimana, non rischi somatici da richiedere ospedalizzazione. Questo percorso risulta in 
sintonia con le indicazioni regionali, riportando anche favorevoli indici costi-risultati in patologie con alta complessità 
bio-psico-sociale come quella dei disturbi del comportamento alimentare.  
L’attività rivolta ai DCA viene svolta da tutti i medici in servizio presso la SC Psichiatria (dietro le indicazioni del 
gruppo di lavoro DCA), in collaborazione con i medici e le dietiste della SC Dietetica e Nutrizione Clinica.  
In seguito alla definizione di un protocollo d’intesa interaziendale nel 2011, è stato costituito un gruppo di lavoro 
facente parte del quadrante piemontese Nord-Orientale, composto da medici e psicologi già operanti, nelle singole 
realtà, nel campo della cura dei Disturbi della Condotta Alimentare (DCA), finalizzato alla definizione di percorsi 
assistenziali per i pazienti affetti da questo tipo di patologie. Il protocollo d’intesa, a cui hanno collaborato i 
Dipartimenti di Salute Mentale delle ASL di Biella, Novara, VCO, Vercelli e la SC Psichiatria dell’AOU Maggiore della 
Carità di Novara ha effettuato una valutazione delle criticità presenti nei vari DSM, con la rilevazione dell’effettiva 
dimensione del fenomeno, il censimento delle strutture pubbliche e private rivolte alla cura dei DCA, l’analisi delle 
metodologie operative, con definizione e creazione di un percorso formativo comune, al fine di arrivare ad una 
definizione di modalità condivise di gestione di casi complessi. Sono stati aggiornati i dati raccolti nel corso del 2012 e 
sono state rivalutate le strutture pubbliche e private rivolte alla cura dei DCA. 
 
 
DATI DI ATTIVITA’  E INDICATORI 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Attività ambulatoriale (n° visite) 838 1008 1086 830 952 470 381 356 

DH SC Psichiatria (n° presenze) 317 153 50 80 3 0 1 0 

DO SC Psichiatria (n° ricoveri) 3 8 3 1 3 5 4 7 

 
 
GARANZIE SPECIFICHE 
 
GARANZIE CLINICO / ORGANIZZATIVE / ASSISTENZIALI 
Allo stato attuale, il percorso clinico prevede le seguenti tappe: 
1. Prima visita di diagnosi/valutazione: avviene mediante richiesta del medico inviante (MMG o altro specialista),  

per l’esplorazione del problema e/o verifica del disturbo del comportamento alimentare; la visita può essere 
prenotata attraverso il CUP (negli orari di apertura del servizio) ed effettuata nelle giornate di lunedì dalle 14.30 
alle 17.30 e giovedì dalle 11.00 alle 14.00. La durata prevista della visita è di circa 60 minuti. 

2. Visite successive: presa in carico psichiatrica e dietologica in collaborazione con la SC Dietetica e Nutrizione 
Clinica, ed eventuale ricorso a consulenze internistiche. Durante tali visite, effettuate nelle giornate dal lunedì al 
venerdì nella fascia oraria di apertura dell’Ambulatorio per i Disturbi del Comportamento Alimentare (dalle 08.00 
alle 20.00) e della durata compresa tra i 15 ed i 90 minuti. Viene definito il progetto terapeutico ad personam 
consistente in presa in carico psichiatrica e dietologica, psicoterapia individuale e psicoeducazione dei familiari 
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laddove indicato; tale progetto viene discusso con il paziente e definito da un contratto terapeutico. Nella fase 
iniziale viene inoltre effettuata una valutazione psicodiagnostica (MMPI-2, SCID I e II, EDI3, WAIS-R, VGF, BDI, 
BES, RSES, IRI, FEIT, SCL-90, TASIT, TCI, TAS, ORTO-15, STAXY-2, BIS-11, EE-A e B) ad integrazione della 
diagnosi clinica ed al termine di tale valutazione viene rilasciata una relazione per il MMG. 

3. Day Hospital Psichiatrico: viene utilizzato il Day Hospital interno alla SC Psichiatria per i casi più problematici e 
che richiedono cure più intensive. Il ricovero con orario dalle 09.00 alle 19.00 prevede interventi specifici con 
particolare attenzione agli aspetti di riabilitazione precoce e di psicoterapia. Il “contratto di cura” comprende 
un’impostazione terapeutica ed una psicoterapia individuale e la partecipazione alle attività di gruppo del DH 
(Gruppo “Giornale”, Gruppo “Redazione”, Gruppo “Canto”, Gruppo “Cinema”).  

4. Day Hospital dietologico: viene utilizzato il Day Hospital interno alla SC Medicina Interna 2. Il “contratto di cura” 
comprende un’impostazione terapeutica ed una riabilitazione alimentare più intensiva con controlli dietologici, 
dietistici e di altre specialità. 

5.  Riunioni di equipe: a cadenza quindicinale, nella giornata di martedì dalle 13.00 alle 14.00, viene effettuata una 
riunione di equipe con i colleghi della SC Dietetica e Nutrizione Clinica, per aggiornamento sui casi e discussione 
nuove prese in carico. 

5.  Riunioni con i familiari: periodicamente, a cadenza non prefissata e della durata di circa 1 ora, per tutti i casi più 
complessi e problematici, vengono effettuate riunioni tra l’equipe curante ed i membri della famiglia problematica, 
per aggiornamenti e discussione del caso.  

 
GARANZIE PROFESSIONALI 
Vedi Garanzie Professionali “Attività formativa” 
 
GARANZIE TECNOLOGICO / STRUTTURALI 
Oltre alle normali dotazioni tipiche dei reparti di degenza vengono regolarmente utilizzati nella pratica clinica Test di 
Psicodiagnostica di Livello e di Personalità nonché Scale di Valutazione proposte dalla letteratura internazionale sui 
DCA. 
 
GARANZIE SCIENTIFICHE 
Oltre le garanzie scientifiche segnalate sopra, è prevista un’attività di aggiornamento attraverso la 
partecipazione/organizzazione di congressi e corsi formativi. 
 
GARANZIE RAPPORTO COL PAZIENTE / SICUREZZA DEL PAZIENTE 
Vedi Garanzie Rapporto col Paziente / Sicurezza del paziente “Attività formativa” 
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ACCESSIBILITA’ E TEMPI DI ATTESA 

 

La prima visita per “Disturbo del Comportamento Alimentare” può essere prenotato presso il Centro Unico 
Prenotazione (CUP) ed effettuato nella giornata di mercoledì mentre le visite di controllo saranno programmate 
direttamente con lo specialista curante nelle giornate dal lunedì al venerdì nelle ore di apertura dell’ambulatorio 
divisionale. 
 
TEMPI DI ATTESA  2016 2017 2018 2019 2020  

Prima visita psichiatrica per DCA (n° giorni) * * * * *  

Visita psichiatrica di controllo per DCA (n° giorni) ** ** ** ** **  

Ricovero in DH terapeutico per DCA (n° giorni) 1 1 1 1 1  

Ricovero in DO Urgente per DCA (n° giorni) immediato immediato immediato immediato immediato *

 
*come da liste d’attesa Prime Visite CUP 
**trattandosi di incontri periodici il tempo intercorrente tra una visita e l’altra è in relazione alle caratteristiche del 
quadro clinico ed a specifiche modalità di presa in carico (setting psicoterapeutico, valutazione psicofarmacologica, 
ecc) 
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6

 

 

“ATTIVITA’ DI GRUPPO” 

 
Per anni è stato impensabile l'utilizzo di interventi riabilitativi in soggetti ricoverati in fase di acuzie poiché ritenuti di 
scarsa efficacia ma è possibile considerare la riabilitazione come un atteggiamento nel rapporto con il paziente, a 
prescindere dalla fase di malattia, finalizzato a stimolare e sostenere le sue risorse, il processo terapeutico, la 
relazione, per affrontare in modo meno traumatico lo stato di crisi, contrastare gli aspetti passivizzanti e regressivi 
indotti dal ricovero stesso, facilitare la socializzazione, l’incontro e la comunicazione con l’altro e favorire il successivo 
inserimento nei trattamenti riabilitativo extraospedalieri. 
La tradizione culturale della Cattedra di Psichiatria di Novara si accompagna ad un approccio al paziente come 
individuo all'interno di una relazione che offre il presupposto e il contesto in cui possono accadere i vari interventi 
terapeutici, tra loro integrati. 
La nostra esperienza nella SC Psichiatria ci ha permesso di apportare alcune modifiche all'usuale modalità 
riabilitativa nella definizione degli obiettivi e nelle strategie di intervento, considerando la fase di acuzie del paziente e 
i tempi che scandiscono le attività mediche del reparto, strutturando dei cambiamenti nel setting riabilitativo che è 
stato adeguato agli spazi e all’equipe medico-infermieristica del reparto.  
A partire dal 2012, sono state pertanto attivate le seguenti attività di gruppo sia per i pazienti ricoverati in regime di 
Degenza Ordinaria e Day Hospital che per i pazienti Ambulatoriali che fanno riferimento al Nostro Ambulatorio:  
√ Gruppo “Giornale”: attività terapeutica riabilitativa che utilizza come oggetto mediatore l’articolo di giornale per 

attivare l’espressione di pensieri, affetti e la comunicazione tra i partecipanti. Si tratta di un gruppo aperto, 
composto da pazienti ricoverati e ambulatoriali, affetti da disturbi psicotici e gravi disturbi di personalità. Tale 
attività è iniziata nel mese di novembre del 2012, inizialmente svolta nelle giornate dal lunedì al venerdì e 
successivamente a partire dal 2014 a cadenza giornaliera dal lunedì alla domenica. Dura un’ora ed è gestito da 
due operatori, un medico (conduttore) ed un infermiere (facilitatore) che condividono la responsabilità della 
conduzione. Nell’ambito dell’attività, vengono selezionati articoli tratti da quotidiani o riviste settimanali, spunto di 
discussione su argomenti di attualità di potenziale interesse per i pazienti. Lo scopo è quello di mantenere i 
pazienti ancorati alla realtà, informandoli su ciò che avviene nel mondo, favorendo lo spostamento dell'attenzione 
dalle proprie problematiche, relativizzandole e ricollocandole nel mondo/tempo in cui si vive.  

√ Gruppo “Cinema”: attività terapeutica riabilitativa che utilizza come oggetto mediatore le immagini dinamiche 
cinematografiche. La visione del film richiede ai pazienti uno sforzo di concentrazione e di attenzione, che non 
sempre i pazienti sono in grado di mantenere per l’intera durata del film. Tale attività indirizzata a pazienti 
ricoverati e ambulatoriali, favorisce il processo di identificazione e di immedesimazione, fornendo un valido ausilio 
nell’affrontare tematiche personali. Questo processo è importante nel contesto terapeutico-riabilitativo perché 
permette al paziente di entrare in contatto con il proprio mondo interno, capire e riconoscere sentimenti ed 
emozioni. A partire dal mese di gennaio 2013, inizialmente svolta a cadenza quindicinale, successivamente, a 
partire dal 2014, viene svolta a cadenza settimanale. Dura circa due ore ed è gestito da due operatori, un medico 
(conduttore) ed un infermiere (facilitatore) che condividono la responsabilità della conduzione. 

√ Gruppo “Canto”: attività terapeutica riabilitativa che coinvolge tutti i pazienti ricoverati e ambulatoriali, che si 
svolge a cadenza settimanale e che si basa sulla capacità dei suoni di favorire una comunicazione che oltrepassa 
l’uso del linguaggio, promuovendo l’espressione dei vissuti più profondi e delle emozioni di base che animano 
l’interiorità umana. Si tratta essenzialmente dell’ascolto di brani musicali, opportunamente scelti che permettono 
di affrontare nel contesto gruppale alcune tematiche caratterizzate da un’alta risonanza emotiva. Il testo scritto 
della canzone viene consegnato ai pazienti e, dopo l’ascolto della canzone, si effettua una discussione sulla 
stessa. Il canto in gruppo, nella nostra esperienza, genera sensazioni positive e può favorire una ripresa delle 
relazioni interpersonali tra i pazienti che può estendersi oltre la durata dell’attività di gruppo.  

√ Gruppo “Redazione”: attività terapeutica riabilitativa che coinvolge pazienti del Day Hospital e dell’ambulatorio, 
che si svolge a cadenza settimanale e che si basa su tecniche cognitive, tese ad incrementare abilità come la 
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memoria, l'attenzione, la concentrazione, l'uso di strutture logiche, l'uso della scrittura come mezzo di 
comunicazione e aiuta a mantenere o recuperare un adeguato rapporto di realtà, facilitando lo sviluppo di abilità 
sociali. Il gruppo è basato sulla permissività e sull'accettazione del paziente per ciò che è e per ciò che riesce a 
dare. Ogni "redattore" è responsabile dei propri compiti e dell'obiettivo che si crea di volta in volta. L'attività è 
guidata da almeno due operatori impegnati essenzialmente a creare e mantenere una buona relazione tra i 
partecipanti e questo aiuta a creare un'atmosfera dove ognuno è disponibile verso gli altri, pronto ad esporsi 
emotivamente ed a organizzarsi per riuscire a portare a termine nei tempi previsti i propri compiti condividendo 
successi ed insuccessi. Attraverso questa attività i pazienti esprimono pensieri ed opinioni, fanno sentire le 
esigenze, manifestano i bisogni mantenendo un saldo contatto con la realtà circostante, trattando di volta in volta 
tematiche inerenti il loro micro e macro cosmo sociale, culturale e terapeutico. Questa attività si concretizza nella 
produzione di un “oggetto” di valore e condiviso con gli altri, la “Rivista della Clinica Psichiatrica”, giunta al 
Numero 9 del 3° anno. 

√ Gruppo “Fiaba”: attività terapeutica riabilitativa che coinvolge solo i pazienti ricoverati in Degenza ordinaria, che si 
svolge a partire dal mese di agosto 2014, a giorni alterni. L’obiettivo è quello di stimolare attraverso l’utilizzo 
terapeutico delle fiabe classiche l’elaborazione dei contenuti emozionali e dei vissuti personali e interpersonali dei 
partecipanti al gruppo. Infatti attraverso il confronto e la discussione, emergono meccanismi d’identificazione, 
proiezione, introiezione sollecitate dalle immagini e simbolismi delle fiabe. La discussione e l’interazione tra i 
partecipanti al gruppo, l’intervento attivo dei terapeuti riporta costantemente alla storia mentre il gruppo si 
costituisce come contenitore in cui ognuno può lasciare fluire immagini pensieri ed emozioni senza temerne la 
possibile distruttività. Dopo la lettura della fiaba il gruppo può commentare e condividere quanto letto, le 
sensazioni ed emozioni, la discussione sulla “morale” o sull'insegnamento racchiuso nella fiaba. 

√ Gruppo Psicoterapia: attività terapeutica riabilitativa che coinvolge solo i pazienti dell’ambulatorio, che si svolge a 
partire dal mese di novembre 2013, a cadenza settimanale (con l'eccezione della pausa per le feste natalizie – 2 
settimane – e della pausa estiva – coincidente con il mese di agosto). Il gruppo è un gruppo aperto coinvolgente 
un massimo di 10-12 persone – sono perciò possibili ingressi ed “uscite” in itinere – rivolto a persone che soffrono 
di disturbi dell'umore, d'ansia, e alimentari. A prescindere dalla diagnosi clinica, tuttavia, il gruppo è aperto a 
chiunque abbia bisogno o desiderio di lavorare sulle proprie dinamiche relazionali in un contesto terapeutico la 
cui peculiarità è quella di consentire di evidenziarle nel qui ed ora del gruppo stesso. Oltre all'ascolto reciproco e 
alla condivisione delle esperienze e delle emozioni, perciò, i partecipanti del gruppo sono incoraggiati a riflettere 
su ciò che avviene nel corso del gruppo stesso; non solo perciò sul “contenuto del gruppo”, ma anche sul 
“processo del gruppo”. È possibile anche il ricorso a tecniche di psicodramma per consentire il lavoro su 
specifiche situazioni. 

 

 

DATI DI ATTIVITA’ E INDICATORI  2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Gruppo “Giornale” (n° gruppi) 360 365 365 365 365 365 

Gruppo “Cinema” (n° gruppi) 50 52 52 52 52 52 

Gruppo “Canto” (n° gruppi) 50 52 52 52 52 52 

Gruppo “Redazione” (n° gruppi) 44 48 48 48 48 48 

Gruppo “Fiaba” (n° gruppi) 30 26 26 180 365 365 

Gruppo Psicoterapia (n° gruppi) 46 46 46 46 46 46 
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GARANZIE SPECIFICHE 
 
GARANZIE PROFESSIONALI 
Vedi Garanzie Professionali “Attività formativa” 
 
GARANZIE TECNOLOGICO / STRUTTURALI 
Oltre alle normali dotazioni tipiche dei reparti di degenza vengono regolarmente utilizzati nella pratica clinica supporti 
audio visivi e materiale cartaceo proveniente dalla Biblioteca della Clinica Psichiatrica di Novara. 
 
GARANZIE SCIENTIFICHE 
Oltre le garanzie scientifiche segnalate sopra, è prevista un’attività di aggiornamento attraverso la 
partecipazione/organizzazione di congressi e corsi formativi. 
 

GARANZIE RAPPORTO COL PAZIENTE / SICUREZZA DEL PAZIENTE 
Vedi Garanzie Rapporto col Paziente / Sicurezza del paziente “Attività formativa” 
 
 
ACCESSIBILITA’ E TEMPI DI ATTESA 

 

 

TEMPI DI ATTESA 2017 2018 2019 

Gruppo “Giornale” - Pazienti ricoverati in regime di DH  (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Giornale” - Pazienti ricoverati in regime di DO (n° giorni) * * * 
Gruppo “Giornale” - Pazienti ambulatoriali (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Cinema” - Pazienti ricoverati in regime di DH  (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Cinema” - Pazienti ricoverati in regime di DO (n° giorni) * * * 
Gruppo “Cinema” - Pazienti ambulatoriali (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Canto” - Pazienti ricoverati in regime di DH  (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo  “Canto” - Pazienti ricoverati in regime di DO (n° giorni) * * * 
Gruppo  “Canto” - Pazienti ambulatoriali (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Redazione” - Pazienti ambulatoriali (n° giorni) immediato immediato immediato 

Gruppo “Fiaba” - Pazienti ricoverati in regime di DO (n° giorni) * * * 
Gruppo Psicoterapia - Pazienti ambulatoriali (n° giorni) ** ** ** 

 
* in relazione alle caratteristiche del quadro clinico, appena le condizioni cliniche ne consentono la partecipazione 
** in relazione alle richieste da parte dello Specialista curante e nel limite del numero dei partecipanti previsti 
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9

 

 

“ATTIVITA’ FORMATIVA” 

 
La SC Psichiatria organizza periodicamente corsi di formazione e convegni rivolti al personale medico e ad altre 
figure professionali sia su tematiche che riguardano la relazione e la comunicazione medico paziente, sia su 
tematiche di interesse più specificamente psichiatrico al fine di fornire strumenti di conoscenza delle modalità di 
operare in Medicina per migliorare la qualità della comunicazione, e conseguentemente della collaborazione tra le 
diverse professionalità che operano in sanità. 
 
ATTIVITA’  FORMATIVA  2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: capacità 
relazionali – Corso di I livello presso AOU Maggiore Carità di 
Novara 

X X X X X X 

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: capacità 
relazionali – Corso di II livello presso AOU Maggiore Carità di 
Novara 

X X X X X X 

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: capacità 
relazionali – Corso di III livello presso AOU Maggiore Carità di 
Novara 

X X X X X X 

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: cogliere il 
disagio del paziente presso AOU Maggiore Carità di Novara 

      

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: aspetti 
psicologici e relazionali per l’operatore dell’emergenza-urgenza 
presso AOU Maggiore Carità di Novara 

      

Formazione alla relazione e benessere dell’operatore: la 
formazione psichiatrica per l’infermiere 

      

Master per Infermiere psichiatrico X X X X X X 

Servizio di Counseling X X X X X X 

Cartella infermieristica  X     

La diagnosi nei DCA: utilizzo di strumenti diagnostici       

Capacità relazionali nell’effettuazione di audit X      

La contenzione in Psichiatria   X    

Verrà la morte ed avrà i tuoi occhi. Affrontiamo insieme un 
argomento difficile: il tema del suicidio attraverso l’arte - evento 
culturale presso la Scuola di Musica Dedalo di Novara 

 X     

Verrà la morte ed avrà i tuoi occhi. Il problema del suicidio – 
Giornata di studio Società Italiana di Psichiatria presso UPO 
Novara 

 X     

La semplicità di violenza e aggressività: la complessità delle 
alternative. Il confronto con il paziente difficile – Convegno 
scientifico Società Italiana di Psichiatria presso UPO Novara 

  X    

Reti Terapeutiche, Percorsi e Intensità di Cura in Psichiatria – 
Giornata di studio Società Italiana di Psichiatria a Torino 

  X    

Master in Medicina Narrativa    X   

La Malattia Può Diventare Un'occasione? Il Fenomeno Della 
Resilienza 

   X   

Il Contenimento Del Paziente Aggressivo    X   

Il Contenimento Del Paziente Aggressivo - Retraining    X   
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Emergenze nella clinica psichiatrica contemporanea – Convegno 
scientifico Società Italiana di Psichiatria presso UPO Novara 

   X   

Dalla neuropsichiatria infantile alla psichiatria degli adulti: 
continuità e discontinuità nella clinica e nell’assistenza - 
Convegno scientifico Società Italiana di Psichiatria 

   X   

Up to grade in Psy - Evento Residenziale ECM dell’A.O.U.    X X X 

Tutto è cuore, persino la testa     X  

Ti sto chiedendo un consiglio, Bob, non il permesso      X 

…Un piccolo consiglio sui sentimenti, ragazzo: non aspettarti che 
siano sempre una gioia…La prevenzione del suicidio: parlarne 
per prevenire 

     X 

Mostratemi un uomo sano di mente e lo curerò per voi (CG Jung). 
La prevenzione del dolore mentale attraverso la relazione di cura 

     X 

Dal mito al processo: dialogo tra saperi. Giornata internazionale 
per l’eliminazione della violenza contro le donne 

     X 

 

 DATI DI ATTIVITA’  E INDICATORI  2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Attività formative aziendali erogate (numero) 8 8 6 6 6 10 5 6 

Attività formative esterne erogate (numero) 0* 0* 0* 0* 0* 0* 0* 0* 
Convegni (numero) 5 4 3 2 2 2 2 4 

 
* Un numero selezionato di partecipanti è stato inserito all’interno delle attività formative aziendali 

 

 

 

 

 

GARANZIE SPECIFICHE 
 
GARANZIE CLINICO / ORGANIZZATIVE / ASSISTENZIALI 
Il fatto che presso la Cattedra di Psichiatria della Scuola di Medicina dell’UPO – SC Psichiatria si svolga 
un’importante attività didattica, di formazione e di ricerca, consente una continua osmosi tra la pratica terapeutica, 
legata alle situazioni contingenti determinate dalla necessità del superamento della sofferenza psichica, che non può 
prescindere dalla necessità di considerarne la problematica sociale, e l’approfondimento, la definizione ed anche la 
sperimentazione di strategie di intervento sempre più efficaci.  
 
GARANZIE PROFESSIONALI 
La Prof.ssa P.Zeppegno, titolare della cattedra in Psichiatria della UPO, la Dr.ssa V.Binda, il Dr. A.Feggi, la Dr.ssa 
E.Gambaro, la dr.ssa E.Gattoni, la Prof.ssa C.Gramaglia, la Dr.ssa D.Marangon, la Dr.ssa A.Jona e il Dr. P.Prosperini 
sono in possesso della specialità in Psichiatria. 
La Prof.ssa P.Zeppegno, la Dr.ssa V.Binda, la Dr.ssa E.Gambaro, la Prof.ssa C.Gramaglia, la Dr.ssa A.Jona e la 
Dr.ssa D.Marangon sono iscritti all’Elenco degli Psicoterapeuti. 
 
GARANZIE TECNOLOGICO / STRUTTURALI 
L’attività formativa viene svolta all’interno delle aule della Scuola di Medicina dell’UPO e della Clinica Psichiatrica in 
Via Gnifetti 8, dove si trovano aule multimediali attrezzate ad hoc. 
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GARANZIE SCIENTIFICHE 
È prevista un’attività di aggiornamento attraverso la partecipazione/organizzazione di congressi e corsi formativi. 
 

Partecipazione alle attività scientifiche: 
 La Prof.ssa P.Zeppegno  è socio fondatore e membro del consiglio direttivo dalla Società di Psicoterapia Medica 

–sez. Piemonte; Past President della Società Italiana di Psichiatria – Sezione Piemonte-Valle D’Aosta; membro 
della European Psychiatric Association (EPA); membro della Section Suicide and Suicide Prevention (EPA-
SSSP) e della Section Transcultural Psychiatry- EPA; Presidente del Comitato Unico di Garanzia UPO fino a 
marzo 2019; Direttore del Servizio di Counseling UPO. 

 La Dr.ssa V.Binda, il Dr. A.Feggi, la Dr.ssa E.Gambaro, la dr.ssa E.Gattoni, la Prof.ssa C.Gramaglia, la Dr.ssa 
D.Marangon, la Dr.ssa A.Jona e il Dr. P.Prosperini sono membri della Società Italiana di Psichiatria – Sezione 
Piemonte-Valle D’Aosta. 

 La Dr.ssa Marangon è membro della Section Suicide and Suicide Prevention (EPA-SSSP). 
 Il Dr. P.Prosperini e la Prof.ssa C.Gramglia sono membri della Società Italiana di Psicopatologia 

dell’Alimentazione (SIPA) 
 La Dr.ssa E.Gattoni e la Prof.ssa C.Gramglia sono membri della Società Italiana di Psicopatologia (SOPSI)  
 La Prof.ssa C.Gramaglia è membro dell’European Psychiatric Association (EPA) e segretaria della EPA Section 

of Suicidology and Suicide Prevention; è segretaria della Società Italiana di Psichiatria – Sezione Piemonte-Valle 
D’Aosta. 

 Il Dr. P.Prosperini è membro dell’Associazione Italiana per i Disturbi Depressivi (AIDEPP) 
 La  Prof.ssa P.Zeppegno, il Dr. P.Prosperini, la Dr.ssa E.Gattoni e la Prof.ssa C.Gramglia sono membri e del 

Coordinamento Nazionale Servizi di Diagnosi e Cura (SPDC), sezione speciale della Società Italiana di 
Psichiatria. 

 

ATTIVITÀ DI RICERCA: 
 
 Il fenomeno suicidio (periodo 1991- 2000). Ricerca di fattori di rischio e correlazioni con terapia con risperidone 

[AA 2004-2005] 
 Valutazione della caratteristiche personologiche, di ansia e di depressione in pazienti affette da carcinoma della 

mammella sottoposte a radioterapia. Correzione con fattori biologici (sostanza P)[AA 2005-2006] 
 Possibili fattori psicologici di genere influenzanti la risposta al trattamento radioterapico: uno studio su qualità 

della vita, caratteristiche di personalità, risposta al dolore in pazienti affetti da carcinoma della prostata e  
carcinoma della mammella [AA 2006-2007] 

 Ricerca multicentrica sulla depressione STRODER STIMA-D [AA 2009-2010] 
 Progetto PEP-Ita (Primo Episodio Psicotico – Italia) (Prof. Berardi, Dott.ssa Tarricone) 
 Network Italiano per la Ricerca sulla Psicosi – NIRP (Prof. Maj, Prof.ssa Galderisi) 
 Emotività Espressa: confronto tra pazienti affetti da malattie croniche   
 SWN nella pratica clinica come indicatore di outcome  
 La richiesta di consulenza psichiatrica presso il DEA dell’AOU Maggiore della Carità di Novara  
 Studio osservazionale su pazienti in terapia con Asenapina 
 Cinemeducation: un progetto di formazione per specializzandi e studenti di Medicina 
 Studio osservazionale sulle psicosi in collaborazione con Roche 
 Progetto EUDOR-A in collaborazione con EMOTRA-Sweden (Prof. Sarchiapone, Dott. Thorell) 
 Effetto di asenapina sulle cellule endoteliali: studio in collaborazione con l’Istituto di Fisiologia, Dipartimento di 

Medicina Traslazionale 
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 Alessitimia, personalità, identificazione delle emozioni e inferenza sociale in pazienti affette da disturbi del 
comportamento alimentare 

 Counseling 
 Psichiatria di Liaison 
 Studio multicentrico osservazionale su asenapina e aripiprazolo, in collaborazione con la psichiatria territoriale del 

Quadrante 
 Progetto SMILE in collaborazione con la Chirurgia Maxillo-faciale 
 Progetto di riderca sull'ortoressia, in collaborazione con la Dott.ssa Brytek-Matera (Polonia) e la Dott.ssa Roncero 

(Spagna)  
 L'ortoressia negli studenti universitari 
 Vortioxetina versus citalopram 
 Add-on neuroimaging per il Network Italiano per la Ricerca sulla Psicosi (RMN in pazienti schizofrenici) 
 Protocollo di ricerca Bifihappy, in collaborazione con Probiotical: probiotici e sintomatologia depressiva 
 Misofonia e correalzti psiconeurofisiologici 
 Studio multicentrico su TSO e contenzione 
 Treatment Resistant Depression Cohort in Europe 
 Psychache, Studio multicentrico nazionale sul dolore mentale 
 Assessment dei pazienti migranti ricoverati presso la SC Psichiatria 
 Assessment dei pazienti ricoverati presso la SC Psichiatria: focus su resilienza e coping 
 Covid-19: Collaborazioni locali e nel contesto di network di ricerca a livello nazionale 

 
LAVORI SCIENTIFICI 
 
 P. Zeppegno, E. Manzetti , R. Valsesia , R. Siliquini, G. Ammirata ,O.  De Donatis, C. Usai, E. Torre Differences in suicide behaviour in 

the elderly: a study in two provinces of Northern Italy.International Journal of Geriatric Psychiatry, 2005, 20, 769-775   
 P. Zeppegno, P. Airoldi, E. Manzetti, M. Panella, M. Renna , E. Torre Involuntary Psyciatric Admissions: a Retrospective Study of 460 

cases The European Journal of Psychiatry, 2005,19 ( 3), 133-143   
 Siliquini R., Piat SC, Zeppegno P., Ghigo S., Torre E., Renga G.Psychoactive drug consumpion and psychiatric disorders: a case 

control study European Journal of Public Health, 2005, 15,  (1) 149     
 Renghi, P. Brustia, D. Moniaci, L. Gramaglia, P. Zeppegno, F. Della Corte, E. Torre Psychological Aspects of pain Archives 

Gerontology  Geriatrics 2007,44 suppl, 321-324   
 E. Torre, P. Zeppegno “Riflessioni sugli aspetti psicosociali in oncologia”. A cura di Oscar Alabiso, Antonio Filiberti, Eugenio Torre “Il 

dialogo di Liaison in oncologia”, pag 125-138, Edizioni Mercurio 2008 
 E. Torre, F. Crini, P. Zeppegno. Una reazione imprevedibile. Un caso di Psichiatria di Liaison in ambito oncologico. Psichiatria di 

Consultazione, CIC Edizioni Internazionali, Vol VII, 2, (aprile-giugno 2005), 107-111 
 Zeppegno P; Probo M; Airoldi P; Aina I; Torre E. Il day hospital nell'esperienza della Clinica Psichiatrica Universitaria di Novara. Italian 

Journal of Psychopathology 2006; 12:316-322.  
 Zeppegno P., Manzetti E., Allera O., Torre E. Dall’epidemiologia alle autopsie psicologiche: Valutazione e caratteristiche del fenomeno 

suicidarlo nella popolazione anziana in una Provincia ad alto rischio. Studi su aggressività e suicidio, aprile 2007, vol 9, 11-16 
 Probo M; Lavatelli L; Airoldi P; Ferrante D; Zeppegno P; Torre E.  Primo ricovero per psicosi: L'esperienza della Clinica Psichiatrica 

Universitaria di Novara negli anni 1997-2003. Relazione presentata alla Giornata di Studi “Attualità in Psichiatria”, Milano 2007, 
Quaderni Italiani di Psichiatria 2008, in press. 

 Zeppegno P., Airoldi P., Obezzi C., Ferraris M., Probo M., Zanoli V., Allera O., Lavatelli L., Crini F., Torre E. Livelli di ansia e 
depressione in pazienti mastectomizzate sottoposte a radioterapia. Congresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian 
Journal of Psychopathology 2008;  14:354. 

 Zanoli V., Zeppegno P., Probo M., Parafioriti A., Torre E. Consulenze psichiatriche in dea: uno studio retrospettivo. Congresso 
Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 2008;14:354. 

 Zeppegno P., Zanoli V.., Probo M., Parafioriti A., Torre E. I “forti utilizzatori” dei servizi psichiatrici in dea: uno studio retrospettivo. 
Cogresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 2008;14:355. 

 Lavatelli L., Airoldi P., Probo M., Colombo M., Zeppegno P., Torre E. Esordi psicotici: uno studio retrospettivo. Congresso Nazionale di 
Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 2008;14:402. 

 Probo M., Zanoli V., Zeppegno P., Torre E. Attivita’ di consulenza psichiatrica presso gli altri reparti svolta dell’SCDU Psichiatria ASO 
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Maggiore della Carita’ di Novara. Congresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 
2008;14:440. 

 Ferraris G., Zeppegno P., Obezzi C., De Pieri C., Torre E. Burnout, caratteristiche di personalita’ e dinamiche relazionali in un gruppo 
di infermieri psichiatrici prima e dopo l’introduzione della metodica nanda. Congresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian 
Journal of Psychopathology 2008;14:385. 

 Zeppegno P., Allera O., Lavatetti L, Obezzi C., Torre E.  Il conflitto, le cause, la gestione in un reparto di fisiatria e riabilitazione 
.Congresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 2008;14:462. 

 Zeppegno P., Obezzi C., Ferraris G., Zanoli V., Allera O., Lavatelli L., Torre E. Analisi del burn out e del conflitto negli operatori in un 
reparto di ginecologia e ostetricia. Congresso Nazionale di Psicopatologia, Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 
2008;14:463. 

 Airoldi .P, Ferraris G., Prosperini P., Zeppegno P., Torre E. Prime visite presso l’ambulatorio per ansia, depressione e disturbi del 
comportamento alimentare delL’SCDU Psichiatria di Novara nei primi nove mesi del 2006. Congresso Nazionale di Psicopatologia, 
Roma 2008, Italian Journal of Psychopathology 2008;14:359. 

 Zeppegno P., Probo M ., Zanoli V., Porro M., Ferrante D., Magnani C., Torre E. Doppia diagnosi versus singola diagnosi: differenze tra 
i pazienti ricoverati in un reparto psichiatrico nel periodo 2000-2004. XI Congresso Nazionale di Psichiatria Forense, La gestione del 
rischio in Psichiatria, Alghero 23-25 maggio vol abstract 116-117 

 Zeppegno P., Probo M. , Zanoli V., Porro M., Ferrante D., Magnani C., Torre E. Cambiamenti nel rischio di consumo di sostanze 
psicotrope nei pazienti psichiatrici: confronto tra  1990-94  e  2000-04. XI Congresso Nazionale di Psichiatria Forense, La gestione del 
rischio in Psichiatria, Alghero 23-25 maggio vol abstract 114-115. 

 Gogliani, P. Zeppegno, E. Torre La psichiatria di liaison con i famigliari: rischio calcolato? XI Congresso Nazionale di Psichiatria 
Forense, La gestione del rischio in Psichiatria, Alghero 23-25 maggio vol abstract 106. 

 Gogliani, P. Zeppegno, E. Torre La supervisione d’équipe XI Congresso Nazionale di Psichiatria Forense, La gestione del rischio in 
Psichiatria, Alghero 23-25 maggio vol abstract 113 

 Gogliani, P. Zeppegno, E. Torre La psichiatria in Pronto Soccorso: quali rischi? XI Congresso Nazionale di Psichiatria Forense, La 
gestione del rischio in Psichiatria, Alghero 23-25 maggio vol abstract 109 

 Patrizia Zeppegno Difficoltà e aspettative dei bambini in affido e adozione Relazione presentata al Congresso Strategie di accoglienza 
per i minori in difficoltà, Torino 28 maggio 2008 

 P. Zeppegno, G. Gambero Le problematiche del paziente in radioterapia Relazione presentata al Congresso La Psichiatria di Liaison: 
complessità, confini, limiti, Novara 21 Giugno 2008 

 P. Zeppegno, M. Probo, O. Allera, A. Parafioriti, E. Torre Studio naturalistico di comparazione tra aloperidolo ed olanzapina nel 
trattamento di sintomi psicotici acuti XVI Congresso della Società Italiana di Neuropsicofarmacologia, Milano 24-26 giugno 2008 

 E. Torre, P. Zeppegno “Riflessioni sugli aspetti psicosociali in oncologia”. A cura di Oscar Alabiso, Antonio Filiberti, Eugenio Torre “Il 
dialogo di Liaison in oncologia”, pag 125-138, Edizioni Mercurio 2008 

 Zeppegno P., Probo M:, Lavatelli L., Colombo M., Ferrante D., Gambaro G., Krengli M:, Torre E., A New Proposed Protocol To 
Evaluate Anxiety, Depression And The Needs Of Cancer Patients Xvii European Congress Of Psychiatry (Epa) Lisbon Jennuary 2009-
10-26 

 Zeppegno P., Probo M., Antona M., Ferrante D.,Gogliani A., Torre E. Study Of The Correlations Between Theory Of Mind, Symptoms 
And Personality Characteristics Of A Non-Psychiatric Population , Xvii European Congress Of Psychiatry (Epa) Lisbon  Jennuary 
2009-10-26 

 Zeppegno P: Torre E. Abuso Di Sostanze E Patologie Psichiatriche: Un’analisi Epidemiologica Relazione Presentata Al Simposio 
Clinica Psichiatrica E Abuso Di Sostanze 13 Congresso Nazionale Sopsi Roma 10-14  Febbraio 2009 Italian Journal Of 
Psychopatology 

 Zeppegno P. Torre E, La Psicoterapia. Esperienza Della Clinica Psichiatrica Di Novara Relazione Presentata Al Simposio  La 
Psicoterapia Nel Pubblico E Nel Privato 13 Congresso Nazionale Sopsi Roma 10-14  Febbraio 2009 Italian Journal Of Psychopatology 

 Zeppegno P., Carnevale P., Binda V.,Prosperini Pl, Porro M., Allera O., Feggi A., Cornetti E., Cerutti C., Bartoli E., Torre E.,  Progetto 
Di Studio: Neurolettici Atipici E Metabolismo Glicidico  Xii Congresso Nazionale Società Italiana Di Psichiatria Forense Alghero 29-31 
Maggio 2009 Abstract Book 126-127 

 Zeppegno P, Dalo’ V., Colombo M., Lombardi A., Allewrao., Gambaro G., Krengli M, E. Torre Progetto Di Strudio: Valutazione 
Dell’impatto Del Trattamento Radiante Sulla Qualita’ Della Vita Al Termine Del Trattamento In Pazineti Con  Carcinome Della Prostata 
E Della Mammella XII Congresso Nazionale Società Italiana Di Psichiatria Forense Alghero 29-31 Maggio 2009 Abstract Book 134 

 Probo M.,  Zeppegno P.,  Antona M., Torre E. Analisi Delle Correlazioni Tra Insight Abilita’ Cognitive E Abilita’ In Teoria Della Mente In 
Pazienti Con Diagnosi Di Schizofrenia Paranoide. Ii Giornata Di Studi “ Attualità In Psichatria , Milano  (Tale Contributo Ha Vinto Il 
Premio  Speciale Direzione Medica Lilly) 

 Zeppegno P Gambaro G Dalov Probo M, Porro M, Lavatelli L., Allera O., Colombo M., Beldi’ S., Parafioriti A, Krengli M, Torre E. 
Progetto Di Studio: Valutazione Dell’impatto Del Trattamento Radiante Sulla Qualità Di Vita (Qol) E Sui Predittori Della Qol Al Termine 
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Del Trattamento, In Pazienti Con Carcinoma Prostatico E Della Mammella  Congresso Il Tempo Delle Cure Palliative: Modi Eluoghi 
Del Prendersi Cura Galliate  102 Maggio 2009 (Ha Vinto Il Premio Giancarlo Oro) 

 Zeppegno P, Probo M., Lavatelli L, Gambaro G., M. Krengli , E. Torre. The Liaison Medicine Between Radiotherapy And Psychiatry: 
The Novara Experience Panminerva Medica Vol 51, Suppl 1 N° 3 , Torino 2009 126 

 Zeppegno P., Probo M., Dalo’ V., Benech A., Torre E. Psychoemotional Assessment In Patients Treated With Orthognathic And 
Rinoplasty Surgery Panminerva Medica Vol 51, Suppl 1 N° 3 , Torino 2009 127 

 Zeppegno P., Probo M., Ferrante D., Lavatelli L., Airoldi P., Magnani C., Torre E.. First Admission For Psychoses In Eastern Piedmont 
Italy. The European Journal Of Psychiatry 2009, 23, 3, 153-156  

 L.Lavatelli, M.S.De Angelis, P.Prosperini, E.Torre. Delirium da astinenza da butalbital: la validità di una corretta diagnosi. Italian 
Journal of Psychopathology 2009 15(4):384-389. 

 Zeppegno P, L’isteria disturbo di genere?, Italian journal of psychopathology 2012, 18 S1, pp S146-S147 
 Gogliani A, Imperatori F, Zeppegno P, Torre E, Ofelia l'anima ed il femminile nel teatro di Shakespeare, Italian journal of 

psychopathology 2012, 18 S1, pp  S148  
 Colombo M, Zeppegno P, D’Andrea F, Torre E, Obesità, ansia, depressione e desiderio sessuale: uno studio su un campione di 

pazienti obesi, Italian journal of psychopathology 2012, 18 S1, pp S199 
 Bardelli C, Amoruso A, Manzetti E, Fresu LG, Valsesia R, Zeppegno P, Brunelleschi S. Recurrent major depressive disorder: 

Imbalance of neurokinin (NK)-1 and NK-2 receptor expression in monocytes. Pharmacol Res. 2013;68(1):24-30. 
 Zeppegno P, Lombardi A, Feggi A, Cantello R , Torre E. Malattia di Creutzfeldt-Jacob con presentazione psichiatrica: un case report. 

Italian Journal of Pyschopathology 2013;19:73-78 
 Gramaglia C, Ressico F, Coppola I, Rizza MC, Dalo V, Torre E, Zeppegno P. Perinatal and Neonatal Outcomes of Lithium-Treated 

and Untreated Bipolar Women During Pregnancy: A Review of Present Literature. Current Psychopharmacology 2013, 2(2):132-142. 
 Gramaglia C, Jona A, Imperatori F, Torre E, Zeppegno P. Cinema in the training of psychiatry residents: focus on helping relationships. 

BMC Medical Education, 2013;13:90. 
 Grossini E, Gramaglia C, Farruggio S, Bellofatto K, Anchisi C, Mary D, Vacca G, Zeppegno P. Asenapine Increases Nitric Oxide 

Release And Protects Porcine Coronary Artery Endothelial Cells Against Peroxidation. Vascular Pharmacology, 2014 Mar; 60(3):127-
41. 

 Gogliani A, Canuto A, Zeppegno P, Torre E. La Psychiatrie De Liaison: Stratégie De Soin, Occasion De Formation-Revue Médicale 
Suisse, 2014 Feb 12; 10(417):393-4, 396-7. French. 

 Rolla R, Gramaglia C, Dalò V, Ressico F, Prosperini P, Vidali M, Meola S, Pollarolo P, Bellomo G, Torre E, Zeppegno P. An 
Observational Study Of Venlafaxine And Cyp2d6 In Clinical Practice. Clinical Laboratory 2014;60(2):225-231. 

 Gualano Mr, Bert F, Mannocci A, La Torre G, Zeppegno P, Siliquini R. Consumption Of Antidepressants In Italy: Recent Trends And 
Their Significance For Public Health. Psychiatr Serv. 2014 Oct;65(10):1226-31. Doi: 10.1176/Appi.Ps.201300510. Pubmed Pmid: 
24981856. 

 Aguglia E, Biggio G, Signorelli Ms, Mencacci C; Steering Committee On Behalf Of The Stima-D Investigators. Italian Study On 
Depressive Disorders (Studio Italiano Malattia Depressiva, Or Stima-D): A Nationwide Snapshot Of The Status Of Treatment For Major 
Depression. Pharmacopsychiatry. 2014 May;47(3):105-10. Doi:10.1055/S-0034-1375628. Epub 2014 May 20. Pubmed Pmid: 
24846085. 

 Zeppegno P, Gramaglia C, Antona M, Gili S, Marchisio S, Gogliani A; Ponzetti D, Torre E. Psychopathology, Personality And Theory 
Of Mind In A Sample Of University Students. Rivista Di Psichiatria 2014;49(3):132-139. 

 Ruggieri V, Zeppegno P, Gramaglia C, Gili S; Deantonio L, Krengli M. A Survey Of The Italian Radiation Oncologists: Job Satisfaction 
And Burnout. Tumori 2014;100(3):307-314. 

 Tarricone I, Braca M, Allegri F, Barrasso G, Bellomo A, Berlincioni V, Ceregato A, Conforti Donati M, Defilippi S, De Rosa C, Ferrari S, 
Furio Ma, Gramaglia C, La Cascia C, Luciano M, Mulè A, Nardini M, Podavini F, Primavera D, Reggianini C, Rigatelli M, Todarello O, 
Tirella E, Ventriglio A, Zeppegno P, Berardi D, Fiorillo A, Ferrannini L. First Episode Psychosis And Migration In Italy (Pep-Ita 
Migration): A Study In The Italian Mental Health Services. Bmc Psychiatry 2014;14:186. 

 Gramaglia C, Gili S, Feggi A, Gattoni E, Zeppegno P. Delirium In Patients With Substance Abuse: A Case-Series. Open Journal Of 
Psychiatry, 2014;4:163-167. 

 Gramaglia C, Bert F, Lombardi A, Feggi A, Porro M, Siliquini R, Gualano Mr, Torre E, Zeppegno P. Sex Differences In First-Admission 
Psychiatric Inpatients With And Without A Comorbid Substance Use Disorder. J Addict Med. 2014;8(5):351-358. 

 Galderisi S, Rossi A, Rocca P, Bertolino A, Mucci A, Bucci P, Rucci P, Gibertoni D, Aguglia E, Amore M, Bellomo A, Biondi M, Brugnoli 
R, Dell'osso L, De Ronchi D, Di Emidio G, Di Giannantonio M, Fagiolini A, Marchesi C, Monteleone P, Oldani L, Pinna F, Roncone R, 
Sacchetti E, Santonastaso P, Siracusano A, Vita A, Zeppegno P, Maj M; Italian Network For Research On Psychoses. The Influence 
Of Illness-Related Variables, Personal Resources And Context-Related Factors On Real-Life Functioning Of People With 
Schizophrenia. World Psychiatry 2014;13(3):275-287. 
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GARANZIE RAPPORTO COL PAZIENTE / SICUREZZA DEL PAZIENTE 
 Codice di Deontologia Medica e Codice Deontologico dell’Infermiere 
 Manuale di formazione per il governo clinico: la sicurezza dei pazienti e degli operatori (Gennaio 2012) – 

Ministero della Salute 
 Adozione delle indicazioni aziendali fornite dalla “Unità di Gestione del Rischio Clinico” 
 Politica focalizzata allo sviluppo di alcuni elementi strategici quali la condivisione e l’integrazione 

multidisciplinare e multi professionale, la valutazione e la valorizzazione delle competenze attraverso percorsi di 
formazione continua e specifica.  
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RESTANTE ATTIVITA’ 
 
La SC Psichiatria svolge ormai da anni, attività di Liaison (un’attività medica in grado di fornire una serie complessa di 
servizi all’interno dell’ospedale a più livelli), con l’obiettivo di costruire una rete articolata d’interventi che consentano 
di affrontare efficacemente le problematiche psichiche che possono essere presenti in concomitanza, o a causa, della 
presenza di patologie somatiche e nel contempo di offrire supporto al personale che tali problematiche incontrano 
nella quotidianità e che, in ragione delle loro peculiari caratteristiche, possono richiedere strategie relazionali con il 
paziente personalizzate. L’attività di liaison garantisce una consulenza specialistica presso tutti i reparti di degenza ed 
i servizi dell’AOU ogni qualvolta venga richiesta dai medici che operano in queste strutture. 
La SC Psichiatria offre ai pazienti ambulatoriali affetti da disturbi d’ansia e depressione, cicli ripetibili di sedute di 
psicoterapia individuale ad indirizzo cognitivo comportamentale e junghiano, focalizzati all’affrontare problematiche 
specifiche.    
La SC Psichiatria è stata individuata tra le specialità partecipanti al progetto “Ospedale Donna” in considerazione 
dell’elevata incidenza delle malattie psichiche nella popolazione femminile, in particolare per quanto riguarda i disturbi 
ansioso-depressivi e del comportamento alimentare. Ha inoltre aderito alle seguenti iniziative promosse da ONDA:  

• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2013 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2014 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2015 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2016 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2017 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2018 
• (H) Open day salute mentale femminile - 10 ottobre 2019 
 

La SC Psichiatria è il punto di riferimento per l’area sud dell’ASL NO e la modalità quasi esclusiva di ricovero è legata 
all’urgenza. Le patologie trattate afferiscono prevalentemente all’area delle psicosi, seguite dai disturbi di personalità 
e, in misura significativamente minore, alla presenza di anomalie comportamentali, alla intossicazione di alcool e/o 
sostanze psicotrope. Il percorso terapeutico individualizzato prevede alla dimissione la presa in carico diretta da parte 
di sanitari della struttura o l’invio ai servizi ambulatoriali territoriali psichiatrici e/o per le tossicodipendenze. 
L’accesso ai servizi di degenza ordinaria assume in prevalenza il carattere di urgenza e avviene dopo una 
consulenza in Pronto Soccorso o dopo una visita ambulatoriale o domiciliare da parte dei Medici dei Servizi 
Psichiatrici Territoriali. Analoga è la modalità di accesso al Day Hospital, che a volte può rappresentare la 
prosecuzione di un trattamento iniziato in Degenza Ordinaria. 
 
La SC Psichiatria durante le tre ondate di pandemia COVID, accanto alla routine legata alla diagnosi ed alla cura dei 
disturbi mentali (ricoveri in acuto, visite ambulatoriali urgenti, visite programmate attraverso telemedicina, consulenze 
all’interno dell’ospedale nel contesto della psichiatria di liaison-consultazione) ha attivato, in accordo con la Direzione 
Sanitaria, i seguenti servizi: 

• In collaborazione con la Psicologia Clinica, un servizio di counseling telefonico per la prevenzione del burnout 
e stress lavoro correlato in relazione all'emergenza sanitaria, attivo 7 giorni su 7 dalle 8 alle 20 (dal lunedi al 
venerdi 8-16 Psicologia Clinica; dal lunedi al venerdi 16-20 Psichiatria; sabato e domenica 8-20 Psichiatria). 

• Per i reparti COVID richiedenti tale servizio, un servizio di informazioni sanitarie giornaliere, 7 giorni su 7 nei 
momenti più acuti della pandemia, 5 giorni su 7 o come da accordi con i singoli reparti nei momenti meno 
gravosi della pandemia stessa. La telefonata quotidiana con i parenti è stata non solo il momento in cui 
veniva dato un “bollettino medico”, ma anche il momento dell’ascolto, del contenimento delle ansie e delle 
angosce dei parenti anche attraverso momenti complessi e delicati come l’aggravamento della malattia ed il 
fine vita. La telefonata quotidiana inoltre è stata anche occasione per stabile connessioni tra i parenti ed i 
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curanti dei pazienti e tra i parenti ed i servizi sociali qualora necessario. 
• L’accompagnamento e l’accoglimento sono stati offerti anche ai famigliari dei pazienti deceduti nei reparti di 

Rianimazione, su segnalazione dei colleghi, attraverso percorsi individualizzati di supporto attraverso la 
telemedicina. 

• Partecipazione al follow-up clinico multidisciplinare dei pazienti COVID della prima ondata. Il follow-up è 
avvenuto a 3-4 mesi e ad un anno e ha consentito l’identificazione di problematiche di salute mentale nel 
contesto del Long COVID e la presa in carico dei pazienti più sofferenti laddove opportuno. 

 
 

PROGETTI DI MIGLIORAMENTO 

• Potenziamento delle attività formative sia per il personale medico psichiatra che per il personale infermieristico. 
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