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La Conferenza Permanente per la Salute 
Mentale nel Mondo Franco Basaglia è 
un'associazione di promozione sociale 
costituita nel maggio 2010.
Soci fondatori: Franco Rotelli, Giovanna
Del Giudice, Chiara Strutti.
Soci promotori: tecnici che hanno rivestito 
un ruolo di responsabilità in organismi 
internazionali, direttori o ex direttori dei 
servizi di salute mentale in varie città italiane, 
docenti universitari, i più stretti collaboratori 
di Franco Basaglia, insieme ad altri tecnici
e cittadine e cittadini che hanno appoggiato 
culturalmente e politicamente i processi di 
trasformazione coincisi in Italia con la Legge 
180, la chiusura degli ospedali psichiatrici
e i processi di deistituzionalizzazione.
L'associazione persegue  esclusivamente 
finalità di utilità sociale nel campo della 
salute mentale, della formazione e della 
tutela dei diritti umani delle persone



svantaggiate, anche attraverso interscambi 
con altri paesi del mondo.
Tali scopi vengono perseguiti mediante:
la promozione e valorizzazione di culture
e pratiche innovative che si inscrivono nel 
campo delle politiche sociosanitarie 
pubbliche; la critica pratica alle istituzioni 
totali e alle procedure di esclusione delle 
persone con problemi di salute mentale
e di riduzione dei loro diritti; la promozione
di percorsi di formazione, studi, ricerche, 
valutazione di buone pratiche, interscambi 
nazionali e internazionali; la predisposizione 
di documentazione e proposte sulle leggi 
vigenti; la partecipazione a tavoli di lavoro in 
enti e commissioni a livello locale, regionale, 
nazionale, internazionale; la promozione di 
scambi con realtà imprenditoriali all'interno 
dell'area dell'economia sociale e del 
sostegno all'inserimento lavorativo
di persone svantaggiate.



LA CONFERENZA
che cos’è ?
Un’agenzia che fornisce consulenza e assistenza tecnica ai soggetti
istituzionali interessati a iniziative positive per la tutela della salute
mentale. Rientrano in questo quadro:

- l’apertura di percorsi di alta formazione per i tecnici impegnati
in politiche di salute mentale;
- l’allestimento di équipe specializzate per contribuire a progetti
di trasformazione o sviluppo di servizi appropriati;
- la promozione di interscambi finalizzati ad aumentare la visibilità
delle esperienze fondate su buone pratiche.

Un laboratorio dedicato allo sviluppo di una riflessione interdisciplinare
sulle questioni legate a salute mentale, inclusione/esclusione,
integrazione sociosanitaria e sviluppo umano sostenibile, tramite:

- lo svolgimento di attività di ricerca;
- la predisposizione di un archivio di testi base;
- la pubblicazione di testi formativi e informativi;
- la promozione di un dibattito permanente che contrasti ideologie
riduzioniste.

Un osservatorio aperto sul mondo.
Fra i compiti che la Conferenza si prefigge, è la predisposizione
di una mappatura delle politiche e delle pratiche per la tutela della
salute mentale nei diversi paesi.



Tra gli estremi dell’abbandono e della persistenza dei manicomi in
buona parte del mondo, la psichiatria si è andata disarticolando
ovunque in una spiccata eterogeneità di approcci teorici e pratici.
Questi offrono soluzioni preformate, le cui pretese di legittimazione
scientifica prescindono tuttavia dalla discussione pubblica sui problemi.
Nella psichiatria e, più in generale, nei sistemi sanitari e di welfare,
la presunta efficienza degli interventi non è correlata alla capacità di
rispondere ai bisogni di coloro per cui gli interventi sono stati concepiti.
Nel frattempo, si aggravano le disuguaglianze sociali e si diffondono
condizioni di generale incertezza.

Tuttavia, negli ultimi decenni si è anche verificato un cambiamento
radicale nelle istituzioni psichiatriche in alcuni paesi del mondo.
In Italia, dopo l'emanazione della Legge180/78, dal 1999 sono chiusi
tutti gli Ospedali psichiatrici e si è sviluppata sul territorio una rete
di servizi di salute mentale che si fa carico della domanda di cura di
un territorio definito. In alcuni paesi, tra cui il Brasile, è stato avviato
un importante processo di deistituzionalizzazione. In molti altri paesi
questo non è avvenuto o è avvenuto con modalità non accettabili.
Esperienze positive sono state sostenute da movimenti, intellettuali,
professionisti, politici e amministratori che si sono impegnati a
costruire una cultura critica degli assetti delle istituzioni e delle
politiche sanitarie e sociali, in difesa dei diritti dei gruppi sociali più
vulnerabili e contro saperi fondativi di istituzioni escludenti. 
Questo vasto movimento è stato influenzato da più generali richieste
di libertà e di inveramento dei diritti e le ha a sua volta influenzate.
Si sono create reti, rapporti, conoscenze tra gruppi ed esperienze
che possono e devono essere ben altrimenti valorizzate. 

I malati di mente, di fatto,
restano una delle minoranze più
perseguitate dell’era moderna.

perchè nasce?



CHI SIAMO
etica e competenza

Terzo comitato direttivo
maggio 2015 – in carica
Giovanna Del Giudice (Presidente)
Mario Novello (Vicepresidente e tesoriere)
Giuseppe Dell’Acqua
Sofia Panarello
Alessandro Saullo

Comitato di partecipazione
maggio 2015 – in carica
Paulo Amarante
Luciano Carrino
Ota Carla De Leonardis
Thomas Emmenegger
Diana Mauri
Fabio Pittuco
Benedetto Saraceno

Invitati permanenti al comitato direttivo
Franco Rotelli
Roberto Mezzina



precedenti comitati direttivi
Secondo comitato direttivo
ottobre 2013 – maggio 2015
Giovanna Del Giudice (Presidente)
Mario Novello (Vicepresidente e tesoriere)
Luciano Carrino
Giuseppe Dell’Acqua
Ota Carla De Leonardis
Diana Mauri
Benedetto Saraceno

Primo comitato direttivo
2010 – ottobre 2013
Franco Rotelli (Presidente)
Luciano Carrino
Sergio D’angelo
Ota Carla De Leonardis
Giovanna Del Giudice
Giuseppe Dell’Acqua
Diana Mauri
Roberto Mezzina
Benedetto Saraceno
Chiara Strutti
Gisella Trincas



—Giovanna
Del Giudice

—Mario
Novello

Dal 2013 presidente di Conferenza 
Basaglia. Nel dicembre 1971 inizia 
a lavorare nell’ospedale psichiatrico 
di Trieste, direttore Franco 
Basaglia. Partecipa all'intero 
processo di deistituzionalizzazione, 
all'invenzione dei centri di salute 
mentale e dei percorsi abilitativi
ed emancipativi, con particolare 
attenzione alle tematiche di genere. 
Direttore del Dipartimento Salute 
Mentale dell'ASL Caserta 2, 
2002-2006, e dell’ASL Cagliari 8, 
2006-2009. Consulente per la 
salute mentale della regione 
Calabria, 2005-2007.
Autrice di numerose pubblicazioni
e libri, relatrice a convegni nazionali 
e internazionali. Portavoce 
nazionale del Forum salute mentale 
dal 2003 al 2015. È nel comitato 
nazionale StopOpg per il 
superamento dell’Ospedale 
Psichiatrico Giudiziario e tra i 
promotori della campagna “...e tu 
slegalo subito”, per l'abolizione 
della contenzione. Ha lavorato ed è 
attiva in progetti di cooperazione 
internazionale in Albania, Bosnia 
Erzegovina, Repubblica 
Domenicana, Brasile, Argentina, 
Ecuador, Cina.

Medico psichiatra, dal 1972 al 
1995 lavora a Trieste, dapprima 
presso l’ospedale psichiatrico, 
sotto la direzione di Franco 
Basaglia, e successivamente nei 
servizi di salute mentale territoriale. 
Direttore del Dipartimento di Salute 
Mentale ASS4 Medio Friuli dal 
1995 al 2012. Dal 1979 è 
psichiatra forense. Componente 
dell'Osservatorio Tutela Salute 
Mentale del Ministero Salute, 
1998-2001, contribuisce al 2° 
Progetto Obiettivo Tutela Salute 
Mentale, a un progetto di 
superamento degli Ospedali 
Psichiatrici Giudiziari e alla 
Conferenza Nazionale Salute 
Mentale. È stato consulente della 
Agenzia regionale della Sanità del 
FVG. Insignito della Medaglia d'Oro 
della Presidenza della Repubblica 
per la Sanità Pubblica nel 2013. 
Co-fondatore del Forum Salute 
Mentale. Pubblica articoli, è 
relatore ed organizzatore di 
convegni internazionali.
Insegna psichiatria forense
presso l’Università di Trieste.



—Giuseppe
Dell’Acqua

Dal 2012 direttore della Collana 
180 - Archivio critico della salute 
mentale, inizia a lavorare con 
Franco Basaglia fin dai primi giorni 
triestini. Dirige per più di 17 anni
il Dipartimento di Salute Mentale
di Trieste. Ha svolto e organizzato 
consulenze scientifiche in Italia, in 
Europa e nelle Americhe tenendo 
conferenze, seminari, verifiche 
tecniche. Segue l’aspetto della 
comunicazione e della formazione, 
sia degli operatori che delle 
famiglie di persone con disturbo 
mentale. Impegnato nella 
campagna politica e culturale per 
la definitiva chiusura degli Ospedali 
Psichiatrici Giudiziari, ha 
organizzato il “Viaggio di Marco 
Cavallo nel mondo di fuori per 
incontrare gli internati”. Un viaggio 
di 4.000 km che lo ha portato a 
incontrare gli internati. Per il suo 
impegno nel campo della 
deistituzionalizzazione ha ricevuto
il Premio Nonino 2014.
E oggi è attivo nella campagna
per l'abolizione della contenzione.

—Sofia
Panarello

Medico, specializzanda presso i 
servizi di salute mentale di Trieste. 
Si sta formando interrogandosi 
sulle illimitate complessità che 
emergono dalla quotidianità del 
lavoro nel campo della salute 
mentale territoriale. Partecipa al 
“Curso de Formación Rápida a 
distancia de funcionarios/as del 
MIES para profundizar el 
conocimiento del modelo de 
gestión de Trieste (Italia)” all’interno 
del progetto “EUROsocial II” in 
Ecuador. Svolge attività di ricerca, 
collabora a progetti di 
cooperazione internazionale, 
immagina una nuova formazione, 
alla ricerca di un senso che affondi 
le radici nel rispetto dei diritti umani 
e di un agire che risponda ai 
bisogni autentici delle persone.



—Alessandro
Saullo

Medico, si è formato come 
psichiatra nei servizi di salute 
mentale triestini. Collabora con la 
Clinica psichiatrica dell’Università 
di Trieste. Nel 2014, nel progetto 
“Community based Psychiatry: 
promoting the integration of mental 
healthcare into primary health 
services in three districts of China” 
svolge la valutazione, redigendo il 
report finale.  Nello stesso anno è 
autore di "Mental Health: 
Promoting rights, fighting stigma", 
pubblicazione conclusiva del 
progetto europeo “Multicountry 
pilot initiatives of community 
mental health in low and middle 
income countries” promossa 
dall'ONG AIFO. 
Dal gennaio del 2015 lavora nei 
servizi di salute mentale di Gorizia, 
situati nel parco Basaglia.
È coautore del libro "Identità di 
genere. Riflessioni cliniche e letture 
fenomenologiche sulla costruzione 
delle identità transessuali",
edizioni EUT, 2016.



—Franco
Rotelli

—Roberto
Mezzina

Medico, specializzanda presso i 
servizi di salute mentale di Trieste. 
Si sta formando interrogandosi 
sulle illimitate complessità che 
emergono dalla quotidianità del 
lavoro nel campo della salute 
mentale territoriale. Partecipa al 
“Curso de Formación Rápida a 
distancia de funcionarios/as del 
MIES para profundizar el 
conocimiento del modelo de 
gestión de Trieste (Italia)” all’interno 
del progetto “EUROsocial II” in 
Ecuador. Svolge attività di ricerca, 
collabora a progetti di 
cooperazione internazionale, 
immagina una nuova formazione, 
alla ricerca di un senso che affondi 
le radici nel rispetto dei diritti umani 
e di un agire che risponda ai 
bisogni autentici delle persone.

Presidente Commissione Sanità
e Politiche Sociali del Consiglio 
Regionale del Friuli Venezia Giulia. 
Medico psichiatra, dopo i primi 
anni di lavoro a Parma e a 
Castiglione delle Stiviere (Ospedale 
Psichiatrico Giudiziario), collabora 
dal 1970 al 1980 con Basaglia
in Emilia e subito dopo a Trieste. 
Ha diretto i servizi psichiatrici di 
questa città dal 1980 al 1995.
E’ stato consulente dell’OMS in 
Brasile, Repubblica Dominicana, 
Argentina, e responsabile di 
progetti di cooperazione per Cuba, 
Grecia, Slovenia e Argentina.
Dal 1998 al 2001 Direttore 
Generale dell’Azienda sanitaria di 
Trieste. Dal 2001 al 2004  dell’ASL 
di Caserta 2. Dal 2004 al 2010 
ancora Direttore generale a Trieste. 
Autore di numerose pubblicazioni 
tra cui "L'istituzione inventata / 
Almanacco Trieste 1971 - 2010". 

Direttore del Dipartimento di Salute 
Mentale dell’AAS1 di Trieste dal 
2012 e del Centro Collaboratore 
dell’OMS di Trieste dal 2009. 
Co-fondatore dell'International 
Mental Health Collaborating 
Network, ne è Presidente dal 2014. 
Docente presso la Scuola di 
Specializzazione in Psichiatria 
dell’Università di Trieste dal 2012, 
ha svolto docenze presso altre 
università italiane e straniere, 
programmazione e  organizzazione 
dei servizi in campo nazionale ed 
internazionale. Autore di oltre 160 
pubblicazioni in Italia e all’estero, 
ha tenuto seminari in numerosi 
paesi, fra cui Gran Bretagna, 
Belgio, Francia, Germania, 
Spagna, Irlanda, Svezia, Olanda, 
Svizzera, Slovenia, Slovacchia, 
Bulgaria, Norvegia, Danimarca, 
Serbia, Grecia, Stati Uniti, Canada, 
India, Australia, Nuova Zelanda e 
Sri Lanka. 



—Paulo Amarante 
Psichiatra, professore del Dipartimento di Diritti Umani, Salute e Diversità 
Culturale della Escola Nacional de Saúde della Fundação Oswaldo Cruz
di Rio de Janeiro, coordina il laboratorio di ricerca LAPS e ricopre ruoli di 
responsabilità in diverse associazioni, forum e riviste nel campo della salute 
mentale in Brasile. Autore di numerosissimi libri, ha sempre orientato il suo 
lavoro accademico e politico all'approccio basagliano, alla riforma 
psichiatrica, alla salute mentale, alle politiche pubbliche.

—Luciano Carrino 
Presidente della KIP International School. Vicepresidente della Rete OCSE 
contro la povertà, 2011-12. Dal 1985 al 2010, esperto dirigente dell’Unità 
Tecnica Centrale della Cooperazione presso il Ministero degli Esteri e 
responsabile dei programmi Italia/Nazioni Unite per lo sviluppo umano in 
oltre trenta paesi.
Consulente OMS, della Commissione UE, del PNUD (ONU) e del Parlamento 
Europeo per la prevenzione e gli interventi nelle zone di conflitto.
Docente in diverse università.

—Carla Ota De Leonardis 
Professore ordinario di Sociologia. Coordina il Laboratorio di Sociologia 
dell’azione pubblica Sui Generis, Università di Milano Bicocca, presiede il 
Comitato Scientifico dell’Institute for Advanced Studies di Nantes, partecipa 
alla direzione di diverse riviste scientifiche italiane e straniere. Fa ricerca e 
scrive su: salute mentale, impresa sociale, istituzioni, sistemi di welfare. 
“Democracy and Capability for Voice”, P.I.E Bruxelles, 2013 (con R.Salais e 
S.Negrelli) è il suo libro più recente.

—Thomas Emmenegger
Psichiatra e psicoterapeuta FMH. Caposervizio presso l’Organizzazione 
Socio-psichiatrica del Canton Ticino (Svizzera), dove ha sviluppato un 
concetto di cura aperto e no-restraint. Presidente di Olinda, impresa sociale 
e culturale, che combina rigenerazione urbana e umana all’ex Ospedale 
Psichiatrico Paolo Pini di Milano. Consulente per organismi nazionali e 
internazionali nel campo dello sviluppo locale e dei sistemi di salute mentale. 
Autore di numerose pubblicazioni in Italia e all’estero.



—Diana Mauri
Diana Mauri, sociologa e psicologa, svolge attività di ricerca, formazione
e consulenza sulle politiche sanitarie e sociali in Italia e America Latina, in 
particolare su disposizioni normative, culture professionali e organizzazione 
dei servizi. Fino al 2015 ha insegnato nel Dipartimento di Sociologia e 
Ricerca Sociale dell’Università degli Studi di Milano Bicocca. Fa parte del 
Comitato Scientifico del Laboratorio di Sociologia dell’azione pubblica Sui 
Generis. È presidente della Conferenza Basaglia Argentina.

—Fabio Pittuco 
Nato a Roma nel 1955. Partecipa ai movimenti di lotta sociale romani fra
il 1970 e il 1975. Trasferitosi a Trieste nel 1976 si avvicina al lavoro 
antistituzionale nell'Ospedale psichiatrico. Nel 1980 diviene infermiere 
psichiatrico e lavora alla costruzione dei servizi territoriali.
Dal 1987 si occupa dello sviluppo della cooperazione sociale, divenendo 
presidente della Cooperativa sociale Lavoratori Uniti. Collabora a diversi 
progetti internazionali. Dal 1994 è a Stoccolma e lavora nei servizi 
psichiatrici. Dal marzo 2016 dirige una parte dei servizi di Stoccolma Sud.

—Benedetto Saraceno
Benedetto Saraceno è professore ordinario di Global Health alla Università
di Lisbona ove dirige il progetto di Global Mental Health della Fondazione 
Calouste Gulbenkian. A Lisbona dirige il Master Internazionale in Politiche
di Salute Mentale. Dal 1999 al 2010 è stato il direttore del Dipartimento di 
Salute Mentale e Abuso di Sostanze della Organizzazione Mondiale della 
Salute e dal 2008 ha anche diretto il Dipartimento di Malattie Non 
Trasmissibili.



IL PROGETTO
mission e vision
La Conferenza intende:
- creare una rete internazionale stabile per lo sviluppo dei diritti
dei gruppi più vulnerabili e per la valorizzazione delle pratiche
e delle politiche che li sostengono;
- raccogliere più voci, più riflessioni, più confronti tra diversi 
professionisti, soggetti sociali ed esperienze;
- animare un’imprenditoria sociale, le cui risorse possano essere 
destinate alla promozione di autonomia sociale e personale di
individui e gruppi a rischio di esclusione, valorizzandone modalità 
innovative, livelli di partecipazione, alleanze professionali,
etica e produttività;
- sviluppare ricerche credibili, per diffondere conoscenze sulle
realtà più avanzate, per esercitare adeguate pressioni affinché
i poteri pubblici incorporino nelle politiche sociali i contenuti volti 
all’emancipazione, all’effettiva presa in carico delle questioni, 
all’inclusione reale, alla diffusione dei diritti come fondamento
di ogni progetto di salute e di benessere nel campo della
salute mentale di tutti;
- sviluppare iniziative indirizzate alla critica delle inadempienze
o delle regressioni dei servizi specifici nelle varie regioni, che 
sostengano programmazioni adeguate alle necessità da parte degli 
enti territoriali, dei ministeri e degli organismi internazionali deputati 
alla tutela della salute mentale e all’inclusione sociale.



Nella crisi generale attuale,
il rafforzamento dei legami sociali
e di rete appare essenziale per
estendere e generalizzare i risultati
positivi ottenuti in alcuni paesi
e in alcune aree.
Si rendono quindi necessari:
- una rinnovata attenzione critica
ai sistemi d’intervento;
- lo sviluppo di spazi pubblici per la
ridefinizione delle questioni in campo;
- l’attivazione di servizi finalmente
appropriati;
- forti collegamenti internazionali
e scambi propri di una
società globalizzata.



COME COLLABORARE
il memorandum d’intesa
La stipula del memorandum d’intesa è la base per ogni futura 
cooperazione con Conferenza Basaglia.
Con il memorandum le parti concordano che:
1. L’accesso universale ai servizi sanitari rappresenta un obiettivo 
fondamentale per lo sviluppo di una società democratica rispettosa 
dei diritti di ogni individuo.
2. Particolare attenzione deve essere prestata al fatto che tale 
accesso sia pienamente garantito ai gruppi più vulnerabili.
3. Un programma d’azioni coordinate finalizzato a sostenere gli 
interventi specialmente in tema di tutela della salute mentale e la 
costruzione di servizi emancipativi accessibili ai gruppi vulnerabili 
costituisce uno strumento necessario per incentivare l’inclusione e 
rafforzare la coesione sociale.
4. Tali servizi devono rispondere ai bisogni reali dei fruitori per cui 
sono immaginati. In questo senso, si rende necessario il superamento 
di istituzioni fortemente centralizzate laddove esistano e lo sviluppo di 
una rete di servizi integrati sul territorio. Al centro dell’intero processo 
deve essere sempre posto il pieno rispetto dell’individualità delle 
persone assistite.
5. Nel campo della salute mentale, una simile evoluzione deve 
accompagnarsi al superamento di servizi neuro-psichiatrici centrati su 
un approccio di tipo biologico e ospedaliero, attraverso l’instaurazione 
di una rete di servizi di tipo comunitario, capaci di sostenere il 
fruitore in tutte le fasi del processo, mantenendo o recuperando il suo 
completo reinserimento.
In particolare, le azioni dovranno comprendere:
- il superamento delle istituzioni totali, abbandonando le pratiche 
d’internamento e segregazione, condannando ogni forma di violenza 
istituzionale e operando per rimuovere lo stigma connesso al giudizio 
di malattia mentale;

- la creazione di una rete territoriale di servizi decentrati nella 
comunità, capace di assistere le persone afflitte da disagio psichico in 
tutte le fasi del processo. Tale assistenza dovrebbe essere prestata a 
domicilio o presso servizi capaci di offrire anche risposte 24 ore su 24 
e capaci di affrontare anche tutti i bisogni primari dell’utente e nei quali 
verranno sempre valorizzate la dignità e l’individualità del fruitore e i 
suoi rapporti con la comunità in cui vive;
- l’attivazione di metodi concreti di inclusione e reinserimento sociale.
Particolare attenzione deve essere prestata anche al sostegno 
sociale e materiale alle persone coinvolte nel processo di cura.
I servizi dovrebbero infatti impegnarsi a garantire, oltre a prestazioni 
sanitarie, un appoggio economico, alloggiativo e lavorativo se 
necessari.
6. La formazione degli operatori, l’informazione accurata ai famigliari 
e la loro partecipazione attiva, la sensibilizzazione dei cittadini e in 
particolare dei giovani e nelle scuole contro ogni procedura di 
stigmatizzazione sono compiti imprescindibili nelle politiche di salute 
mentale. La partecipazione e protagonismo dei soggetti in cura 
devono essere incoraggiati in un’ottica di valorizzazione della loro 
esperienza, di controllo sulla qualità della cure e di partecipazione 
attiva alle stesse.
7. Ai  fini della realizzazione di quanto condiviso nel presente 
memorandum, è di grande rilevanza il valore aggiunto del confronto e 
dello scambio di esperienze tra buone pratiche anche in termini di 
cooperazione internazionale, che saranno quindi incentivati in maniera 
concreta e continuativa.
8. La/Il .............. (descrizione di cos’è e di cosa vuole l’istituzione / 
associazione che desidera collaborare con la Conferenza)
9. La Conferenza Permanente per la Salute Mentale nel Mondo 
ONLUS, per scopi statutari e composizione della base sociale, è 
dotata di alte competenze tecniche e scientifiche nonché di una 
rete internazionale di best-practices ad essa associate, che 
garantiscono la qualità dell’assistenza tecnica e supporto a medio e 
lungo termine.
10. Successivamente è necessario identificare le azioni congiunte 
che i partner si impegnano a realizzare in relazione all’obiettivo del 
memorandum.



La stipula del memorandum d’intesa è la base per ogni futura 
cooperazione con Conferenza Basaglia.
Con il memorandum le parti concordano che:
1. L’accesso universale ai servizi sanitari rappresenta un obiettivo 
fondamentale per lo sviluppo di una società democratica rispettosa 
dei diritti di ogni individuo.
2. Particolare attenzione deve essere prestata al fatto che tale 
accesso sia pienamente garantito ai gruppi più vulnerabili.
3. Un programma d’azioni coordinate finalizzato a sostenere gli 
interventi specialmente in tema di tutela della salute mentale e la 
costruzione di servizi emancipativi accessibili ai gruppi vulnerabili 
costituisce uno strumento necessario per incentivare l’inclusione e 
rafforzare la coesione sociale.
4. Tali servizi devono rispondere ai bisogni reali dei fruitori per cui 
sono immaginati. In questo senso, si rende necessario il superamento 
di istituzioni fortemente centralizzate laddove esistano e lo sviluppo di 
una rete di servizi integrati sul territorio. Al centro dell’intero processo 
deve essere sempre posto il pieno rispetto dell’individualità delle 
persone assistite.
5. Nel campo della salute mentale, una simile evoluzione deve 
accompagnarsi al superamento di servizi neuro-psichiatrici centrati su 
un approccio di tipo biologico e ospedaliero, attraverso l’instaurazione 
di una rete di servizi di tipo comunitario, capaci di sostenere il 
fruitore in tutte le fasi del processo, mantenendo o recuperando il suo 
completo reinserimento.
In particolare, le azioni dovranno comprendere:
- il superamento delle istituzioni totali, abbandonando le pratiche 
d’internamento e segregazione, condannando ogni forma di violenza 
istituzionale e operando per rimuovere lo stigma connesso al giudizio 
di malattia mentale;

- la creazione di una rete territoriale di servizi decentrati nella 
comunità, capace di assistere le persone afflitte da disagio psichico in 
tutte le fasi del processo. Tale assistenza dovrebbe essere prestata a 
domicilio o presso servizi capaci di offrire anche risposte 24 ore su 24 
e capaci di affrontare anche tutti i bisogni primari dell’utente e nei quali 
verranno sempre valorizzate la dignità e l’individualità del fruitore e i 
suoi rapporti con la comunità in cui vive;
- l’attivazione di metodi concreti di inclusione e reinserimento sociale.
Particolare attenzione deve essere prestata anche al sostegno 
sociale e materiale alle persone coinvolte nel processo di cura.
I servizi dovrebbero infatti impegnarsi a garantire, oltre a prestazioni 
sanitarie, un appoggio economico, alloggiativo e lavorativo se 
necessari.
6. La formazione degli operatori, l’informazione accurata ai famigliari 
e la loro partecipazione attiva, la sensibilizzazione dei cittadini e in 
particolare dei giovani e nelle scuole contro ogni procedura di 
stigmatizzazione sono compiti imprescindibili nelle politiche di salute 
mentale. La partecipazione e protagonismo dei soggetti in cura 
devono essere incoraggiati in un’ottica di valorizzazione della loro 
esperienza, di controllo sulla qualità della cure e di partecipazione 
attiva alle stesse.
7. Ai  fini della realizzazione di quanto condiviso nel presente 
memorandum, è di grande rilevanza il valore aggiunto del confronto e 
dello scambio di esperienze tra buone pratiche anche in termini di 
cooperazione internazionale, che saranno quindi incentivati in maniera 
concreta e continuativa.
8. La/Il .............. (descrizione di cos’è e di cosa vuole l’istituzione / 
associazione che desidera collaborare con la Conferenza)
9. La Conferenza Permanente per la Salute Mentale nel Mondo 
ONLUS, per scopi statutari e composizione della base sociale, è 
dotata di alte competenze tecniche e scientifiche nonché di una 
rete internazionale di best-practices ad essa associate, che 
garantiscono la qualità dell’assistenza tecnica e supporto a medio e 
lungo termine.
10. Successivamente è necessario identificare le azioni congiunte 
che i partner si impegnano a realizzare in relazione all’obiettivo del 
memorandum.



PROGETTI
attivare interscambi

—Argentina

>  Progetto integrato a sostegno della
coesione sociale e della partecipazione
delle comunità locali ai processi di riforma
sociale in Argentina (IntegrAR) 
Provincia di Buenos Aires e di Salta
/ 2016 - 2017, Argentina

>  Partecipazione, rafforzamento
istituzionale e innovazione (PaRI)
Assistenza tecnica e supporto formativo
per l’applicazione della legge di riforma
in salute mentale in Argentina
Buenos Aires / 2011 - 2012, Argentina 

> Integrazione Socioeconomica e Lotta
all’Esclusione Sociale in Zone Prioritarie
dell’Argentina (I.So.L.E.) 
Buenos Aires, Provincia del Chaco, Rio Negro
e Chubut / ottobre 2010, Argentina



> Strengthening role and capacity of
Chinese Non State Actors towards rightful
inclusion in the society of people with
mental health conditions
Distretto di Nanguan, Tongling, Yanqing,
A’Cheng / 2014 - 2017, Cina

> Community based psychiatry:
promoting the integration of mental health
care into primary health services in three
districts of China
Distretto di Haidian, Nanguan e Tongling
/ 2011 - 2014, Cina 

> Proyecto EUROsocial II
Quito, Santo Domingo de los Tsáchilas 
/ 2013 - 2015, Ecuador

> Promoviendo el Ejercicio de los Derechos
de las Personas con Discapacidad y el
Desarrollo Inclusivo en Honduras
Municipio di Marale e San Ignacioy Guaimaca;
Municipio e Dipartimento di Francisco
Morazán, Choluteca, Intibucá, La Paz
/ 2014 - 2016, Honduras

—Cina

—Ecuador

—Honduras



FORMAZIONE
condividere esperienze

—Programmi formativi

> Dalla teoria al dialogo: buone pratiche
di salute mentale Trieste / 2015, Italia

> Corso di formazione per dirigenti e
membri dell’Associazione di famigliari e
utenti del distretto di Har’bin (Cina)
Trieste / giugno - luglio 2015, Italia

> Curso de Formación Rápida a distancia
de funcionarios/as del MIES para
profundizar el conocimiento del modelo de
gestión de Trieste (Italia)
Trieste / giugno 2015 e settembre 2014, Italia  

> L’Ospedale Psichiatrico Giudiziario:
Fondamenti storici, giuridici, culturali.
Saperi, indirizzi, organizzazioni per il
suo superamento
Trieste / 2014 e Salerno / 2014 - 2015, Italia 

> Corso di formazione per dirigenti politici,
funzionari e operatori dello staff di 2
distretti della Cina: Har'bin e Yanquin
Trieste / maggio 2014, Italia

> Corso di formazione per dirigenti politici, 
funzionari e operatori dello staff di 3 distretti
della Cina: Haidian, Nanguan, Tongling
Trieste / febbraio 2013, Italia 



—Ricerche

—Workshop

> Minori a rischio: reti di servizi, percorsi,
criticità, prospettive e governance
Trieste / maggio 2015, Italia 

> Multicountry small pilot initiatives
of community mental health in low
and middle income countries
Ulan Bator / ottobre 2014, Mongolia 

> Dignity in Mental Health:
deistitutionalization concepts and
impletmentation of of the new mental
health law in China
Pechino / ottobre 2015, Cina

> Qualità dei processi di cura nelle
strutture residenziali per persone anziane
in Friuli-Venezia Giulia, Toscana, Puglia 
Trieste / 2011, Italia 



SEMINARI
comprendere e diffondere
—Convegni in partnership

> Territori senza segregazione. Franca e Franco Basaglia
International School, Trieste / dicembre 2015, Italia
Promosso dal Dipartimento di Salute Mentale dell'Azienda per
i Servizi Sanitari n.1 Triestina e dal Centro Collaboratore OMS

> VIII Forum nazionale del Forum Salute Mentale:
Le politiche e la cura. Cittadini, persone, soggetti, Pistoia /
giugno 2015, Italia
Promosso dal Forum nazionale salute mentale

> La visione di Franco Basaglia: salute mentale e complessità
della vita reale. Pratica e ricerca. Franca e Franco Basaglia
International School, Trieste / dicembre 2014, Italia
Promosso dal Dipartimento di Salute Mentale dell'Azienda per
i Servizi Sanitari n.1 Triestina e dal Centro Collaboratore OMS

> Multicountry small pilot initiatives Il progetto Multipaese
Brasile, Mongolia, Indonesia, Liberia, Trieste / novembre 2014, Italia
Promosso dall'ONG Associazione Italiana Amici di Raoul Follereau
(AIFO), come convegno finale dell'analogo progetto multipaese
finanziato dall'UE

> Deinstitutionalization concepts on mental health and United
Nations Convention on the Rights of Persons with Disabilities
(UNCRPD), Pechino / ottobre 2014, Cina
Promosso dall'ONG Associazione Italiana Amici di Roul Fallareau (AIFO)



> Politiche per la salute mentale e buone pratiche.
Etica, evidenze, esperienze, Trieste / giugno 2014, Italia
Promosso dalla Società italiana di epidemiologia psichiatrica (SIEP)

> VII Forum nazionale del Forum Salute Mentale: 10 anni per
la salute mentale, Roma / marzo 2013, Italia
Promosso dal  Forum nazionale salute mentale

> Servizi che rispondono ai bisogni. Il razionale per costruire
un sistema integrato e centrato sulle persone. Franca e Franco
Basaglia International School, Trieste / ottobre 2012, Italia
Promosso dal Dipartimento di Salute Mentale dell'Azienda per
i Servizi Sanitari n.1 Triestina e dal Centro Collaboratore OMS

> Beyond the walls: learning how to open the doors of
psychiatric hospitals towards community based care and
services. Focus on Europe and the East. Franca e Franco
Basaglia International School, Trieste / settembre 2011, Italia
Promosso dal Dipartimento di Salute Mentale dell'Azienda per
i Servizi Sanitari n.1 Triestina e dal Centro Collaboratore OMS

> Beyond the walls, il passaggio dall’ospedale ai servizi
territoriali. Deistituzionalizzazione e cooperazione internazionale
in Salute Mentale, Trieste / giugno 2011, Italia
Promosso dal Dipartimento di Salute Mentale dell'Azienda per
i Servizi Sanitari n.1 Triestina e dal Centro Collaboratore OMS 

> VI Forum nazionale del Forum Salute Mentale: Strategie
e pratiche per la chiusura degli ospedali psichiatrici giudiziari:
il ruolo del Dipartimento di salute mentale, Aversa /
gennaio 2011, Italia
Promosso dal Forum nazionale salute mentale



—Eventi in partnership 

> Presentazione della campagna “...e tu slegalo subito”
per l’abolizione della contenzione, Trieste / marzo 2016, Italia 

> Presentazione della campagna nazionale “...e tu slegalo subito”
per l’abolizione della contenzione, Roma / gennaio 2016, Italia 

—Incontri tematici

> Presentazione della campagna “E ora non mi rinchiudere”,
Trieste / giugno 2016 

> Gorizia città divisa e città integrata, Trieste / maggio 2016 

> La partecipazione nel percorso basagliano dalla psichiatria
alle politiche sociosanitarie, Trieste / maggio 2016 

> Rems in FVG e protocollo di rapporto interistituzionale
tra regione e uffici giudiziari: DSM e periti a confronto,
Trieste / aprile 2016 

> L’attuale situazione della salute mentale in Grecia,
Trieste / marzo 2016

> Il lavoro interdisciplinare messo a punto a Trieste per
l’abolizione della contenzione nelle strutture per anziani,
Trieste / marzo 2016 

> Incontro con gli operatori del DSM e della cooperativa
sociale Clarabella di Iseo, Trieste / febbraio 2016 

> Presentazione del Disegno di Legge n.1985,
Trieste / febbraio 2016 
 



CONVENZIONI
alimentare connessioni
—2016
> Università degli Studi di Padova, Italia 
> Consorzio Operativo Salute Mentale (COSM), Italia

—2015
> Heilongjiang Bozhu Aid Foundation for Persons with Mental
Disorders in Poverty, Repubblica Popolare Cinese

—2014
> Associazione Italiana Amici di Raoul Follereau (AIFO), Italia
> Azienda per i Servizi Sanitari n.1 “Triestina”, Italia
> Università degli Studi di Salerno, Italia

—2013
> Comitato Internazionale per lo Sviluppo dei Popoli (CISP), Italia
> Università degli Studi di Trieste, Italia
> La Collina Società Cooperativa Sociale ONLUS, Italia
> Associazione Franco Basaglia, Italia

—2012
> Escola De Enfermagem Da Universidade De São Paulo, Brasile
> Prefeitura do Município de São Bernardo Do Campo, Brasile

—2011
> ENAIP Friuli Venezia Giulia, Italia
> Centro Studi Sofferenza Urbana SOUQ, Italia
> LAPS/ENSP/FIOCRUZ Fundação Oswaldo Cruz, Brasile
> ABRASME Associação Brasileira de Saúde Mental, Brasile
> Secretaria Municipal de Saúde de Belo Horizonte, Brasile

—2010
> Dirección Nacional De Salud Mental Y Adicciones, Argentina



ARCHIVIO
raccogliere per diffondere
—Critico
Testi, libri, volumi, articoli, ricerche, pamphlet e saggi sono una fonte
inestimabile d’informazioni tematiche, un arcipelago culturale da
organizzare e rendere accessibile. 

—Partecipato
Vera e propria “social page” dove vengono visualizzati tutti i
contenuti condivisi all’interno di Facebook, Twitter ed Instagram
utilizzando hashtag tematici come #salutementale e #basaglia.

—Video
Micro contributi audiovisivi tematici attraverso i quali scoprire specifici
progetti, iniziative, campagne e punti di vista direttamente dalla voce
dei protagonisti.

—Legislazioni
Rassegna internazionale delle legislazioni simbolo di un
cambiamento possibile, quello del superamento dell’istituzioni totali.

—La Fabbrica del Cambiamento - Archivio della
Deistituzionalizzazione
Conferenza Basaglia promuove e partecipa al progetto di 
digitalizzazione ed archiviazione della documentazione sul processo
di de-istituzionalizzazione avviato negli anni sessanta e settanta
da Franco Basaglia, svolto dall'Università degli Studi di Trieste. 



—Buoni link
Connessioni dirette con i siti web delle realtà più attive nel
contrastare situazioni di stigmatizzazione, di emarginazione e
d’istituzionalizzazione.

—Newsletter
Archivio di tutte le newsletter semestrali inviate ai soci dal mese
di settembre del 2010 ad oggi.

—Dicono
Citazioni, canzoni, poesie e pensieri a difesa dei diritti umani:
parole come strumenti per un cambiamento possibile.

—Breaking news
Scatola virtuale dove sono conservate, rese accessibili e
disponibili le notizie principali dei mesi precedenti, per non perdere
traccia di quanto accaduto nel mondo.



COME ADERIRE
sostieni l’associazione
Per iscriversi è necessario compilare il modulo scaricabile dal sito
e inviarlo scannerizzato all’indirizzo copersamm@gmail.com.

La quota annuale di iscrizione per i soci effettivi è:
> 100 euro socio sostenitore
> 50 euro socio ordinario
> 10 euro per studenti, specializzandi, ricercatori e dottorandi,
operatori del terzo settore e lavoratori precari

Diventano soci promotori coloro che versano un contributo di
sostegno di 500 euro.
Sono possibili a chiunque donazioni o contributi a titolo di
elargizioni liberali.
Le donazioni (contributo di sostegno) a CoPerSaMM ONLUS, 
ad esclusione di quelle in contanti, sono deducibili o detraibili
dai redditi in base al D.P.R. 917/86 TUIR (D.L. 35/2005).

Il pagamento delle quote può essere effettuato tramite versamento
bancario, indicando

Beneficiario: CoPerSaMM ONLUS
Causale: Socio Effettivo – quota (anno di riferimento)
Banca Unicredit S.P.A., Trieste
IBAN: IT 52 L 02008 02200 000102965913

Dati da indicare in caso di bonifico dall’estero
Codice: BIC-SWIFT ANTBIT 21033
Via Francesco Crispi 4, 34125 Trieste



Ci sono sempre falsi profeti.
Ma nel caso della psichiatria è la 
profezia stessa ad essere falsa,
nel suo impedire, con lo schema
delle definizioni e classificazioni dei 
comportamenti e con la violenza con 
cui li reprime, la comprensione della 
sofferenza, delle sue origini, del suo 
rapporto con la realtà della vita e con 
la possibilità di espressione che 
l’uomo in essa trova o non trova.

Franco Basaglia,
Follia / Delirio in Scritti, 1982



GEOGRAFIE
territori d’azione

—progetti —formazione —seminari —convenzioni



La distribuzione dei punti, in relazione al colore, rappresenta i territori in cui
Conferenza Basaglia ha operato realizzando progetti, promuovendo percorsi
formativi, partecipando a seminari o sottoscrivendo convenzioni di collaborazione.



PROGETTI

—ARGENTINA
Progetto integrato a sostegno della coesione
sociale e della partecipazione delle comunità
locali ai processi di riforma sociale in Argentina,
(IntegrAR)
Provincia di Buenos Aires e Salta / 2016 - 2017

Il progetto europeo IntegrAR, sostenuto dalla Regione Friuli Venezia 
Giulia, è promosso dal Consorzio Operativo Salute Mentale/ Società 
Cooperativa Sociale (COSM) e dal Dipartimento di Salute Mentale di 
Trieste. Ha come partner locali l'Asociación trabajadores estado (Ate), 
il più importante sindacato argentino, la Provincia di Salta e la 
Conferenza Basaglia Argentina.
Conferenza Basaglia collabora al progetto in qualità di consulente 
tecnico. 
Obiettivo del progetto è il potenziamento e la qualificazione della 
formazione dei delegati sindacali, degli infermieri e degli operatori 
socio-sanitari degli ospedali psichiatrici della provincia di Buenos Aires 
al fine di implementare il processo di deistituzionalizzazione avviato 
dalla Legge di salute mentale del 2010 ed insieme rendere gli  
operatori protagonisti nel processo di chiusura degli ospedali 
psichiatrici, nello sviluppo di servizi territoriali e di imprese sociali. 
Nella provincia di Salta l'obiettivo è sviluppare interventi di contrasto al 
rischio di devianza della popolazione giovanile.



—ARGENTINA
Partecipazione, rafforzamento istituzionale e
innovazione (PaRI) Assistenza tecnica e
supporto formativo per l’applicazione della
legge di riforma in salute mentale in Argentina
Buenos Aires / 2011 - 2012

Il progetto, finanziato dalla Regione Friuli Venezia Giulia, è promosso 
dall'Azienda sanitaria locale n.1 triestina e dall'ENAIP FVG. Partner 
locali sono il Ministero della Salute e la Rete per i diritti delle persone 
con disabilità (REDI). Obiettivo generale è l’attivazione di un network 
internazionale per scambi tematici a distanza e la realizzazione di un 
archivio online di materiale didattico, formativo e di approfondimento 
dei temi trattati. 
Il progetto si articola attraverso lezioni di formazione a distanza 
sull'esperienza di deistituzionalizzazione italiana e sulla rete territoriale 
di servizi di salute mentale, con uno sguardo specifico alla esperienza 
triestina.
Conferenza Basaglia partecipa attraverso i suoi esperti in qualità di 
docenti della formazione.
Il progetto ha prodotto un archivio on line di materiale didattico, 
formativo e di approfondimento.



—ARGENTINA
Integrazione Socioeconomica e Lotta
all’Esclusione Sociale in Zone Prioritarie
dell’Argentina (I.So.L.E.) 
Buenos Aires, Provincia del Chaco Rio Negro
Chubut / ottobre 2010

Il progetto, finanziato dalla Unione Europea, applicant l'ONG Comitato 
Internazionale per lo Sviluppo dei Popoli (CISP), partner locale l’ONG  
En Camino Con Otro por la integración sociolaboral (Ecco), ha come 
obiettivo la creazione e/o il consolidamento di Imprese Sociali nella 
città di Buenos Aires, nelle provincie del Chaco, di Rio Negro e del 
Chubut per la promozione dell'inserimento sociale, lavorativo ed 
economico di persone con problemi di salute mentale.
Esperti di Conferenza Basaglia, quali consulenti del CISP, sono 
incaricati  della valutazione della qualità dell'organizzazione, dei 
prodotti e delle relazioni delle imprese sociali, dei risultati ottenuti in 
riferimento all’integrazione socioeconomica delle persone con disagio 
psichico e con vulnerabilità economica, della sostenibilità e impatto 
sociale. Sono visitate dodici imprese sociali nella città di Buenos Aires, 
nelle provincie del Chaco, Rio Negro e Chubut, effettuati incontri 
formativi e di interscambio con i responsabili delle imprese e le 
persone inserite. Incontri con i responsabili della salute mentale della 
città di Buenos Aires, delle provincie del Chubut e di Rio Negro, con la 
Direzione nazionale della Salute Mentale. Visitati i tre ospedali 
psichiatrici di Buenos Aires -Tobar Garcia per minori ed adolescenti, il 
Borda, per uomini e il Moyano, per donne - e i servizi di salute mentale 
di Rio Negro e del Chubut. 
Nel corso della missione una degli esperti, Giovanna Del Giudice,
è invitata ad una audizione della Commissione Sanità del Senato in 
appoggio alla Legge nazionale di Salute Mentale, già approvata alla 
maggioranza alla Camera dei Deputati e ferma al Senato per 
l’opposizione della lobby dei medici.



—CINA
Strengthening role and capacity of Chinese Non
State Actors towards rightful inclusion in the
society of people with mental health conditions.
Community based psychiatry 
Changchun nella Provincia del Jilin, Tongling nella
Provincia dell’Anhui, Harbin nella Provincia del
Heilongjiang e Yanquing nella città di Pechino
/ 2014 - 2017

Il progetto, finanziato dalla UE, ha come applicant l'ONG Associazione 
Italiana Amici di Raoul Follereau (AIFO), partner associati Conferenza 
Basaglia, l'associazione Solis e l'associazione cinese  Aid and Service. 
Partner locale è la Peking University Institute of Mental Health/ the 
Sixth Hospital of Peking University (PUIMH). Il progetto si pone in 
continuità, e intende implementare, l’azione pilota di salute mentale 
comunitaria sviluppata  nel triennio precedente, nell’ambito del primo 
progetto  dell’UE, in quattro distretti della Cina.
Obiettivo generale è il rafforzamento del ruolo e delle capacità degli 
attori non statali cinesi. L'azione è quindi di supporto alla PUIMH e
ad Aid and Service Association perché incrementino la loro 
collaborazione con le autorità governative distrettuali della salute a 
favore delle persone con sofferenza mentale, favorendo il loro accesso 
alle cure. Tale obiettivo è perseguito attraverso l'apertura di Unità di 
Salute Mentale Comunitaria (CMHU), di residenze per la convivenza di 
persone con disturbo  mentale, la costituzione di gruppi di auto-aiuto, 
di associazioni di utenti e famigliari, l'inclusione socio lavorativa.



—CINA
Community based psychiatry: promoting the
integration of mental health care into primary
health services in three districts of China
Haidian nella città di Pechino, Changchun nella
Provincia dello Jilin, Tongling nella Provincia
dell’Anhui / 2011 – 2014

Nel 2011 l’Unione Europea ha dato avvio in Cina al primo progetto per 
la promozione di politiche e percorsi di salute mentale comunitaria, 
presentato dall'ONG Solidarietà e Servizi e dall'Associazione Italiana 
Amici di Raoul Follereau (AIFO). Obiettivo del progetto è lo sviluppo di 
una azione pilota di salute mentale comunitaria in tre distretti della 
Cina, in particolare attraverso l'attivazione di Community Mental Health 
Units (CMHU) per attività di cura e riabilitazione di persone con 
disturbo mentale severo e di Residential Open Units (ROU) per 
l’accoglienza residenziale e riabilitazione di persone dimesse dagli 
ospedali psichiatrici. 
L’attività formativa è affidata al Peking University Institute of Mental 
Health/ the sixth Hospital of Peking University (PUIMH). 
Conferenza Basaglia collabora al progetto dal 2012 fornendo esperti
e promuovendo  un percorso formativo in Italia, a Trieste, nel febbraio 
2013, in partnership con il Centro collaboratore OMS e il Dipartimento 
di Salute Mentale (DSM) dell'Azienda Sanitaria di Trieste, rivolto a due 
delegazioni di politici, dirigenti e tecnici dei tre distretti. 
Esperti di Conferenza Basaglia  nel gennaio 2014 effettuano la 
valutazione finale del progetto.



—ECUADOR
Proyecto EUROsocial II
Quito e Santo Domingo de los Tsáchilas / 2013-15

Il progetto, finanziato dalla UE, ha come applicant l'ONG Comitato 
Internazionale per lo Sviluppo dei Popoli (CISP) e partner locale il 
Ministero per l’inclusione economica e  sociale (MIES).
Conferenza Basaglia partecipa attraverso tecnici esperti.  
Il progetto ha l'obiettivo di favorire la costruzione di una politica 
socio-sanitaria pubblica finalizzata all'integrazione sociale, economica 
e lavorativa delle persone con problemi di salute mentale e 
l'attivazione di  impegno politico e organizzativo contro l'internamento 
nelle istituzioni psichiatriche e l'esclusione sociale dei soggetti con 
disturbo mentale. Prevede inoltre l'avvio di un progetto pilota a Santo 
Domingo de los Tsáchilas per la presa in carico e inserimento sociale, 
economico e lavorativo di persone con disturbo mentale.
Nel biennio gli esperti di Conferenza Basaglia incontrano politici e 
dirigenti del MIES, del Ministero della Salute, del Ministero del Buen 
Vivir, e del Consejo Nacional de la Igualdad de Discapacidades 
(CONADIS) per un confronto  sulle politiche pubbliche a favore delle 
persone con problemi di salute mentale. Visitano gli ospedali 
psichiatrici pubblici e privati convenzionati. Partecipano al Convegno 
internazionale a Quito “Accesso y la Yusticiat, Inclusion Social y Buen 
vivir de las personas con discapacidad” e al seminario a Santo 
Domingo per la definizione del progetto pilota di  salute mentale.
Conferenza Basaglia, in partnership con il Dipartimento di Salute 
Mentale di Trieste, organizza nel 2014 uno stage formativo teorico e 
pratico per la referente del MIES e il referente del progetto pilota 
presso i servizi di salute mentale di Trieste, le cooperative sociali, le 
associazioni dei famigliari e delle persone con esperienza di disturbo 
mentale, oltre ad incontri con i responsabili istituzionali.



—HONDURAS
Promoviendo el Ejercicio de los Derechos de
las Personas con Discapacidad y el Desarrollo
Inclusivo en Honduras
Municipio di Marale e San Ignacio y Guaimaca,
Municipio e Dipartimento di Francisco Morazán,
Choluteca, Intibucá, La Paz / 2014 - 2016

Il progetto, finanziato dalla UE, ha come applicant l’ONG Comitato 
Internazionale per lo Sviluppo dei Popoli (CISP) e come partner locali 
diverse associazioni e fondazioni del territorio (CIARH - Coordinadora 
de Ustituciones y Asociaciones de Rehabilitacion de Honduras; 
Instituto Psicopedagogico Juana Leclerc; FUHRIL - Fundacion 
Hondurena de Rehabilitacion e Integracion del Limitado; PREPACE - 
Programa de Rehabiltacion para Paralisis Celebral). 
Conferenza Basaglia partecipa attraverso tecnici esperti.
Obiettivo del progetto è promuovere l’esercizio dei diritti delle persone 
con disabilità, sviluppare processi di inclusione sociale e percorsi di 
equità attraverso il rafforzamento della capacità di azione delle 
organizzazioni della società civile e delle autorità locali. 
Il progetto si articola attraverso attività di formazione, campagne di 
sensibilizzazione, sostegno a strategie di sviluppo inclusivo su base 
comunitaria, interscambio con le esperienze italiane relativamente ai 
processi di inclusione psicosociale delle persone con disabilità e 
disturbo mentale. 
Le azioni si declinano su sei Municipi e quattro Dipartimenti.



FORMAZIONE

—PROGRAMMI FORMATIVI
Dalla teoria al dialogo: buone pratiche
di salute mentale
Trieste / settembre - ottobre 2015, Italia

Conferenza Basaglia in partnership con l’Associazione Franco
Basaglia di Trieste ha organizzato un ciclo di sei incontri di formazione 
rivolti ai volontari del Servizio Civile Nazionale operanti nell’Azienda 
Sanitaria triestina, ed aperti ai soci delle due associazioni, per fornire 
elementi base di conoscenza del lavoro  nella salute mentale.

I temi affronti e i relatori:
- Dialogo con le istituzioni, Franco Rotelli
- Psicofarmaci? Chi li da, chi li prende, Mario Novello
- Slegalo subito, Giovanna Del Giudice
- Il lavoro quotidiano nei servizi, Paolo Peresutti
- Il protagonismo dei famigliari nei processi di salute, Roberto Morsucci
- Il lavoro dell’associazionismo, Associazione di Volontariato
Franco Basaglia



Il percorso formativo sui principi chiave della salute mentale 
comunitaria è stato richiesto, nell'ambito del  progetto “Strengthening 
role and capacity of Chinese Non State Actors towards rightful 
inclusion in the society of people with mental health conditions”, a 
Conferenza Basaglia dai dirigenti della salute mentale della città di 
Ha’rbin con l'obiettivo di coinvolgere i famigliari e le persone con 
esperienza di disturbo mentale, quali primi moltiplicatori nella comunità 
di conoscenza, sui servizi di salute mentale di comunità e sui percorsi 
di inclusione sociale e lavorativa. Temi della formazione sono: il 
percorso italiano di deistituzionalizzazione, la legge di riforma 
dell'assistenza psichiatrica, L. 180/78, l'organizzazione dei servizi
di salute mentale territoriali, l'inserimento lavorativo di persone con 
disturbo mentale, l'associazionismo e protagonismo di famigliari e 
utenti.
Il percorso, che prevede la visita ai servizi di salute mentale e alle 
cooperative,  è organizzato in partnership con il Dipartimento di salute 
mentale di Trieste e con le cooperative sociali. Partecipa la presidente 
dell’Unione nazionale delle associazioni dei famigliari per la salute 
mentale (UNASAM) e le associazione di famigliari di Trieste e di 
persone con esperienza di disturbo mentale.

—PROGRAMMI FORMATIVI
Corso di formazione per dirigenti e membri
dell’Associazione di famigliari e utenti del
distretto di Har’bin (Cina)
Trieste / giugno - luglio 2015, Italia 



Il corso di formazione a distanza, inserito nel progetto europeo 
“EUROsocial II”, è richiesto dal Ministero dell'Inclusione Economica
e Sociale, con l'obiettivo di permettere ai funzionari del Ministero 
l’approfondimento del modello di salute mentale comunitaria e di 
inclusione socio lavorativa sviluppato a Trieste, onde rafforzare il 
modello di gestione del progetto pilota del MIES avviato a Santo 
Domingo de Los Tsácillas, presso la sede della Caritas Antoniana, a 
favore di persone con disturbo mentale.
Il corso, che vede come docenti esperti di Conferenza Basaglia, 
prevede una parte di lezione frontale ed una parte di formulazione ai 
docenti di domande e discussione interattiva.

—PROGRAMMI FORMATIVI
Curso de Formación Rápida a distancia de
funcionarios/as del MIES para profundizar el
conocimiento del modelo de gestión de Trieste
(Italia) para la salud mental y la inclusión social
y economica de las personas con discapacidad
mental, dirigida a fortalecer la ejecución del
proyecto piloto aprobado por el MIES
Trieste / giugno 2015, Italia  



Il corso di formazione a distanza, richiesto dal Ministero dell'Inclusione 
Economica e Sociale nell'ambito del progetto “EUROsocial II”, rivolto a 
Dirigenti della Subsecretaría de Discapacidades del MIES, ha 
l'obiettivo di permettere l’approfondimento del modello di salute 
mentale comunitaria e di inclusione socio lavorativa sviluppato a 
Trieste, onde rafforzare il modello di gestione del progetto pilota del 
MIES avviato a Santo Domingo de Los Tsácillas e le politiche 
pubbliche a favore delle persone con disturbo mentale.
Sono docenti del corso esperti di Conferenza Basaglia. 

—PROGRAMMI FORMATIVI
Curso de Formación Rápida a distancia de
funcionarios/as del MIES para profundizar el
conocimiento del modelo de gestión de Trieste
(Italia) para la salud mental y la inclusión social
y economica de las personas con discapacidad
mental, dirigida a fortalecer la ejecución del
proyecto piloto aprobado por el MIES
Trieste / settembre 2014, Italia 



Il corso di aggiornamento è organizzato da Conferenza Basaglia 
insieme all'Ordine dei medici e degli odontoiatri della provincia di 
Salerno, l'Università degli studi di Salerno, l’Azienda Sanitaria
Locale di Salerno, il Forum Salute Mentale di Salerno, in occasione 
della chiusura degli Ospedali Psichiatrici Giudiziari prevista dalla
Legge 9/2012. 
Il corso prende avvio dalla convinzione che la soppressione del 
manicomio criminale, luogo di addizione e sedimentazione del 
“peggio” dell’istituzione carceraria e manicomiale, è necessaria e 
improrogabile, ma insieme è necessaria la messa in discussione 
teorica e pratica dei saperi e delle teorie che lo fondano riferiti alla 
psichiatria, alla psichiatria forense, alla scienza giuridica.
Viene analizzato il ruolo dei Dipartimenti di Salute Mentale nella presa 
incarico delle persone con disturbo mentale autori di reato e nel 
confronto con la magistratura. 
Il corso è rivolto a laureati in Medicina Legale e Psichiatria, Psicologia, 
Infermieristica, Scienza della riabilitazione psichiatrica ed Educatori 
professionali. I docenti sono psichiatri, magistrati, professori 
universitari, operatori, rappresentanti di associazioni ed organi di 
governo  impegnati sui temi del superamento dell'Ospedale 
Psichiatrico Giudiziario.  

—PROGRAMMI FORMATIVI
L’Ospedale Psichiatrico Giudiziario.
Fondamenti storici, giuridici, culturali. Saperi,
indirizzi, organizzazioni per il suo superamento
Salerno / 2014 - 2015, Italia 



Il corso di aggiornamento professionale è promosso dall'Università 
degli Studi di Trieste / Clinica psichiatrica e da Conferenza Basaglia. 
Obiettivo è fornire formazione e aggiornamento sull’evoluzione 
culturale, storica, giuridica e psichiatrica che fonda il ricorso 
all’Ospedale Psichiatrico Giudiziario, anche alla luce della Legge 
9/2012 e sue modifiche, onde implementare capacità di riflessione 
critica e analisi sulle possibili e concrete alternative, anche nell’attuale 
legislazione, alla misura di sicurezza detentiva.
Il corso si rivolge a operatori della salute mentale, della giustizia, 
laureati in medicina, psicologia, giurisprudenza, scienze della 
comunicazione, scienze sociali. I docenti sono psichiatri, magistrati, 
professori universitari, operatori, rappresentanti di associazioni ed 
organi di governo impegnati sui temi del superamento dell'Ospedale 
Psichiatrico Giudiziario.  

—PROGRAMMI FORMATIVI
L’Ospedale Psichiatrico Giudiziario.
Fondamenti storici, giuridici, culturali. Saperi,
indirizzi, organizzazioni per il suo superamento
Trieste / 2014, Italia 



Lo stage formativo, organizzato a Trieste all'avvio del  secondo 
progetto di salute mentale comunitaria “Strengthening role and 
capacity of Chinese Non State Actors towards rightful inclusion in the 
society of people with mental health conditions, 2014-2017”, si rivolge 
a politici, dirigenti e staff dei  due nuovi distretti entrati nel progetto 
europeo, distretti di Har'bin e Yanquin.
Temi affrontati nello stage: il percorso italiano di deistituzionalizzazione 
promosso da Franco Basaglia e dalla sua equipe, la legge di riforma 
dell'assistenza psichiatrica, L. 180/78, l'organizzazione dei servizi di 
salute mentale comunitari, l'inserimento lavorativo di persone con 
disturbo mentale, l'associazionismo e protagonismo di famigliari e 
utenti. Lo stage, organizzato in partnership con il Dipartimento di 
Salute Mentale di Trieste, prevede visite ai servizi della salute mentale, 
alle cooperative sociali, incontri con i responsabili del Dipartimento e 
con rappresentanti dell’associazione dei famigliari e delle persone con 
esperienza di disturbo mentale.

—PROGRAMMI FORMATIVI
Corso di formazione per dirigenti politici,
funzionari e operatori dello staff di due distretti
della Cina: Har'bin e Yanquin
Trieste / maggio 2014, Italia 



Il corso si articola nell'ambito del primo progetto di salute mentale 
comunitaria nella Repubblica popolare cinese finanziato dall'UE 
“Community based psychiatry: promoting the integration of mental 
health care into primary health services in three districts of China”.
È proposto alla UE dopo la visita dell'ottobre 2012 dell'esperta di 
Conferenza Basaglia nei distretti.
Con l'approvazione della UE, un ciclo di formazione inizialmente 
previsto in Cina viene trasformato in uno stage formativo in Italia. 
Il corso si rivolge a due delegazioni di responsabili politici della sanità, 
direttori dei distretti sanitari, direttori degli ospedali psichiatrici, 
professori della Peking University Institute of Mental Health / the Sixth 
Hospital of Peking University e staff dei servizi. La formazione riguarda 
il processo di deistituzionalizzazione, la riforma psichiatrica italiana e 
l'assetto dei servizi della salute mentale. Prevede, in partnership con il 
Dipartimento di Salute Mentale di Trieste, visite ai servizi di salute 
mentale, incontri con le cooperative sociali, le associazioni dei 
famigliari e delle persone con esperienza di disturbo mentale.

—PROGRAMMI FORMATIVI
Corso di formazione per dirigenti politici,
funzionari e operatori dello staff di tre distretti
della Cina: Haidian, Nanguan, Tongling
Trieste / febbraio 2013, Italia



Nell'ambito della riforma del sistema sanitario regionale dell’ottobre 
2014 "Riordino dell’assetto istituzionale ed organizzativo del servizio 
sanitario regionale e norme di programmazione sanitaria e socio 
sanitaria", Conferenza Basaglia promuove un workshop di confronto e 
discussione con le realtà regionali dei servizi sanitari e sociali e con le 
associazioni, in particolare quelle che affrontano le difficoltà dei minori 
con problemi dello spettro autistico, su temi e criticità che riguardano 
la presa incarico dei minori a rischio.
La giornata di lavoro produce confronto e discussione, mette a fuoco 
linee di indirizzo e individua prospettive.

—WORSKHOP PROMOSSI
Minori a rischio: reti di servizi, percorsi,
criticità, prospettive e governance
Trieste / maggio 2015, Italia 



—WORSKHOP IN PARTNERSHIP
Dignity in Mental Health: deistitutionalization
concepts and impletmentation of of the new
mental health law in China
Pechino / ottobre 2015, Cina 

Il workshop, nell'ambito del secondo progetto europeo di salute 
mentale comunitaria 2014-2017, è organizzato all'interno delle 
manifestazioni culturali promosse dall'Istituto italiano di Cultura 
dell'Ambasciata italiana di Pechino sull'esperienza italiana di 
deistituzionalizzazione, in occasione della giornata internazionale della 
salute mentale, in partnership con AIFO, Conferenza Basaglia e la 
Fondazione Franco e Franca Basaglia.
Nel workshop è presentata l’esperienza italiana di 
deistituzionalizzazione e la legge di salute mentale cinese del maggio 
2014.  I referenti per il progetto europeo dei distretti di Yanqing, 
Harbin, Changchun e Tongling riferiscono dello sviluppo 
dell'organizzazione dei servizi di salute mentale territoriali a partire dal 
progetto europeo, ponendo l'accento sulle ricadute avute dalla 
conoscenza del modello italiano. 



—WORSKHOP IN PARTNERSHIP
Multicountry small pilot initiatives of
community mental health in low and middle
income countries
Ulan Bator / ottobre 2014, Mongolia 

Nell'ambito del progetto multipaese dell’Unione Europea “Multicountry 
small pilot initiatives of community mental health in low and middle 
income countries”, implementato da AIFO, e in particolare nell'ambito 
di un convegno sui servizi comunitari e le pratiche di inclusione sociale 
e lavorativa sviluppate in Mongolia a favore delle persone con 
disabilità, viene organizzato un workshop sull'esperienza italiana di 
deistituzionalizzazione, dalla chiusura degli ospedali psichiatrici alla 
organizzazione della rete di servizi di salute mentale nel territorio e allo 
sviluppo di percorsi di inclusione economica, sociale e lavorativa a 
favore delle persone con disturbo mentale.



—RICERCHE
Qualità, processi di cura, residenze per anziani,
Friuli Venezia Giulia, Toscana, Puglia
/ 2011, Italia 

La ricerca indaga sui processi di accoglienza, assistenza, riabilitazione 
e cura degli anziani ricoverati nelle strutture residenziali, che in Italia 
superano le 300mila unità, analizzando quattro strutture 
socio-assistenziali pubbliche di tre regioni italiane (Friuli-Venezia Giulia, 
Toscana e Puglia). La ricerca, commissionata a Conferenza Basaglia 
dal Sindacato Pensionati Italiani e Funzione Pubblica della CGIL 
nazionale, ha l’obiettivo di stimolare la riflessione pubblica sul tema dei 
diritti delle persone anziane e di produrre criteri ed indicatori per un 
accreditamento delle strutture residenziali per anziani, sanitarie e 
sociosanitarie, centrato sulla persona, sulla qualità di processi di cura 
capaci di determinare il mantenimento e/o l’implementazione della 
abilità residue, la salvaguardia dell’autonomia e dell’indipendenza, 
della capacità e possibilità di scelta.
Il lavoro sul campo ha combinato analisi documentale, osservazione 
etnografica, interviste qualitative, focus group e colloqui liberi, onde 
verificare nelle strutture residenziali prese in esame il rispetto dei diritti 
degli ospiti anziani, producendo indicazioni per criteri ed indicatori per 
un accreditamento delle strutture centrato sui diritti e la qualità dei 
processi.



CONVENZIONI

In atto dal 2010 ad oggi

—2016 
> Università degli Studi di Padova, Padova, Italia 
Accordo  con il Dipartimento di Filosofia, Sociologia, Pedagogia e
Psicologia Applicata (FISPPA) per la collaborazione nella ricerca
"La contenzione meccanica in psichiatria: una ricerca con infermieri
e psichiatri".  Finalità comune è lo sviluppo di culture e pratiche nei
confronti delle persone con disturbo mentale improntate al rispetto
dei diritti umani e alla tutela della dignità umana.

> Consorzio Operativo Salute Mentale (COSM), Udine, Italia
Finalità è la promozione comune, a livello locale ed internazionale,
della coesione e inclusione sociale, la promozione dei diritti umani e
l’attivazione delle politiche sociali a favore delle persone appartenenti
a gruppi svantaggiati e vulnerabili.

—2015 
> Heilongjiang Bozhu Aid Foundation for Persons with Mental
Disorders in Poverty, città di Har'bin, Repubblica popolare cinese
Finalità è la cooperazione nelle aree della prevenzione e trattamento
della malattia mentale, della progettazione di servizi di salute mentale
comunitari, del sostegno allo sviluppo scientifico nel campo della
salute mentale, della protezione dei diritti umani delle persone con
malattia mentale, della costruzione di società più inclusive,
del supporto all’inclusione dei famigliari e degli utenti nei percorsi
terapeutici e di progettazione dei servizi di salute mentale.



—2014 
> Associazione Italiana Amici di Raoul Follereau (AIFO),
Bologna, Italia
Finalità è la messa in sinergia delle rispettive competenze e capacità,
operando nella cooperazione allo sviluppo all’estero e per i diritti delle
persone con disabilità, attraverso lo scambio di prassi appropriate,
collaborazioni per pubblicazioni, la promozione di strumenti,
metodologie e progetti capaci di sostenere l’implementazione della
Convenzione ONU sui diritti persone con disabilità in tutti i paesi
del mondo.

> Azienda per i Servizi Sanitari n.1 “Triestina”, Trieste, Italia
Finalità è lo sviluppo di azioni congiunte, in particolare lo sviluppo
di sinergie nell’ambito del Piano di Azione del Centro Studi Salute
Mentale – Centro Collaboratore dell’Organizzazione Mondiale della
Sanità, e la collaborazione a percorsi di alta formazione, studi,
ricerche scientifiche, valutazione di buone pratiche, interscambi
nazionali e internazionali.

> Università degli Studi di Salerno, Salerno, Italia
Finalità è la promozione e lo sviluppo di collaborazione per la
realizzazione di programmi di formazione e ricerca scientifica
nell’ambito delle tematiche attinenti il disagio mentale, le strategie
di prevenzione primaria, secondaria e terziaria della devianza e della
criminalità, le misure di sicurezza, il trattamento e i percorsi
di riabilitazione psicosociale del reo infermo di mente.



—2013 
> Comitato Internazionale per lo Sviluppo dei Popoli (CISP),
Roma, Italia
Finalità è l'identificazione, progettazione e realizzazione di attività
comuni di informazione, formazione, educazione, advocacy,
lotta al razzismo e all’esclusione sociale, in particolare nell’area
della salute mentale, e l'implementazione di una rete territoriale
al fine di favorire lo scambio di competenze e professionalità tra
gli attori sociali, per rafforzare gli strumenti di integrazione
e collaborazione.

> Università degli Studi di Trieste, Trieste, Italia
Finalità è la promozione e lo sviluppo di iniziative di collaborazione
nell’ambito delle tematiche connesse alla salute mentale,
quali prioritariamente iniziative didattiche, di ricerca, divulgazione
e insegnamento su tematiche inerenti la salute mentale, la disabilità
psichica, l’individuazione di best practices e la progettazione,
l’organizzazione e la realizzazione di stages, convegni, corsi, master.

> La Collina Società Cooperativa Sociale ONLUS, Trieste, Italia
Finalità è la collaborazione nella valorizzazione del patrimonio storico,
documentale, relazionale, di pratiche e di luoghi legato al percorso
di deistituzionalizzazione, il potenziamento ed espansione della rete
di promozione della salute mentale a livello locale, nazionale ed
internazionale, lo sviluppo ed implementazione di attività
di impresa sociale funzionali alla creazione di occupazione,
reddito e contrattualità sociale a favore delle fasce più deboli.



> Associazione Franco Basaglia, Trieste, Italia  
Finalità è la condivisione delle risorse umane,  la reciproca assistenza
e aiuto nel reperire risorse finanziarie e finanziamenti pubblici statali,
regionali, comunali ed europei e la sperimentazione di forme di
sponsorizzazioni private, la pianificazione di progetti ed iniziative
comuni, la preparazione di corsi di formazione professionale sia
per gli utenti che per gli operatori.

—2012 
> Escola De Enfermagem Da Universidade De São Paulo,
Stato di San Paolo, Brasile
Finalità è lo scambio di docenti e ricercatori, la collaborazione
congiunta a progetti di ricerca, organizzazione congiunta di eventi
scientifici e culturali, lo scambio di informazioni e pubblicazioni
accademiche, lo scambio di studenti, la condivisione di corsi.

> Prefeitura do Município de São Bernardo Do Campo,
Stato di San Paolo, Brasile
Finalità è la progettazione e promozione di azioni e di interscambi
nell’ambito della salute mentale nel Comune di São Bernardo
Do Campo, in particolare nell'ambito della formazione degli
operatori e dell'organizzazione dei servizi territoriali.

—2011 
> ENAIP Friuli Venezia Giulia, Italia
Finalità è la collaborazione alla realizzazione del progetto di
cooperazione allo sviluppo e partenariato internazionale
"Partecipazione, rafforzamento istituzionale e innovazione (PaRI)
Assistenza tecnica e supporto formativo per l’applicazione della
legge di riforma in salute mentale in Argentina".



> LAPS/ENSP/FIOCRUZ – Fundação Oswaldo Cruz,
Rio de Janeiro, Brasile
Finalità è la cooperazione per lo sviluppo nell’ambito della salute
mentale e dei servizi psicosociali.

> Centro Studi Sofferenza Urbana SOUQ, Milano, Italia 
Finalità è la messa in rete di conoscenze ed esperienze di promozione
della salute urbana e dei diritti, il potenziamento della riflessione sulle
tematiche di salute e sofferenza urbana, azioni che portino al
superamento dei servizi neuro-psichiatrici centrati su un approccio
di tipo biologico e ospedaliero, azioni che portino al superamento
delle istituzioni totali, l’abbandono delle pratiche d’internamento e
segregazione, la condanna di ogni forma di violenza istituzionale. 

> ABRASME – Associação Brasileira de Saúde Mental, Brasile
Finalità è la cooperazione nelle politiche pubbliche di salute mentale
e dei servizi psicosociali.

> Secretaria Municipal de Saúde de Belo Horizonte,
Stato di Minas Gerais, Brasile
Finalita è la cooperazione tecnica fra le parti per il rafforzamento delle
politiche di riforma psichiatrica, attraverso interscambi, docenze,
organizzazione di seminari e convegni.

—2010 
> Dirección Nacional De Salud Mental Y Adicciones,
Buenos Aires, Argentina
Finalità è l'analisi congiunta e comparata delle legislazioni in salute
mentale, la definizione di strumenti di programmazione, gestione,
valutazione e monitoraggio necessari al processo di riforma,
l'identificazione delle innovazioni e sperimentazioni locali, la definizione
di modelli intersettoriali e integrati per la salute mentale comunitaria,
l'organizzazione di scambi di esperienze culturali e scientifiche.



FOCUS

approfondimenti permanenti

Conferenza Basaglia è tra le associazioni 
prime firmatarie del cartello di associazioni 
che ha promosso la campagna StopOpg, 
avviata ad aprile del 2011 per accompagnare, 
in un ruolo attivo e critico, le azioni e gli atti 
legislativi derivati dagli interventi nel 
giugno/luglio 2010 della Commissione 
parlamentare d’inchiesta sul sistema sanitario 
nazionale nei sei Ospedali psichiatrici 
giudiziari, a partire dalla Legge 9/2012 
"Superamento degli ospedali psichiatrici 
giudiziari". L’obiettivo che StopOpg si 
propone è la chiusura degli Ospedali 
psichiatrici giudiziari, ma tanto più il 
superamento dei principi giuridici e psichiatrici 
che li fondano, in riferimento alle norme del 
Codice Rocco del 1930 che mantengono uno 
statuto speciale per le persone con problemi 
di salute mentale che hanno commesso reato 
e alle culture e pratiche di una psichiatria 
biologica ospedaliera. Conferenza Basaglia è 
componente del comitato nazionale di 
StopOpg, interlocutore del Ministero della 
Salute e della Commissione Sanità del 
Senato.



Conferenza Basaglia è tra le associazioni 
prime firmatarie della campagna nazionale 
"...e tu slegalo subito" per l'abolizione della 
contenzione, promossa dal Forum salute 
mentale, e presentata a Roma il 21 gennaio 
2016. La campagna prende avvio dai luoghi 
della psichiatria, ma vuole investire tutte le 
istituzioni socio sanitarie nelle quali si ricorre 
alla contenzione meccanica. Obiettivo è 
l'abolizione della contenzione. Ma insieme la 
campagna vuole sensibilizzare i cittadini, le 
istituzioni, la politica sul  trattamento inumano 
e degradante in cui può incorrere una 
cittadina o cittadino in un servizio sanitario, 
testimoniando che è possibile un modo altro 
di assistere la persona con disturbo mentale, 
pure in un momento in crisi o di significativa 
fragilità, nel rispetto della dignità e dei diritti. 
Informare le persone con disturbo mentale e i 
loro famigliari che la contenzione è illeggittima 
ed antiterapeutica e sostenerli in azioni di  
denuncia che intendano promuovere.  
Proporre discussioni e formazione degli 
operatori sulle strategie e pratiche di 
contrasto alla contenzione e sostenere 
vertenze di operatori che si rifiutano di legare. 
Conferenza Basaglia è componente del 
comitato nazionale della campagna ed 
interlocutore della Commissione diritti umani 
del Senato.



Trattasi di uno spazio sperimentale per la cura 
delle relazioni attivate dalla Conferenza ma 
ancora embrionali e non strutturate in 
progettualità stabili.
Le relazioni, intese e praticate in maniera 
aperta e inclusiva, sono di per sé una risorsa 
importantissima e avendone cura è possibile 
farle crescere, mettendo in circolo persone e 
idee, moltiplicando gli scambi, rafforzando 
buone pratiche e culture.
Abbiamo sviluppato in questo spazio un 
canale fisso di comunicazione e scambio di 
notizie dedicato al Brasile, con alcuni 
interlocutori brasiliani della nostra rete.
Dopo le conferenze di Franco Basaglia e con 
il grande movimento di lotta antimanicomiale 
brasiliano gli scambi tra Trieste e il Brasile 
sono sempre stati molto intensi e Conferenza 
Basaglia si colloca in questa tradizione per 
contribuire a valorizzarla e farla crescere.



Progetto con valenza cittadina, avviato a 
Trieste nel settembre del 2014 come tavolo di 
discussione, riflessione critica e progettazione 
partecipata tra associazioni giovanili e 
soggetti del terzo settore, operatori sanitari, 
consiglieri comunali, sul riuso del Padiglione 
Ralli del Parco culturale del San Giovanni, fino 
al 1972 “manicomio dei bambini”, destinato 
ora a Centro Diurno per malati di Alzheimer. 
La proposta emersa è la destinazione di uno 
dei due piani a Centro di Produzione Culturale 
Giovanile per contaminazioni 
transgenerazionali. 

Spazio virtuale per valorizzare esperienze
di cambiamento, di costruzione di 
partecipazione, di valorizzazione dei luoghi e 
delle risorse inutilizzate, di messa in rete di 
soggetti, di controinformazione. Per portare 
alla luce i “mille Basaglia” (F. Rotelli) che 
operano nel contemporaneo, per dare 
evidenza ad accadimenti sottili e silenziosi
nel segno della volontà di inventare e
rischiare ancora.
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