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Qualche annotazione relativa ai dati del centro d’ascolto 2012 - 2013 
 
 
Da quest’anno abbiamo adottato un sistema di rilevazione compatibile con quello 
del servizio sociale, che presenta molti vantaggi ma è ancora da perfezionare. Ci 
stiamo lavorando. 
Metto in campo quindi i dati relativi all’utenza reggiana del Centro d’ascolto, quella 
che rientra nell’ambito della convenzione.  
Quanto a Remidafood, nel corso del 2012 abbiamo assistito 35 nuclei famigliari, per 
un totale approssimativo di 160 persone. L’accordo con i poli prevede, a oggi, 6 
forniture a cadenza mensile per ciascuna delle situazioni segnalate; si tratta di 
stabilire per il futuro – permanendo uno stato di criticità -  se allargare il numero 
degli aventi riducendo contemporaneamente la durata delle erogazioni.  
 
Gli utenti reggiani adulti e giovani passati da Cps nel 2012 sono 247 contro i 220 
dell’anno precedente, con un aumento del 12%.  
 
ADULTI  
 
Gli adulti residenti nel comune di Reggio accolti da Cps sono 183, di cui 93 nuovi 
ingressi. 
Si tratta soprattutto di genitori in coppia – la metà dei nuovi ingressi -, seguiti da 
genitori divorziati, separati o single, da adulti con problema e in minima parte da 
altri familiari. 
La tipologia – quella delle famiglie con adolescenti – è la stessa che ci connota da 
sempre.  
Ancora non abbiamo – per via dei nuovi strumenti – dati relativi alla collocazione 
sociale di queste famiglie, che secondo la nostra percezione è molto eterogenea. Ci 
siamo ripromessi, per esempio, di certificare meglio lo status occupazionale di tutti 
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questi adulti, perché l’impressione è che la crisi abbia avuto le sue ricadute anche su 
chi si rivolge a Cps. 
 
L’età dei genitori si concentra fra i 40 e i 60, con un nucleo più consistente fra i 45 e i 
55. E anche questo è un dato costante, così come la netta preponderanza delle 
madri sui padri. 
 
La novità consiste invece nella tendenza, consolidata da qualche anno a questa 
parte, alla precocizzazione della richiesta: i genitori cominciano ad arrivare, cioè, già 
avendo figli fra gli 11 e i  14 anni.  
La fascia più rappresentata rimane comunque quella di genitori di ragazzi dai 14 ai 
22/23. 
Ma nel 2012 è aumentato un po’ anche il numero di genitori di ragazzi di età 
superiore ai 25 anni, che segnalano una situazione di assenza di progettualità e 
problematiche socio-lavorative dettate anche da una stato di disoccupazione o di 
precariato. 
 
All’interno di questa cornice generale – le famiglie –, il quadro si presenta però più 
variegato di anno in anno: 
arrivano più di tutto, come sempre, genitori in coppia: e la prima ad avvicinare il 
servizio è ancora la madre.  
Ma appaiono in aumento le coppie che si presentano insieme già al primo 
appuntamento: coinvolgere i padri è divenuto negli anni più semplice. 
In crescita risulta anche  il numero dei genitori separati: anche qui riesce più facile di 
un tempo lavorare con entrambi, e a volte è possibile coinvolgere anche i nuovi 
partner. 
Rispetto all’anno scorso, cresce il numero dei padri separati che si rivolgono a noi in 
prima istanza. 
 
Un primo dato generale: lentamente i padri emergono dall’ombra, o si sottraggono 
all’eccesso di luce che emanano le madri (un ragionamento sulle dinamiche 
famigliari appare interessante e opportuno). 
 
Nell’ambito di una complessiva, graduale crescita degli stranieri, aumenta però 
anche il numero di madri immigrate singole, il cui coniuge rimane una sorta di 
nebulosa. 
Le madri sole, per esempio, costituiscono la maggioranza delle fruitrici del servizio di 
counseling, che in questi casi diventa più elastico e creativo: un po’ sostegno 
personale e un po’accompagnamento e supporto al ruolo educativo. 
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Sia loro che i genitori separati ci vengono inviati in misura significativa dal Servizio 
sociale. 
Approdano a noi anche alcuni nonni, che chiedono aiuto riguardo alla conflittualità 
in essere fra i propri figli e i nipoti. 
 
Un altro dato generale: le situazioni si fanno più complesse, su ogni singolo caso si 
lavora molto di più.  
Appaiono in particolare pluriproblematiche le famiglie inviate dai Poli, sia nei 
percorsi tradizionali che nel counseling. 
Gli indicatori che lo confermano: sono aumentati, per esempio, i colloqui di 
sostegno per chi frequenta i gruppi. Cresce la richiesta/necessità di gruppi famiglia 
che tengano presidiata la comunicazione fra genitori e figli e addirittura impostino e 
ristabiliscano le regole del condividere quotidianamente una vita in famiglia. 
La percentuale dei genitori che accettano di entrare in un gruppo di auto aiuto 
rimane grosso modo invariata, ma si allunga di anno in anno il tempo che occorre 
perché maturi la motivazione 
 
Richieste e aree problematiche evidenziate: 
Un’altra costante: i genitori arrivano per problemi relazionali o perché i figli usano 
sostanze, ma il trend in aumento da diversi anni a questa parte è quello relazionale. 
Anche nel counseling (che si rivolge solo agli adulti, 30 casi nel 2012) la maggior 
parte delle richieste riguarda difficoltà nella sfera affettiva e relazionale; poi 
vengono i problemi di ri-orientamento esistenziale. 
 
GIOVANI: 
 
I giovani residenti nel comune di Reggio passati da Cps nel 2012  sono 62. Come 
l’anno scorso, il dato è stabile. Ventisette di loro sono arrivati per la prima volta. 
L’età è compresa fra i 13 e i 27, con una concentrazione più significativa fra i 16 e i 
22. A differenza che per gli adulti, qui la prevalenza è dei maschi. 
 
Il 50% del totale ha i genitori separati (azzardiamo un’ipotesi: le dinamiche 
all’interno delle coppie separate si possono definire solo più nude e più esplicite, ma 
non poi così dissimili da quelle delle famiglie che reggono?).  
Il 39% studia regolarmente 
Il 12% lavora 
Il 24% ha alle spalle un abbandono scolastico: la maggioranza di questi caduti fuori 
dalla scuola risulta disoccupato, gli altri fanno lavoretti precari 
Il 25% ha cambiato scuola dopo una bocciatura ma continua a studiare. 
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Nella maggior parte dei casi, i ragazzi arrivano per problemi relazionali (conflitti con i 
genitori, problemi scolastici/lavorativi), oppure perché usano sostanze.  
 
Un altro dato singolare: molti dei ragazzi che si rivolgono a Cps individualmente 
(tramite la famiglia) si conoscono fra loro, perché appartengono alle stesse 
compagnie oppure hanno amici in comune. Lo scoprono, in genere, arrivando qui, 
e le reazioni appaiono piuttosto varie. E’ come se il centro d’ascolto pescasse in un 
mare un po’ chiuso. Oppure la nostra è davvero una piccola città. 
 
All’arrivo i ragazzi, mandati/costretti dai genitori, non esplicitano richieste. Ma 
portano in dote quel che dicevamo sopra (separazioni, ricongiungimenti familiari, 
sperimentazione di sostanze, comportamenti a rischio). 
 
Un primo mutamento rilevante (e speculare a quanto avviene fra i genitori): fino a 
qualche anno fa, i ragazzi approdavano al servizio verso i 16, negli ultimi due anni 
è sensibilmente aumentato il numero di accessi dei 14/15enni. 
 
Anche in questo caso, l’arrivo anticipato – specie dei giovani consumatori – rende 
più complessa e allunga l’opera di decodifica del bisogno personale e il tempo 
necessario a costruire eventuali percorsi/invii (ai servizi per la tossicodipendenza, in 
counseling, in psicoterapia…). 
 
I GIOVANISSIMI (14-18) 
 
Sono una ventina circa, compresi nel numero complessivo dei 62. 
Un primo gruppo, circa la metà, ci è stato inviato dal Servizio sociale.  
La maggior parte di questo nucleo è costituito da stranieri che vivono in contesti 
famigliari problematici, spesso con madri sole che trovano nel servizio un concreto 
sostegno nella gestione dei figli. 
Questi ragazzi presentano necessità legate all’autoprogettazione, alla sfera affettiva 
(manca un genitore, spostamenti, separazioni), e anche difficoltà di ambientamento 
e di orientamento scolastico (la lingua è uno scoglio per tutti). 
L’altra metà del contingente giovanissimi è composto da chi ha cominciato 
precocemente a sperimentare sostanze, suscitando l’allarme dei genitori che si sono 
rivolti a Cps. In questi casi la famiglia è presente e compie quasi sempre un proprio 
percorso parallelo. 
Le sostanze più usate restano i cannabinoidi, ma risulta in aumento la 
sperimentazione di sostanze sintetiche, una sorta di ritorno, compatibile con le 
canne. I giovanissimi che accogliamo ricominciano a essere poliassuntori; l’uso in 
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genere è ricreativo, oppure nasconde (bene) una difficoltà personale. La percezione 
del rischio quasi inesistente.  
 
Per i 14/18enni si rendono necessari una accoglienza dilatata e  un lungo lavoro 
motivazionale, prima che sia possibile attingere, da parte loro, qualche maggiore 
consapevolezza. Per chi è disponibile, abbiamo aperto un gruppo il giovedì 
pomeriggio in cui si prova a mettere in discussione l’uso di sostanze e ci si confronta 
sul rapporto con i genitori e gli amici. 
La presenza o meno della famiglia in questi casi è dirimente: se c’è, partecipa, svolge 
un lavoro di monitoraggio in collaborazione con noi e mette in discussione le proprie 
modalità relazionali, i ragazzi mostrano molta più tenuta sia in colloquio che in 
gruppo. 
 
Uno dei principali motivi di abbandono dopo i primi colloqui è il fatto che anche i 
genitori, dopo qualche incontro, non vengano più, pensando di avere esaurito il loro 
compito nel momento in cui hanno portato a Cps il ragazzo. 
Semplifichiamo: un buon lavoro di concerto con la famiglia può bloccare o magari 
anche solo arginare l’uso di sostanze in un ragazzo molto giovane. Per i 16-17enni è 
molto più difficile: capita che sperimentino altre sostanze anche mentre sono in 
percorso da noi… 
 
AREE SCOPERTE (le nostre, prima di tutto): 
 
avremmo bisogno di aprire un gruppo di 14-17enni sulle problematiche relazionali 
(sia per chi è già in carico, sia in prospettiva), ma per ora scarseggiano i mezzi. 
 
Siamo piuttosto rodati nell’uso delle risorse che la città mette a disposizione 
riguardo all’orientamento al lavoro, non altrettanto per l’area complessiva delle 
opportunità animative, culturali, del volontariato e così via. Qui ci sono molti 
margini di miglioramento (svolgiamo un buon lavoro di fino all’interno, dobbiamo 
mettere il naso fuori). 
 
Abbiamo necessità di imparare a lavorare meglio con gli stranieri: è già in cantiere 
un percorso formativo condotto da Dimora d’Abramo, e abbiamo cominciato a 
utilizzare i loro mediatori. 
 
 
ALLEANZE PROGETTUALI; EFFICIENZA DEL SISTEMA 
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Appare buono, molto consolidato il nostro lavoro insieme all’area del Servizio 
sociale e dei Poli. 
 
Il 33% degli utenti reggiani adulti e giovani è seguito in coprogettazione con i Poli 
territoriali. Si tratta di 57 nuclei familiari comprendenti 82 persone. 
L’anno scorso i nuclei erano 48 e le persone 67.  
La metà delle persone in counseling ci è stata inviata dai Poli. Segno che tutta la 
gamma delle nostre offerte è sul tavolo di tutti (ci sono differenze interne, il Polo 
sud e il Polo nord restano i più presenti, ma stiamo migliorando nettamente anche 
con gli altri). 
Le situazioni inviate dai Poli  richiedono più risorse e lavoro di concertazione. Ci 
costringono a incontrarci, a lavorare insieme, a contare gli uni sugli altri. Ci aiutano a 
conoscerci e a  crescere sul piano professionale. 
 
Tre sottolineature: dobbiamo lavorare di più sulla tenuta delle famiglie dei 
giovanissimi che il Servizio sociale ci invia. Ci vuole molto gioco di squadra perché i 
genitori non mollino. 
 
Alcuni ragazzi approdano a Cps dopo avere abbandonato il Servizio sociale che li 
aveva in carico. Cosa significa? Si possono ritenere mancati invii? I tempi non erano 
maturi? L’emergenza ha spinto un po’ sullo sfondo la sfera educativa? 
 
Dobbiamo darci più opportunità di letture incrociate e condivise delle tendenze, 
oltre che dei casi: l’abbiamo fatto con il Polo nord sui giovanissimi, è stato un 
incontro molto stimolante. 
 
Rapporti con lo sportello sociale, per le situazioni segnalate dalla procura: 
In 10 mesi di sperimentazione, sono arrivati 10 casi – molto simili a quelli che ci 
avvicinano per altri canali. Una famiglia è rimasta in percorso, una c’era già. 
 
La collaborazione con le operatrici di sportello è molto buona; occorre però un 
confronto per rifare il punto su alcune difficoltà organizzative (recapiti telefonici 
delle famiglie) e di merito (tempi delle proroghe, relazioni fra servizi). 
 
Attraverso il Servizio sociale partecipiamo con buona frequenza e secondo necessità 
alle equipe integrate, che costituiscono uno dei luoghi in cui incontriamo l’area 
psicologica e lavoriamo di concerto. 
Ma ci capita spesso di far parte anche di qualche unità multidisciplinare che si 
incontra su un singolo caso. 
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Con l’insieme di quest’area – psicologica, neuropsichiatrica, psichiatrica – i rapporti 
sono cresciuti, le occasioni di collaborazione si sono moltiplicate, ma c’è spazio per 
migliorare ancora e approfondire. 
 
Con il Sert: 
rimane valido, per quanto ci riguarda, il protocollo d’intesa stipulato nel 2010 e 
relativo ai ragazzi minori di 25 anni, non eroinomani, segnalati dalla Prefettura: ma è 
sottoutilizzato e dormicchiante. Ci sono arrivati a suo tempo, nel 2011, 3 ragazzi con 
le loro famiglie, tutti hanno compiuto il loro percorso (per quanto vario) e poi più 
nessuno. 
Il che non significa che non ci siano legami fra noi. Ma permangono difficoltà (anche 
molto pratiche) di reperimento e contatto. 
 
L’equipe di Cps continua a presentarsi come un gruppo stabile e coeso, che non 
conosce turn over dal momento della costituzione in cooperativa, dotato di un forte 
senso di appartenenza e di una buona disponibilità a misurarsi  con la 
sperimentazione di percorsi innovativi. In questi mesi un operatore sta concludendo 
il dottorato di ricerca in pedagogia presso l’università cattolica del Sacro Cuore, e 
due operatrici frequentano il Centro bolognese di terapia della famiglia. 
Così come rimane stabile il gruppo – prezioso – di genitori volontari che da anni 
conducono i gruppi serali di auto aiuto e per i quali prevediamo incontri periodici di 
sostegno e autoaggiornamento. 
A tutti loro – che lavorano mettendo in campo soprattutto se stessi – va la nostra 
profonda gratitudine. 
 
 
Laura Artioli 
 
Reggio Emilia, 3 aprile 2013 

 
 



Relazione Centro di Ascolto CPS 01/04/2011 - 31/03/2012

Adulti Giovani TOTALE

Maschi 34 23 57

Femmine 58 12 70
TOTALE 92 35 127

CENTRO D’ASCOLTO  - REPORT APR. 2012 - MAR. 2013

Tab. 1 : Tipologia di utenza presente alla data del 1° Aprile 2012
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Relazione Centro di Ascolto CPS 01/04/2011 - 31/03/2012

Adulti Giovani     TOTALE

Maschi 36 15 51

Femmine 57 12 69

TOTALE 93 27 120

Rilevazione dati periodici: dal 1 Aprile 2012 al 31 Marzo 2013

Tab. 2 :  Tipologia dei nuovi ingressi 
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Relazione Centro di Ascolto CPS 01/04/2011 - 31/03/2012
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Tab. 3 : Tipologia di utenza - stato civile
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