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-il	colloquio	
-gli	indicatori	della	violenza	di	genere	

-il	maltrattante:	tipologie	e	rischio	di	recidiva	
-protocollo	S.A.R.A.	per	la	valutazione	del	rischio	

-la	violenza	assistita:	un	caso		



! VIOLENZA	DI	GENERE		
! STEREOTIPI	
! VIOLENZA	ASSISTITA	
! MALTRATTANTE	
! ASCOLTO	EMPATICO	
! RETE	





Lo	strumento	principale	per	far	emergere	le	situazioni	
di	violenza	è	un	colloquio	ben	condotto.	

Prima	di	ogni	contatto,	però,	chiediamoci	sempre	quali	
sono	i	nostri	stereotipi	legati	alla	situazione	specifica.	





Durante	il	colloquio	quello	che	c’è	in	gioco	sono	i	
sentimenti,	le	emozioni,	i	pensieri	della	donna	e	di	chi	

la	sta	ascoltando.	
I	contenuti	della	conversazione	sono	importanti,	ma	

ancora	più	importante	sono	le	modalità	in	cui	si	
comunicano.	Un	tono	freddo	e	distaccato	o,	ancor	

peggio,	distratto,	può	far	fallire	il	contatto	sin	
dall’inizio.	



		IL	COLLOQUIO		

Indipendentemente	dal	ruolo	e	dalle	circostanze	in	cui	
si	svolge,	il	colloquio	dovrebbe:	

-	essere	condotto	da	un’operatrice	donna	che	possa	dare	
riconoscimento	in	una	condizione	di	riservatezza	
(luogo	privato,	non	alla	presenza	di	altre	persone)	

-	essere	svolto	in	modo	non	giudicante	
-svolgersi	usando	il	più	possibile	lo	stesso	linguaggio	
della	donna	

-	essere	empatico	



E’	importante	evitare	la	ri-vittimizzazione:	

le	donne	che	mantengono	il	segreto	sono	bloccate	dalla	paura	
di	non	essere	credute,	di	essere	accusate	e	colpevolizzate,	
hanno	scarsa	fiducia	nel	sostegno	esterno,	anche	
istituzionale,	come	risultato	di	esperienze	negative	pregresse	
e	di	quella	che	viene	definita	la	ri-vittimizzazione.		



Pertanto	è	importante	evitare	di:	
-	domandare	alla	donna	cosa	ha	fatto	per	provocare	la	
violenza	

-	giudicare	le	sue	scelte	e	le	sue	azioni	
-	minimizzare	la	situazione	di	pericolo	che	la	donna	
racconta	

-	sollecitare	la	donna	a	fare	delle	scelte,	ad	esempio,	indurla	
a	lasciare	il	marito,	denunciarlo,	ecc.	

-	assumere	atteggiamenti	giudicanti	perché	attaccano	la	
fiducia	della	donna	e	aumentano	le	condizioni	del	suo	
isolamento.		

A	volte,	la	voglia	e/o	la	necessità	dell’operatore/operatrice	di	
rispondere	nell’immediato	possono	interferire	con	la	
capacità	di	ascolto	



-	è	fondamentale	provare	ad	accoglierla	da	sola	per	creare	uno	spazio	in	
cui	poter	parlare	liberamente,	superando	le	sue	paure	

-	è	utile	sottolineare	l’importanza	della	certificazione	medica	e	informarla	
sui	termini	della	denuncia	e	in	quali	casi	la	legge	prevede	l’obbligo	di	
denuncia	per	pubblici	ufficiali	ed	esercenti	pubblico	servizio	

-	è	necessario	-	durante	il	colloquio	-	riconoscere	alla	donna	il	tempo	
necessario	per	ascoltarla	e	fornirle	risposte	in	modo	adeguato	

-	è	importante	credere	alla	donna	quando	esprime	il	suo	bisogno	di	
sicurezza	anche	perché,	come	è	noto,	il	momento	della	separazione	è	
quello	che	la	espone	ad	una	situazione	di	maggiore	rischio	rispetto	alla	
propria	incolumità.		

-	occorre	rispettare	la	sua	autonomia	e	la	sua	libertà	di	scelta.	Bisogna	
ricordare	che	è	sempre	lei	a	dover	decidere	e	che	non	le	si	può	imporre	
nulla	dall’esterno	



-	è	importante	discutere	con	la	donna	le	possibili	implicazioni,	considerando	
prioritaria	la	sua	sicurezza,	fornire	tutte	le	informazioni	relative	ai	servizi	ed	ai	
centri	antiviolenza	presso	i	quali	può	rivolgersi	per	ricevere	aiuto	

-	è	inoltre	importante	ricordare	che	se	subisce	la	violenza	non	è	colpa	sua,	che	
non	c’è	mai	nessuna	giustificazione	alla	violenza	ed	è	necessario	condannarla	
sempre	ed	in	modo	esplicito	

-	dirle	che	tutto	questo	è	pericoloso	per	lei	e	per	i	suoi	figli	
-	spiegarle	che	la	situazione	è	difficile;	a	volte	ci	vuole	tempo	per	capire	cosa	fare	

e	assicurarla	che	non	è	sola	ad	affrontare	questa	situazione,	che	ci	sono	modi	
per	affrontarla	e	le	sue	decisioni	saranno	sostenute	

-	assicurarla	che	non	è	lei	la	responsabile	della	violenza:	è	il	suo	partner	
-	fornire	alla	donna	informazioni	sulla	violenza	che	sta	subendo	
-	considerare	la	violenza	contro	le	donne	come	un	fenomeno	molto	comune	che	

può	accadere	in	tutti	i	tipi	di	relazione	
-	aver	presente	che	la	violenza	continua	è	frequente	e	grave	ed	ha	effetti	sulla	

salute	fisica	e	psicologica	di	chi	la	subisce	
-	sapere	che	la	violenza	domestica	nuoce	ai	figli.	



Per	favorire	lo	svelamento	della	violenza:	
-	mi	sembra	preoccupata,	va	tutto	bene	in	famiglia?	
-	ha	paura	di	qualcuno	o	di	qualcosa?	
-	qualcuno	le	ha	fatto	del	male?	
-	quelle	ferite,	chi	gliele	ha	procurate?	
-	sente	che	il	suo	partner	la	maltratta?	Ha	mai	minacciato	di	fare	del	male	
alla	sua	famiglia?	Crede	che	potrebbe	farlo?	
-	cosa	succede	quando	lei	e	il	suo	partner	siete	in	disaccordo?	
-	il	suo	partner	le	ha	mai	impedito	di	uscire	di	casa,	di	vedere	i	suoi	amici,	di	
cercare	un	lavoro	o	di	continuare	a	studiare?	
-	l’ha	mai	colpita,	dato	pugni	o	schiaffeggiata?	
-	l’ha	mai	minacciata	con	un’arma?	
-	il	suo	partner	fa	uso	di	droghe	o	alcool	in	modo	eccessivo?	E	come	si	comporta?	
-	si	è	mai	sentita	come	se	stesse	in	ansia	quando	il	suo	partner	è	nei	paraggi?	
-	l’ha	mai	colpita	durante	la	gravidanza?	
-	ha	mai	minacciato	di	fare	del	male	ai	bambini?	O	di	portarli	via	da	lei?	



-  Postura	
-  Tono	della	voce	
-  Prossimità		
-  Mimica	
-  Gestualità	



-	la	donna	chiede	“Cosa	devo	fare?”	
-	la	donna	parla	di	sé	e	della	situazione	in	maniera	
“dissociata”	

-	la	donna	dice	che	non	ha	più	senso	vivere	in	questo	
modo	

-	il	colloquio	con	la	donna	fa	sentire	a	disagio	
l’operatore/l’operatrice	

	COSA	FARESTE?		



-utilizzare	domande	aperte	
-	riformulare:	“…se	ho	capito	bene,	quindi,	lei	mi	sta	
dicendo	che…”	per	favorire	il	flusso	del	racconto	

-	usare	il	“riflesso	emotivo”:	“…e	come	si	sente?	Come	si	
sentiva?	Cos’ha	provato?”	

-	il	silenzio	di	riflessione,	il	silenzio	dell’emozione,	il	
silenzio	della	resistenza	a	scoprirsi	

-	dare	informazioni	chiare		e	precise			



Molti	indicatori	non	sono	una	chiara	prova	dell’esistenza	di	
una	violenza	in	ambito	familiare,	ma	possono	essere	
interpretati	come	segnali	di	allarme	e	portare	ad	una	
maggiore	attenzione.	La	presenza	di	manifestazioni	fra	quelle	
sotto	elencate	aumenta	il	rischio	che	ci	si	trovi	di	fronte	a		
situazioni	di	violenza	…	



Sintomi	psichici:	
-	agitazione,	ipervigilanza,	apatia,	mutismo	
-	intrusioni	costanti	
-	senso	di	vergogna	e	di	colpa	
-comportamento	autolesionista		
-	abuso	di	alcool,	droga,	autolesionismo	
perdita	di	ogni	meccanismo	di	auto-protezione	
-	tentati	suicidi,	intenzioni	suicidarie	
-	eccesso	di	adattabilità	
-	disturbi	del	sonno,	stati	di	paura,	panico	
-	disforia,	umore	negativo	e	altalenante	
-	cambi	di	umore	repentini	che	rendono	difficile	relazionarsi	e	entrare	in	empatia	



Sintomi	psicosomatici:	
-	disturbi	diversi	in	parti	corporee	diverse	
-	disturbi	al	basso	ventre	
-	disturbi	alla	respirazione	
-	disturbi	dermatologici	
-	disturbi	gastro-intestinali	
-	stati	di	esaurimento/stanchezza	
Indicatori	psico-sociali:	
-	ricorso	frequente	a	trattamenti	sanitari	presso	istituzioni	più	diverse	
-	lasso	di	tempo	irragionevolmente	lungo	tra	il	momento	della	lesione	e	la		
richiesta	del	trattamento	
-	negazione,	racconto	contraddittorio	dell’evento	lesivo	
-	comportamento	iperprotettivo	della	persona	accompagnante,	comportamento	

di	controllo	



Scheda	di	rilevamento	di	sospetta	violenza	di	genere	



! La	negazione	e	la	manipolazione	messe	in	atto	sono	in	
genere	ben	condotte	e	seducenti.	

!  Il	maltrattante	può	apparire	molto	razionale,	sano,	
“together”.	

! Qualora	ammetta	la	violenza	può	apparire	
sinceramente	pentito	e	scusarsi	profondamente.	

! Può	far	passare	la	violenza	come	momentanea	o	
giustificata,	o	causata	dall’uso	di	alcool	o	sostanze,	o	
da	problemi	depressivi.	



! La	perdita	di	controllo,	problemi	di	rabbia	o	di	stress	
sono	cause	di	credenza	comune.	

! Ma	solo	il	5-10%	dei	maltrattanti	ha	difficoltà	a	
controllare	la	rabbia	e	l’aggressività.	Essi	non	sono	
“fuori	controllo”	ma	hanno	un	comportamento	
“controllante”.	

! Chiamare	rabbia	ogni	sentimento	è	sbagliato:	paura,	
sentirsi	ferito,	gelosia,	sensazione	di	impotenza,	
preoccupazione…	

! Psicopatologia?		



! Gli	uomini	“io	non	sono	un	violento”	
! Gli	uomini	“io	sono	un	violento	e	sto	male”	
! Gli	uomini	“va	tutto	bene”	
! Gli	uomini	“aiutami	a	capire”	

Tutte	le	figure	professionali	che	entrano	in	contatto	con	il		
maltrattante	devono	dare	un	chiaro	ed	univoco	messaggio	
che	la	

violenza	è	inaccettabile	e	considerare	i	maltrattanti	
responsabili		

della	propria	violenza.		
Risulta	fondamentale	un		lavoro	in	rete		



Il	metodo	S.A.R.A.	–	Spousal	Assault	Rick	Assessment,	
valuta	il	rischio	attraverso	alcuni	colloqui	e	la	raccolta	
di	informazioni	con	la	vittima	e,	ove	possibile,	con	
l’autore	del	reato	e	con	altre	persone	informate	sui	
fatti.	

Per	ognuno	dei	10	fattori	il	valutatore	procede	
assegnando	un	punteggio	pari	a	0	=	basso	1	=medio	2	
=	alto.	

Non	si	tratta	di	sommare	punteggi:	si	tratta	di	una	
valutazione	"soggettiva"	fatta	su	fattori	di	rischio.	



I	10	fattori	di	rischio	sono	raggruppati	in	due	macroaree:	
1)violenza	agita	nei	confronti	del	partner	(o	dell’ex
partner)

1.1.	gravi	violenze	fisiche/sessuali	(consumate	o	tentate,	
incluso	la	violenza	sessuale	e	l’uso	di	armi)	

1.2.	gravi	minacce	di	violenza,	ideazione	o	intenzione	di	agire	
violenza	

1.3.	escalation	della	violenza	fisica/sessuale	vera	e	propria	
delle	minacce/ideazioni	o	intenzioni	di	agire	tali	violenze	

1.4.	violazione	delle	misure	cautelari	o	interdittive	
1.5.	atteggiamenti	negativi	nei	confronti	delle	violenze	
interpersonali	e	intra-familiari	



2)Adattamento	psicosociale	
2.1	precedenti	penali/condotte	antisociali	
2.2	problemi	relazionali	(separazione	dal	partner,	elevata	
conflittualità	nella	relazione	attuale	o	in	quelle	pregresse,	
ecc)	

2.3	status	occupazionale	o	problemi	finanziari	
2.4	abuso	di	sostanze	(	Abuso	di	sostanze	stupefacenti,	alcol	
o medicinali	che	hanno	portato	alla	compromissione	delle
funzioni	sociali	quali	la	salute,	le	relazioni,	il	lavoro,	
problemi	con	la	giustizia)	

2.5.	disturbi	mentali	



Per	la	donna	è	possibile	compilare	il	questionario	ISA-	
Autovalutazione	del	rischio	del	Cesvis	Centro	Studi	
Vittime	SARA		

http://www.sara-cesvis.org/index.php?option=com_content&task=view&id=75&Itemid=91 



Per il rischio di recidiva 



Elementi	ad	alto	rischio:	
-la	donna	teme	per	la	propria	vita	
-gli	episodi	di	violenza	accadono	anche	fuori	casa	
-il	partner	è	violento	anche	nei	confronti	di	altri	
-il	partner	è	violento	anche	nei	confronti	dei/delle	bambini/e	
-ha	usato	violenza	anche	durante	la	gravidanza	
-ha	agito	violenza	sessuale	contro	la	donna	
-minaccia	di	uccidere	lei	o	i	bambini	o	di	suicidarsi	
-è	aumentata	la	gravità	e	frequenza	degli	episodi	violenti	nel	tempo	
-fa	uso	di	sostanze	
-la	donna	programma	di	lasciarlo	nel	prossimo	futuro	
-il	maltrattante	ha	saputo	che	lei	ha	cercato	aiuto	all’esterno	
-la	donna	ha	riportato	lesioni	gravi	
-presenza	di	armi	facilmente	raggiungibili	
-il	partner	ha	minacciato	anche	i	parenti-amici	della	donna	







Per  la vittima: 
• Come ti sei sentito in questo ruolo?
• Il comportamento dell’operatore è stato utile?
• Che cosa avrebbe potuto fare di diverso?

Per l’operatore: 
• Come ti sei sentito?
• Che cosa sei riuscito a gestire meglio?
• Qual è stata la tua maggiore difficoltà?
• Cosa avresti potuto fare di diverso.

Per l’osservatore: 
• Tra la donna e l’operatore si è instaurata una relazione?
• Indica lo stato emotivo?
• E’stato usato un linguaggio direttivo’
• Cosa ti ha colpito’




