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Art. 32 Costituzione Italiana

D.Lgs. 22 giugno 1999, n. 230 che ha previsto il riordino della medicina penitenziaria 
attraverso il passaggio di competenze dall’Amministrazione penitenziaria al Servizio 

Sanitario Nazionale, con l’obiettivo di garantire l’effettività dell’uguaglianza 
nell’accesso alle prestazioni sanitarie da parte di cittadini detenuti e di cittadini in 

stato di libertà stabilendo che “i detenuti e gli internati, al pari dei cittadini in stato di 
libertà, hanno diritto alla erogazione delle prestazioni di prevenzione, diagnosi, cura 
e riabilitazione previste nei livelli essenziali e uniformi di assistenza individuati nel 

piano sanitario nazionale, nei piani sanitari regionali e in quelli locali”

D.L 2 ottobre 2018, n. 123 (Riforma dell’ordinamento penitenziario) stabilisce un 
potenziamento dell’assistenza sanitaria all’interno delle carceri, volto a garantire 

ai detenuti immediate prestazioni mediche e continuità dei trattamenti sanitari 
previsti.



L’ESPERIENZA IN AUSL BOLOGNA CON LACASA 
CIRCONDARIALEDELLA DOZZA NASCE DA UNA 
COLLABORAZIONE A PARTIRE DAL 2009 CIRCA 

NECESSITA’ DI STRUTTURAZIONE DEGLI INTERVENTI FISIOTERAPICI A PARTIRE DAL 2019

SOSPENSIONE PANDEMIA DA SARS COVID-19

RIPRESA DELLA NORMALE ATTIVITÀ DA APRILE 2022



INGRESSI FISIOTERAPISTA TERRITORIALE AUSL SECONDO CALENDARIO SEMESTRALE BIMENSILE DA INIZIO 
2020

GRUPPO RISTRETTO DI FISIOTERAPISTI TERRITORIALI AFFERENTI A DIVERSE U.A. RIABILITATIVE DEL NOSTRO 
TERRITORIO AUSL BOLOGNA CON FORMAZIONE SUL CAMPO

LE PRESTAZIONI EROGATE SEGUONO PRIORITÀ DI INTERVENTO E I CRITERI IN ESSERE
NEI PRESIDI AMBULATORIALI RIABILITATIVI DELL’AUSL DI BOLOGNA, 
NEI PDTA AZIENDALI ED INTERAZIENDALI E DI TUTTE LE PROCEDURE IN ESSERE 
VALUTAZIONE, COUNSELING ,PIANO DI AUTOTRATTAMENTO   



INOLTRE E SEMPRE IN ACCORDO CON IL PERSONALE DELLA CASA CIRCONDARIALE SI PUO’ RICHIEDERE APROFONDIMENTI CLINICI 

vSEGNALAZIONE DEL CASO DA PARTE DELL’EQUIPE SANITARIA DELLA CASA CIRCONDARIALE

vANALISI DELLA DOCUMENTAZIONE ED APPROPRIATEZZA DELLA RICHIESTA

vIL SETTING DEDICATO VIENE CONCORDAATO CON L’EQUIPE TENENDO CONTO DELLE NECESSITA’ SPECIFICHE E DELLA PRIORITA’ DI INTERVENTO 
(COUSELLING ALL’INTERNO DELLA CASA CIRCONDARIALE OPPURE TRATTAMENTO RIABILITATIVO PRESSO I PRESIDI AMBULATORIALI RIABILITATIVI DEL 
TERRITORIO)

vL’ACCESSO DEL FISIOTERAPISTA è SEMPRE REGOLATA DA CALENDARIO DI INTERVENTO PROGRAMMATO.

vINOLTRE E SEMPRE IN ACCORDO CON IL PERSONALE DELLA CASA CIRCONDARIALE SI PUO’ RICHIEDERE APROFONDIMENTI CLINICI 



DATI RELATIVI ANNO 2022  

PAZIENTI SEGNALATI PRESTAZIONI ESEGUITE PROSECUZIONE SETTING 
AMBULATORIALE AUSL

36 52 4

patologie di origine osteoarticolari per il 70% circa 

TIPOLOGIA PATOLOGIE TRATTATE

ORIGINE OSTEOARTICOLARE
PATOLOGIA NEUROLOGICA
AMPUTAZIONI

PATOLOGIE RESPIRATORIE



DATI SUI PRIMI 6 MESI 2023

PAZIENTI SEGNALATI PRESTAZIONI ESEGUITE PROSECUZIONE SETTING 
AMBULATORIALE AUSL

28 43 1



DIFFICOLTA’

DIVERSA ALLEANZA TERAPEUTICA TRA DETENUTO E OPERATORE SANITARIO 
PER DIFFICOLTA’ DI RELAZIONE E COMUNICAZIONE

CONTESTO CON LIMITI STRUTTURALI (ambulatorio, lettino,, ausili ecc ecc 
ecc)

REPERIBILITA’ MATERIALE 



PROSPETTIVE PER IL FUTURO

IMPLEMENTAZIONE PRESENZA FISIOTERAPISTA 

EDUCAZIONE TERAPEUTICA DI GRUPPO / INDIVIDUALE PER ALCUNE 
PATOLOGIE SPECIFICHE




