AlsGho 3

SCHEMA DI ACCORDO DI AMBITO METROPOLITANO

PER LA REALIZZAZIONE DI ATTIVITA® ED INTERVENTI DI
ACCOGLIENZA, ASCOLTO ED OSPITALITA"

PER DONNE CHE HANNO SUBITO VIOLENZA

Premesso che:

~ Laviolenza contro le donne, secondo la definizione adottata dalla Convenzione del
Consiglio d'Europa - Convenzione di Istanbul - entrata in vigore il 1° agosto 2014, &
una violazione dei diritti umani ed una forma di discriminazione contro le donne
comprendente tutti gli atti di violenza fondati sul genere che provocano o sono
suscettibili di provocare danni o sofferenze di natura fisica, sessuale, psicologica o
economica, comprese le minacce di compiere tali atti, la coercizione o la privazione
arbitraria della liberta, sia nella vita pubblica, che nella vita privata;

- limportanza di tale Convenzione & determinata dal fatto che si tratta del primo
strumento internazionale giuridicamente vincolante volte a creare un quadro
normativo completo a tutela delle donne contro qualsiasi forma di violenza,

Considerato che:

- la maturata consapevolezza della gravita del fenomeno e delle ricadute sulla
societa ha consentito al quadro legisiativo di arricchirsi negli ultimi anni di importanti
strumenti normativi tesi a rafforzare le misure di prevenzione e contrasio del
fenomeno della viclenza di genere contro le donne;

- la maturata consapevolezza della gravitd del fenomeno e delle ricadute sulla
societa ha consentito al quadro legislativo di arricchirsi negli ultimi anni di importanti
strumenti normativi tesi a rafforzare le misure di prevenzione e contrasto del
fenomeno della violenza di genere contro le donne;

- la citata Convenzione di Istanbul (articolo 7} chiede agli Stati I'adozione di “politiche
nazionali efficaci, globali e coordinate.” A tal fine nel decreto legge n. 93 del 2013
{convertito con modificazioni nella Legge 119/2013) e stata inserita, all'articolo 5,
una norma che prevede I'adozione di un “Piano d'azione straordinario contro fa
violenza sessuale e di genere” ed individua, al comma 2, tra le dieci finalita del
Piano:

° il potenziamento dell'assistenza & del sostegno alle vittime, attraverso
il rafforzamento della rete dei servizi territariali, dei centri antiviolenza e dei
servizi di assistenza alle donne vittime di violenza;

e la raccolta, aggiormata con cadenza almeno annuale, dei dati del
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fenomeno, ivi compreso il censimento dei centri antiviolenza, anche
attraverso il coordinamento delle banche di dati gia esistenti;

@ la promozione di specifiche azioni positive che tengano anche conto
delle competenze delle amministrazioni impegnate nella prevenzione, nel
contrasto e nel sostegno delle vittime di violenza di genere e di stalking e
delle esperienze delle associazioni che svolgono assistenza nel settore;

° la definizione di un sistema strutturato di governance tra tutti i livelli di
governo, che si basi anche sulle diverse esperienze e sulle buone pratiche
gia realizzate nelle reti locali e sul territorio.

Rilevato che:

- la Regione Emilia Romagna, con propria legge n. 6 del 27 giugno 2014, ha
approvato la “Legge quadro per la parita e contro le discriminazioni di genere” ed al
Titolo V ha stabilito che, nel rispetto dei parametri raccomandati dal Consiglio
d'Europa, la Regione favorisce, nell'ambito della programmazione territoriale del
sistema locale dei servizi sociali a rete organizzato dagli enti locali, la presenza
uniforme sul territorio regionale dei centri antiviolenza e collabora con gli enti locali
affinché ne promuovano il radicamento sul territorio per offrire un'assistenza
adeguata alle persone offese secondo requisiti di accessibilita, presa in carico,
sicurezza e riservatezza:

— sempre con riferimento alla medesima legge la Regione ribadisce che ai sensi
dell'articolo 5, comma 4, lettera f). della legge regionale n. 2 del 2003, lecase e i
centri antivialenza sono parte integrante del sistema locale dei servizi alla persona
e costituiscono un riferimento essenziale per le politiche di prevenzione delia
violenza sulle donne.

Atteso che:

- la Legge Regionale 9 dicembre 2002, n. 34, "Norme per la valorizzazione delle
associazioni di promozione sociale. Abrogazione della Legge Regionale 7 marzo
1995, n. 10 (Norme per la promozione e la valorizzazione dell'associazionismo)",
modificata con le leggi regionali n. 15/2013 e n, 8/2014, allart.13, comma 1,
relativamente ai criteri di priorita da seguire nella scelta delle associazioni con cui
stipulare convenzioni, prevede che gli Enti locali valutino “Pattitudine e le capacita
operative delle Assaciazioni, considerando nel loro complesso:

® I'esperienza maturata nell'attivita oggetto di convenzione:

® il livello qualitativo adeguato alf'attivita convenzionata in ordine agfi
aspetti strutturali, organizzativi e dij personale;

® l'offerta di modalita a carattere innovativo e sperimentale per lo
svolgimento delle attivita di pubblico interesse;

° la sede dell'associazione e la presenza operativa nel territorio in  cui
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deve essere svolta 'attivita:

* il tipo e la qualita della formazione curata dall'Associazione;

® la partecipazione degli addetti a corsi di formazione negli  specifici
settori d'intervento;

® ulteriori criteri, di volta in voita individuati, in ragione della particolare

tipologia della convenzione stipulata, e preventivamente pubblicizzati dal-
I'Ente pubblico.

In particolare, l'art, 13, comma 2, della suddetta L.R. n. 34 del 2002, prevede che
“qualora le attivita da gestire in convenzione richiedano una capacita operativa
particolare, adeguata alle esigenze di pubblico interesse”, gli Enti locali “possono
stipulare convenzioni dirette con le associazioni che dimostrino un adeguato grado
di capacita ad assolvere gli impegni derivanti dalle convenzioni stesse”;

Lart. 12, della citata L.R. n. 34 del 2002 e successive maodifiche e integrazioni,
consente agli enti locali di “erogare alle associazioni di promozione sociale iscritte
contributi finalizzati al sostegno di specifiche attivita o progetti di pubblico
interesse".

Preso atto che:

dal 1 gennaio 2015 & attiva la Citta Metropolitana di Bologna, ente territoriale di
area vasta dotato di autonomia normativa, amministrativa e finanziaria, La Citta
Metropolitana rappresenta il territorio e le comunita che la integrano, curandone gii
interessi e promuovendone lo sviluppo civile, sociale, culturale ed economico e
coordina, nel rispetto delle singole autonomie, l'attvita dei Comuni singoli o
associati del suo territorio;

nel territorio metropolitano sono presenti molteplici associazioni che rivoigono la
propria azione in favore delle donne per offrire loro Sostegno e un‘accoglienza
adeguata, alcune storiche altre di pili recente costituzione;

con l'awio della Cittd Metropolitana si intende realizzare un accordo che tenga
insieme le esperienze precedenti consentendo al contempo di operare un passo
avanti mettendo le basi per la creazione di un sistema di livello metropolitano di
accoglienza e ospitalita per donne che hanna subito violenza articolato su tre livelli
con lospitalita in pronta accoglienza, lospitalita in seconda accoglienza, Ia
consulenza, l'ascolto e il sostegno:;

I'Accordo intende fare tesoro dell'esperienza pregressa di convenzioni attive con i
due Centri Antiviolenza presenti sul territorio di Bologna (Casa delle Donne per non
subire violenza) e su quello di Imola (Trama di Terre) cercando di fare sistema.,

Avuto, infine, presente che:

fin dal 1990 le attivita svolte per conto del Comune di Bologna e della Provincia di
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Bologna dal Gruppo di lavoro e ricerca sulla violenza alle donne, in seguito
costituitosi in associazione “Casa delle donne per non subire violenza”, si sono
consolidate, sviluppate e qualificate venendo a rappresentare un punto di
riferimento certo e affidabile per le donne che si trovano in una condizione di
violenza;

~ nellanno 2007 la Provincia di Bologna, il Comune di Bologna e tutti i Comuni
dell'Area metropolitana, hanno stipulato un primo accordo attuativo e SUCCessivi
protocolli operativi, prevedendo una durata triennale allo scopo di garantire un pid
efficace governo delle azioni finalizzate a sostenere le donne vittime di violenza 2
maltrattamenti e a costruire momenti di prevenzione nei confronti del fenomeno;

- nel 2010 é stato approvato un Accordo tra Provincia di Bologna, Comune di
Bologna, comuni della provincia di Bologna — con esclusione dei comuni del
Circondario Imolese - e I'associazione “Casa delle donne per non subire violenza",
di durata quinquennale, per la realizzazione, in ambito metropolitano, di attivita e
interventi d'accoglienza ed ospitalita per donne che hanno subito violenza. Le
attivita prestate da Casa delle Donne per non subire violenza e oggetto di
convenzione hanno riguardato:

a) il funzionamento di un centro di accoglienza, in una sede diversa
rispetto alle strutture residenziali;

b) la gestione di strutture residenziali che permettano di ospitare le
donne e i loro bambini per sottrarsi dalla condizione di violenza;

- nel 2012 Casa delle Donne ha messo a disposizione CASA SAVE, una struttura per
I'accoglienza in emergenza con accesso, prevalentemente, attraverso il PRIS, i cui
costi di gestione sono stati coperti per due anni da un finanziamento nazionale del
Dipartimento Pari Opportunita.

Rilevato altresi che:

- nel territorio del Circondario imolese da meta anni '90 sono stati attivati progetti
finalizzati a prevenire e contrastare il fenomeno della violenza di genere anche
attraverso la gestione di case rifugio messe a disposizione dal Consorzio Servizi
Sociali di Imola e successivamente da ASP Circondario imolese. Dal 2012 & attiva
una convenzione con |'Associazione Trama di Terre, centro antiviolenza per
l'ospitalita e I'accoglienza di donne vittime di maltrattamento e violenza di genere
nelle proprie strutture abitative e nelle case rifugio dalla stessa gestite;

- sul territorio metropolitano sono attive altre associazioni che gestiscono sportelli di
ascolto, consulenza legale o psicologica, sostegno nei percorsi di aiuto rivolto a
donne maltrattate o che hanno subito violenza e rispondono ai criteri di cui alla LR,
n. 6/2014 efo a quelli individuati dalla Conferenza Unificata Stato/Regioni del
27/11/2014. In particolare, prendendo quale criterio basilare l'essere inserite nella
Mappatura del numero verde antiviolenza 1522 e gestire uno sportello di ascolto,
consulenza e sostegno, nella citta metropolitana sono presenti le associazioni: UDI,
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SOS DONNA, MONDO DONNA con lo sportello CHIAMA chiAMA, PerLeDanne;

- frail 2012 e il 2014, nell'ambito del Progetto INRETE “Istituzioni e Associazioni in
rete contro la violenza alle donne” sono state sviluppate azioni per dare un
contributo al potenziamento e allinterconnessione degli interventi di prevenzione e
contrasto al fenomeno della violenza contro le donne, attuati in ambito territoriale
metropolitano, e alla messa a punto di strumenti operativi per il miglioramento della
loro qualita ed efficacia.

Constatato, pertanto, che:

~ sul territorio metropolitano si & venuto delineando un complesso e competente
sistema di sostegno ed accoglienza a donne che hanno subito violenza che si
articola sostanzialmente su tre livelli: ospitalita in pronta accoglienza; ospitalita in
seconda accoglienza; consulenza, ascolto e sostegno.

Il rafforzamento di tale sistema & oggetto del presente accordo e tutte le parti si
impegnano a collaborare per pervenire al conseguimento dei suoi ohiettivi.

Tutto cid premesso e considerato, fra le Parti si conviene quanto segue:

Art. 1 - Oggetto dell'accordo

L'accordo di ambito metropolitano riguarda il sisiema di accoglienza a donne che hanno
subito violenza e i tre livelli - ospitalita in pronta accoglienza; ospitalita in seconda
accoglienza; consulenza, ascolto e sostegno - nei quali si articola.

Il presente accordo ha inoltre lo scopo di:
o rafforzare il sistema che fornisce accoglienza e sostegno alle donne che hanno

subito maltrattamenti o che, a causa di violenza, debbono abbandonare la propria
residenza da sole o con figli minorenni;

N sviluppare nella comunitd locale una maggiore sensibilita nei confronti della
violenza di genere;
J potenziare la messa in rete delle diverse realta coinvolte a livello metropolitano.

Art. 2 - Sistema di accoglienza e ospitalita

Il sistema di accoglienza e ospitalita nel territoric della citta metropolitana si articola in:

2.1 - ospitalita in pronta accoglienza - & rivolta alle donne con o senza figli, che
subiscono violenza intra o extrafamiliare e necessitano di una pronta ospitalita.
Accesso: attivo 24 ore al giomo; avviene su richiesta del Pris metropalitano e dei
Servizi Sociali Territoriali dei Distretti del territorio metropolitano;
Durata dell'accoglienza: fino ad un mese, prorogabile in casi particolari e previo
accordo tra I'ente gestare ed il Servizio;
Strutture: l'ospitalita in pronta accoglienza @ data all'interno di strutture preposte
allo scopo, per un numero di posti pari a 11 (9 Casa Donne e 2 Trama di Terre)

2.2 - ospitalita in casa rifugio - & rivolla a donne con o senza figli che hanno necessita di
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un luogo sicuro, protetto, accogliente e tranquiflo, in cui intraprendere un percorsa di uscita
dalla violenza e ricostruire la propria autonomia, con la possibilita di ricevere sostegno
nella scelta di allontanarsi dalla viclenza e nellattivare i canali necessari per realizzare il
proprio progetto.
Accesso: pud avvenire dopo un periodo di ospitalitd in pronta accaoglienza, su
richiesta dei Servizi Sociali Territoriali responsabili del caso. Qualora la donna
stabilisca il contatto direttamente con i gestori delle strutture richiedendo
I'accoglienza, la segnalazione della sua presenza verra inoltrata al Servizio Sociale
Territoriale, a meno che non sia fatto esplicito divieto dalla diretta interessata;
Durata dell’'accoglienza: da sei a otto mesi;
Strutture: L'ospitalitd in case rifugio & data all'inteo di strutture preposte allo
scopo, per un numero di posti pari a 25 (21 Casa Donne e 4 Trama di Terre)

2.3 - consulenza, ascolto e sostegno - rivolta a donne maggiorenni, maltrattate nel
proprio contesto familiare o minacciate di violenza, con l'obiettivo di proporre uno spazio
riservato e competente in cui poter esprimere vissuti, raccontare l'esperienza e definire un
percorso e una strategia per uscire dalla violenza, nel rispetto dell'autonomia e delle scelte
decisionali della donna. La prima attivita che viene svolta pertanto & quella dell'ascolto,
della consulenza, dell'orientamento e pud distinguersi come I'attivita di uno “sportello
specializzato”, allinterno della rete dei servizi offerti dal territorio metropolitano, rivolto alle
donne minacciate o che hanno subito violenza, con l'obiettivo di far emergere il fenomeno.
La consulenza e 'orientamento servono a fomire alle donne informazioni sui servizi sociali
@ sanitari e sulie altre risorse presenti sul territorio.

Il supporto viene offerto loro per affiancarle nel percorso decisionale e favorire il contatto
con i servizi disponibili sul territorio (servizi sociali e sanitari, forze dell'ordine, studi legali,
associazionismo, altri).

Art. 3 - Impegni delle parti pubbliche

Le parti convengono di collaborare insieme per assicurare alla comunita locale, attivita ed
interventi di pubblica utilita in favore delle donne, anche con figli, minacciate o vittime di
violenza fisica, sessuale, psicologica e di costrizione economica per offrire loro ascoito,
sostegno e un'accoglienza adeguata.

Le parti siimpegnano a favorire la realizzazione del sistema di accoglienza e di ospitalita e
lintegrazione di servizi ed il raccordo di azioni nelllambito dell'area vasta, per fornire
risposta al fabbisogno dell'intera citta metropolitana.

Le parti pubbliche concorrono alla realizzazione del sistema mettendo a disposizione
risorse strutturali e finanziarie come specificato al seguente punto 4).

Le parti pubbliche promuovono il monitoraggio delle azioni del sistema di accoglienza,
ospitalita e ascolto e, in collaborazione con le associazioni di cui al punto 5), valutano
Iefficacia degli interventi.

Art. 4 - Risorse strutturali e finanziarie

Le parti pubbliche e private, sottoscrittrici dell'‘Accordo, mettono a disposizione risorse




strutturali e finanziarie adeguate a gestire il sistema di accoglienza e ospitalita a donne
che hanno subito violenza, cosi come indicato all'art. 2.

4.1 - Strutture

La Citta Metropolitana assume a proprio carico la concessione in comodato gratuito
all'Associazione Casa delle Donne di tre unita abitative gia concesse dall'ex Provincia di
Bologna.

It Comune di Bologna assume a proprio carico la concessione in comodato gratuito
all’Associazione Casa delle Donne di un appartamento.

L'Associazione Casa delle donne mette a disposizione un appartamento di proprieta,
denominato “Casa SAVE", per il servizio di ospitalita in pronta accoglienza, per n. 9 posti.

L'Associazione Trama di Terre mette a disposizione un appartamento denominato “Casa
Girasola” per il servizio di ospitalita in pronta accoglienza, per n. 2 posti.

Complessivamente i posti di ospitalita in pronta accoglienza sono [11] e quelli di ospitalita
in casa rifugio sono [25].

4,2 - Risorse finanziarie

I Comuni della Citta Metropolitana di Bologna erogano un contributo economico annuale
alle Associazioni che garantiscono i tre livelli di attivita, previste dal presente accordo:
ospitalita in pronta accoglienza; ospitalita in seconda accoglienza; consulenza, ascolto e
sostegno.

Il contributo, calcolato in proporzione ai residenti censiti in ciascun Comune del territorio
metropalitano alla data del Censimento 2011, e pari a € 0,10 per ogni residente, @ ripartito
per aggregazioni territoriali, cosi come individuate nei distretti socio-sanitari e culturali del
territorio metropolitano:

DISTRETTO (0,10 X abitante) Associazione

;. beneficiarla |
BOLOGNA - : 7377.134,00 CASA DELLE. DDNNE;
CASALECCHIODIRENO ~  11.307,00 CASADELLE DONNE
IMOLA _13.017,00 TRAMA DI TERRE
PIANURA EST } 15.426,00 CASA DELLE DONNE
PIANURA OVEST | 8.090,00 CASA DELLE DONNE
PORRETTATERME | ) 5.156,00 CASA DELLE DONNEi-
SANLAZZARODISAVENA 749400 CASADELLE DONNE
Totale 97.624,00
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Ciascun Ente capofila di Distretto socio-sanitario, collettore delle risorse trasferite dai
singoli Comuni, eroga annualmente, con proprio provvedimento, l'importo indicato. Per ji
Distretto Imola il callettore delle risorse & il Nuovo Circondario Imolese che provvedera
all'erogazione per l'importo indicato.

Inoltre, il Comune di Bologna ed il Comune di Imola, previa verifica annuale e sulla base
delle risorse effettivamente disponibili in relazione all'attribuzione del Fondo per le politiche
relative ai diritti e alle pari opportunita, assegnato e concesso ai Comuni sedi di Centri
antiviolenza e Case rifugio, come da DGR 1708/2014, provvedono al riparto delle risorse
ricevute in favore delle Associazioni beneficiarie censite sul territorio metropolitano e che
rispondono ai requisiti previsti dalla L.R. n. 6/2014 e/o a quelli individuati dalla Conferenza
Unificata Stato/Regioni del 27/11/2014.

In fase di prima attuazione, la ripartizione dei fondi fra le associazioni tiene conto dei
parametri di distribuzione gia adottati dalla Regione nel proprio atto DGR 1708/2014 di
trasferimento fondi ai Comuni:

A) riparto in proporzione ai posti letto:
B) riparto in proporzione alle ore di apertura dei centri antiviolenza,

A s
Ente erogatore ' Associazione beneficiaria Importo di prima
s o B s uaziong
COMUNE DI BOLOGNA CASA DELLE DONNE 75.460,64
" ” - - - = A A N it Ko ] e
COMUNE D! IMOA TRAMA DI TERRE. 17.661,00

B)

Della quota regionale prevista, si stabilisce di destinare il 90% alle Associazioni che
garantiscono i tre livelli di attivita del presente accordo (Casa delle donne per non subire
violenza; Trama di Terre) ed il 10% alle associazioni che garantiscono il sclo livello di
consulenza, ascolto e sostegno (UDI-Unione Donne in italia; Mondo Donna -
SPORTELLO Chiama Chi Ama-; SOS Donna: Per le donne);

Ente erogatore | Associazione beneficiaria ' Importo.;li pnma |

, SR L . Sttuazione |
'COMUNE DI BOLOGNA  CASA DELLE DONNE | 105,870,44%
§COMUNE Dl iMOLA :TRAMA DITERRE 7 17.625,22;
'COMU_N_E DIBOLOGNA UDI ) - 3,921,{'}0%
COMUNE DI BOLOGNA  MONDO DONNA (SPORTELLO CHIAMA CHI AMA) 3,921,902
COMUNE DI BOLOGNA  S0O5 DONNA 3.921,00

pag. 8



COMUNE DI IMOLA PERLEDONNE 1.958,00

Art. 5 - Impegni delle Associazioni

Le Associazioni concorrono a garantire la gestione del sistema di accoglienza a donne che
hanno subito violenza.

Le Associazioni “Casa delle Donne per non subire violenza® e “Trama di Terre” assicurano
l'ospitalita in pronta accoglienza; ospitalita in seconda accoglienza; consulenza, ascolto e
sostegno.

Le associazioni “UDI", “Mondo Donna”, “SOS Donna” e “"PerLeDonne” assicurano
consulenza, ascolto e sostegno.

Le Assaciazioni si impegnano ad attuare quanto previsto al precedente art.2, anche con
proprie risorse, avvalendosi di propri dipendenti, di consulenti e di volontarie. Per tutto il
personale dipendente, le associazioni garantiscono il rispetto delle norme contrattuai,
previdenziali e di tutela del lavoro e limpiego di risorse professionali con una formazione
di base adeguata ed un aggiornamento specifico qualitativamente elevato.,

Le Associazioni si impegnano a provvedere alla fornitura di arredi, attrezzature,
manutenzioni, sostituzioni, e al mantenimento di condizioni di decoro, pulizia ed igiene di
tutte le strutture assegnate.

Le Associazioni si impegnano inoltre a:

* partecipare in maniera continuativa ed attiva ai tavoli tecnici di coordinamento, di
programmazione e verifica che gli Enti locali promuovono al fine di coordinare e
qualificare le iniziative di prevenzione e contrasto della violenza di genere,;

o fornire ogni sei mesi una relazione sull'andamento delle attivita e sui dati del
servizio prestato, specificando il Comune di residenza delle utenti e, in forma

aggregata, alcune caratteristiche (cittadinanza, eta, tipo di violenza, ecc...);

* mettere in connessione il proprio sportello di accoglienza, orientamento, consulenza
con gli sportelli sociali e con il PRIS in modo strutturato per consolidare le buone
pratiche danda stabilita e continuita al lavoro in rete fra i diversi attori che agiscono
sul territorio per dare sostegno alle donne che hanno subito violenza;

» favorire la partecipazione dei propri operatori a corsi di aggiornamento, incontri ed

iniziative organizzate dagli Enti locali del territorio su tematiche inerenti la violenza
di genere contra le donne.

Le Associazioni assumono ogni responsabilita derivante dallo svolgimento delle attivita
oggetto del presente accordo ed esonerano espressamente le parti pubbliche dalla
responsabilita per danni a persone e cose che dovessero verificarsi in relazione alle
altivita dalle stesse Associazioni promosse e gestite. A tal fine provvederanno a stipulare
idonea polizza assicurativa con impresa di sicura affidabilita per la responsabilita civile nei
confronti di persone e cose.
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Art.6 - Durata dell’accordo

Il presente Accordo ha durata dalla data di sottoscrizione fino alla scadenza fissata al
31.12.2019.

Art, 7- Spese

Eventuali spese ed oneri derivanti dalla registrazione del presente accordo, sono a carico
della parte che ne richiede la registrazione stessa.

Art. 8 - Risoluzione dell'Accordo

Le parti convengono che, qualora le Associazioni sottoscrittrici dell'accordo, nel periodo di
durata dello stesso:

- perdano i requisiti previsti dalla L.R. n. 6/2014 efo a quelli individuati dalla
Conferenza Unificata Stato/Regioni del 27/11/2014;

- utilizzino le strutture messe a disposizione dagli enti locali per finalita diverse da
quelle individuate dal presente accordo o svolgano attivita incompatibili con la natura del
bene e con le finalita sociali;

- facciano subentrare terzi nei rapporti di cui al presente accordo;

- eseguano innovazioni, opere murarie o installazioni di nuovi impianti senza
preventiva autorizzazione dell'ente locale proprietario;

- omettano di presentare la documentazione o venga meno l'accordo delle parti
nell'attuazione di quanto stabilito agli articoli 2) e 4);

sara facolta della parte pubblica risolvere il presente Accordo con il soggetto
inadempiente.
Art. 9 - Controversie

In caso di controversie derivanti dallinterpretazione o dall'applicazione del presente
Accordo che non si siano potute dirimere in via amministrativa, gli Enti sottoserittari
concordano di ricarrere al giudizio di un collegio arbitrale costituito da tre arbitri dei quali
uno nominato dallamministrazione che ha sollevato la controversia, uno dall'Ufficio di
Presidenza della Conferenza Metropolitana ed il terzo, con funzioni di Presidente,
nominato dal Presidente della Giunta Regionale.

In caso di mancata risoluzione delle controversie nelle modalita indicate al precedente
punto, sara competente in via esclusiva il Foro di Bologna.

Art.10 - Norma transitoria
Nella prima annualita il presente Accordo ha carattere sperimentale.

Letto, approvato e sottoscritto,
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Bologna,

Il Sindaco della Citta Metropolitana di
Bologna

Il Sindaco del Comune di Bologna

Il Sindaco del Comune di Imola

Il Presidente dell'Unione dei Comuni
Valli del Reno, Lavino e Samoggia

in qualita di Ente capofila del distretto
socio-sanitario di Casalecchio di Reno

Il Presidente deli'Unione Reno Galliera
in qualita di Ente capofila del distretto
socio-sanitario di Pianura Est

Il Presidente dell'Unione Terre d‘Acqué
in qualita di Ente capofila del distretto
socio-sanitario di Pianura Ovest

Il Presidente dell'Unione dei Comuni
dell'Appennino bolognese in qualita
di Ente capofila del distretto
socio-sanitario di Porretta Terme

Il Sindaco del Comune di San Lazzaro
in qualita di Presidente del distretto
socio-sanitario di San Lazzaro di Savena

Il Presidente del Nuovo Circondario
imolese
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Allegato

RIFERIMENTI E CONTATT! CENTRI ANTIVIOLENZA ._
Accordo metropolitana per la realizzazione di attivita di ospitalita in pronta accoglienza,
ospitalita in casd rifugio e consulenza, ascolto € sostegno per donne che hanno subito
: violénza '

DENOMINAZIONE '
P e MAIL/INDIRIZZO TEL

Cssa delle donne - Bologna casadonne@women,it 051/333173

Sts Donna- Bologna sosdonna, boloana@sosdopna.org 051/434345 - 800453008
MdndoDonna - CHIAMA chismachiama@mondodonnas 051/233735

chiAMA - Bologna onlus. ot
Udi- Bologna udibo@libero.it 051/232313

Tratha di Terre - (mala antiviolenza@iramaditerra. ora 393/5596688

PeileDorine - Imola {perledenneitola@amail.com 331/2748696

Via Zambonl, 13 - 40126 Bologna - il 051 659 86560~ 051 659 8572 051 658 A383
fax 051 650 8640 - segreteria. sindaco@cittamelropolilana bo it - cm.bo@car.cittamelropolitana, bo.ji



Casa delle Donne per non subire
violenza

Trama di Terre
upl

Mondo Donna
S0S Donna

PerLeDonne
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REDAZIONE, RESPONSABILE PROCEDURA,VERIFICA, ATPROVAZIONE, AUTORIZZAZIONE

REDAZIONE Dott. G. Boncompagni (Direttore SPDC. Dipatimento di Salute Mentsle Aziends
USL di Bologna), Dou. V. Camuccio (Dipartimento Emergenza Aziends USL di
| Bologna), Dott.ssa M. G. Casertano (U.O. Leboratorio Analisi OM, Dipantimento dei
| Servici Azienda USL di Bologna), Prof.ssa D. De Ronchi (Professore Straordinario
Istitwto o Psichiatria “Onosell™, Dipartimento di Salute Mentale Azienda USL di
Bolognn), Dotr.ssa Silvia Gambetti (U.0. Farmacia Ospedale Moggiore, Dipanimento |
Farmaceutico Azienda USL di Rologas) . Dott.ssa M. C. Garavini (Programma Saluie
donnn infinzia ed adolescenzn, Azienda USL di Bologna), Dott.ssa §. Ialod e Dott.ssa
‘M. Lem2i (U.Q. Ginecologia. Diparimento Matemo-Infamile Azienda USL di
Balogna), Don.ssa M. C. Manca (U.Q. Medicina Legale Azienda USL di Hologna), |
| Boti.ssa M. T. Mantela (Dipartimeito Materno - Infantile Azienda USL di Bologna), .
[ Dottssa L Tarricone (Ricerentrice Istiuto di Psichistria “Odonelle” Bologna,
| Dipartimento di Salute Mentle Azienda USL dj Bologna), Datt, F. Mollo (U.0.
E Ostetricia e Ginecalogia Azienda Ospedaliero Universitaria di Baotogna),
fD(m. C. Pdlito (U.0. Direzione Sanilania Azienda Uspedaliero Universitaria di
‘Bologna), Profssa S. Peloni (Dip. di Igiene ¢ Sanila Pubblica -Medicina Legale
Universitd di Bologna) , Sig.ra Paola Bosi ¢ Nig.ra Silvia Lolli {Assessorati “Seuola
Formazione e Politichie delle differenze” ¢ “Salute Comunicazione”, Comune di

— e IBU_EEL T .+ e e ] wm——‘
RESPONSARBILI Direttori di PP.SS, Generali £
Lt Direttori UU.OO. Ostelricia & Ginecolagia

AGGIORNAMENTO,  Diretore U0, Medicina Legale
visriBUzione £ Gruppa teenico di lavore, Dattsse M.T. Montela {Coordinatore), DotLsss M. C.

L APPLIC AZIONE iMﬂﬂCﬂ, Doltasa M. Lenzi: L?O L1 &_Lg]ﬂﬂ'o Domssa M. C. Garavini
 DELLA PROCEDURA | L_j’“'
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P;PPRQV:VI()NE i Dot Giancarlo Boncompagni {Direttore SPDC)

{Dull.ssz Morena Borsard (Direttore 1.0, Farmucia OM) 4

; 2! " !
Daon. Giavanni Gaspari (Direttore U.Q Laboraterio Analis; OM) (.:\5 A@n‘,— :
_ Don. Giovanni Gordini { Direrore Dipartimento Emergenza) Ji/’\-) f

£t .

Dutt. Cosrade Melega (Direntore Dipartimento Matero Infantife

:Dom. Andrea Minacini (Dirctigre 81,0 Medicina fLegale) ~f, !

‘Dot Paolo Zucchelli {Inrettore Dipartimento dei Serviziy

AUIORIZZAZIONE | Dot Massime Anmicchiarico iDiretior Sanitirio) ’!
-?/f" g (
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Liaiin SERVIZIO SANITARIO REGIONALE '
SR EMILAROMAGHA ASSISTENZA IN ACUTO Procedura aziendale

:" 21 Acenda Units Sanitaria Localo I Bologas ALLA DONNA VITTIMA

DI VIOLENZA SESSUALE PO71 AUSLBO

1. OBIETTIVI
Obicttivi primari della presente procedura sono:
o individuare il percorso assistenziale in acuto della donna che ha subito violenza sessuale
s identificare le modalitd applicative del percorso su tutto I'ambito metropolitano, assumendo
il PS ostetrico-ginccologico dell’Ospedale Maggiore quale Centro di riferimento unico per
la donna che ha subito violenza sessuale nel territorio metropolitano di Bologna.
Al fine di pervenire agli obicttivi identificati tutti i professionisti che operano a contatto con donne
che hanno subito abuso sessuale, devono:
s acquisire le competenze per individuare le donne che hanno subito abuso sessuale
= rispondere alle necessita assistenziali di queste pazienti
conoscere le prestazioni cliniche ¢ medico-legali da cffettuare in acuto (entro 72 h) al fine di
acquisire reperti utili a fini forensi
mettere in atto schemi di profilassi in presenza di malattic scssualmente trasmissibili
predisporre contraccezione di urgenza, se necessario
e osscrvare un percorso condiviso con I’ Autorita Giudiziaria
e collaborare con i Servizi Sociali Temtoriali ¢ Sanitari Territoriali al fine di favorire
accoglienza e sostegno alle donne
¢ collaborare all’implementazione della fotta alla violenza attraverso attivita di ricerca e studio
al fine di conoscere la dimensione epidemiologica del fenomeno e prevenirla.

2. CAMPO DI APPLICAZIONE

La presente procedura si applica 24/24 ore 365 giomi all’anno ogni volta che una donna che ha
subito violenza sessuale giunge a una delle sedi sottoindicate.

3. LUOGO DI APPLICAZIONE

Sedi presso cui la procedura deve essere applicata:

Ospedale Maggioﬁé:Vi"sméns;.“tmefricn Ginecologico (Centro di ril‘eriméﬁ't'c"»"]iér Bologna e Provincia);
PS Generale (*), ambulatorio ad accesso diretto Ospedale Bellaria
JAzlenda Os: cdal:cra Umvcrsuana dl Bologna: PS "mecoioym PS Generﬁle (*)
Ospedale d; Bcntlvoaho PS OSECtrICO-"II'JLCD|O"ICO ¢ PS Generalc ¢ *}
Ospedali di Bazzano Budrio, San Giovanni in Persiccto, Loiano(***), Vergato ¢ Porretta Terme (*)
Pronto Soccorso Generale

* il coinvolgimento dei Pronti Soccorsi Generali, in presenza del Centro unico di riferimento, si
ravvisa in due fattispecie:

(Data 12 mar=o 2008 Rev o Trgidil ]
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reeITen pRAl A ROMAGHA ASSISTENZA IN ACUTO PTDCEdura aziendale
SeiiTIND Asionda Unith Sanitaria Locale di Bologna ALLA DONNA VITTIMA

DI VIOLENZA SESSUALE PO71 AUSLBO

SCENARIO E PERCORSO ASSISTENZIALE 1:

1a donna - a mezzo ambulanza o con mezzo proprio, da sola o accompagnata da delegato di
Autorita Giudizia (AG)- si rivolge al PS Generale o Ostetrico Ginecologico, diverso |
dall’Ospedale sede di Centro di riferimento per la violenza sessuale.

Previl accordi telefonici, (051 3172411- centralino Maternita Ospedale Maggiore, 051 312472 -
Pronto Soceorso Ostetrico Ginecologico, Ospedale Maggiore Maternitd) la donna vienc sempre
trasferita, se consenziente, nel Centro di riferimento: PS Ostetrico Ginecologico Ospedale |
Maggiore.

SCENARIO E PERCORSO ASSISTENZIALE 2:
la donna, oltre alla violenza sessuale ha subito lesioni gravi (politrauma) tali da richiedere un |
intervento tempestivo in PS Generale Ospedale Maggiore. 5
In tal caso la donna viene trattata, secondo protocolli assistenziali vigenti, nel Trauma Center
(Pronto Soccorso Generale dell’Ospedale Maggiore. In PS Generale giunge, su chiamata del medico |
di PS, per gli aspetti di competenza, il medico ginecologo. che, se necessario, attiva (entro 72 ore
dalla violenza ) una volta ricoverata Ta paziente, il medico legale per gli aspetti di sua esclusiva
competenza.

Negli Ospedali S. Orsola-Malpighi, Bentivoglio ¢ Porretta Terme in cuj & presente la figura del
ginecologo h 24 (presenza altiva o pronta disponibilitd) & quest’ultima a prendere contalti con il
Centro di riferimento presso I’ospedale Maggiore,

(***) Punto di Primo Intervento

(Data 12 marzo 2008 Rev.o " " Tpag 4dill
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DI VIOLENZA SESSUALE PO71 AUSLBO

5. ABBREVIAZIONI, DEFINIZIONI

AG Autoritd Giudiziaria

MST Malattic sessualmente trasmissibile

PS Pronto Soccorso

OM Ospedale Maggiore

PD Pronta Disponibilita

PRISS Pronto Intervento Saciale del Comunc di Bologna

PSVS Pronto Soccorso Violenze Sessuali |

6. NOSOGRAFIA ED EPIDEMIOLOGIA

Nosografia

Definizione WHO 2004

La violenza sessuale ¢ la somma degli atti o dei tentativi tesi ad ottenere un prestazione

sessuale, senza che la persona ne sia consenziente. La violenza sessuale viene praticata

utilizzando coercizione nei confronti della vittima, Tutti i contesti (lavoro, famiglia o

estranei) possono generare violenza sessuale.

Definizione Word Bank Report 1994“qualsiasi atto che comporti 'uso di forza fisica,

verbale, di cocrcizione dirclta ad una donna o ragazza che produca soffercnza fisica o

psicologica, umiliazione o deprivazione arbitraria della libertd e che perpetua la condizione

di subordinazione delle donnc” ’

WHO 2000 Declaration on elimination of violence against women “ogni atto che fondato

sul genere che comporti o possa comportare per la donna danno o sofferenza fisica,

psicologica o sessuale, includendo la minaccia  di questi atti, cocrcizioni o privazioni

arbitrarie della liberta, che avvengono nel corso della vita pubblica o privata...”

Norme di riferimento in ambito giuridico

Legge n® 66/96 e gli artt del CP 609

La Legge n® 66 15/11/1996 all” art 3 definisce violenza sessuale “Chiungue con violenza o

minaceia o mediante abuso di awtoritd, costringe taluno a compiere o subire atti sessuali é

punito con reclusione da 5 a 10 anni.

Alla stessa pena soggiace chi induce taluno a compiere o a subire atii sessuali:

I) abusando delle condizioni di inferiorita fisica o psichica della persona offesa al
momento del fatto,;

2) traendo in inganno la persona offesa per essersi il colpevole sostituito ad altra persona

L’ art 4 descrive le circostanze aggravanti:

1) nei confionti della persona che non ha ancora compiuto [4aa;

2) con l'uso di armi, sostanze alcoliche, narcotiche o stupefucenti o di aliri strumenti
gravemente lesivi della salute della persona offesa;

3) da persona travisata che simuli lu qualita di pubblico ufficiale o di incaricaro di
pubblico servizio;

4) su persona sottoposta « limitazioni della liberta personale:

3) nei confronti di persona che comunque non ha compiuto gli anni 16 della quale il
colpevole sia l'ascendente, il genitore anche adottivo, il tutore.

La norma poi approfondisce altri aspetti vvvero la violenza di gruppo, gli arti sessuali con

minorenni, lu corruzione di minorenne.

[Data /2 marzo 2008
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1l reato di violenza sessuale ¢ perseguibile a querela entro 6 mesi di tempo, la guerela ¢
irrevocabile.
St procede tuttavia di ufficio:
1) seil fatto é commesso nei confronti di persona che non ha ancora compiuto i 1§ anni;
2) se il fatto é commesso dal genitore anche udottivo o dal di i comvivente, dal tuore
ovvero da altra persona cui il minore é affidato per ragioni di cura, di educazione di
istruzione di vigilanza o custodi o che abbia con esso una relazione di convivenza,

3) se il fatto é commesso du pubblico ufficiale o da incaricato di pubblica servizio
nell'esercizio delle proprie funzioni;

4) se il fatto é connesso con altro delitto per il guale si deve procedere di ufficio (vedi ull. ]
legge 66).

Epidemiologia
I dati relativi alla violenza sessuale nelle donne sono sottostimati poiché emergono
esclusivamente le segnalazioni di donne che si rivolgono all’ Autoritd Gindiziaria o dati dj
indagini epidemiologiche effettuate da enti governativi ¢ non governativi tesi ad approfondire
la dimensione epidemiologica di tale criticita.
Le donne tendono a non denunciare I'aggressione sessuale, per vergogna e pudore, i dati che
emergono non sono che la punta di un iceberg ¢ pertanto la violenza & un problema
S0MmMmerso. _
I dati raccolti fino ad oggi sono spesso frammentari ed incompleti, molte ricerche non
indagano in merito a chi ¢ Paggressore (sc in famiglia o estranco) o il luogo in cui avviene la
violenza.
In USA, un’ inchiesta nazionale di grande rilevanza epidemiologica evidenzia che:
s il 14, 8% della donne, con el superiore ai 17 anni, ha dichiarato di essere stata violentata;
e il 2,8% delle donne nella medesima inchicsta ha subito un tentativo non riuscito di
violenza.(riferimento bibliografico 3)
Tutte indagini fino ad oggi pubblicate mettono in luce che la forma pin frequente di violenza ¢
il rapporto vaginale.
La violenza viene agita nella pit parte dei casi dal partner o X partner quindi va ricerca in
ambito familiare, in questa fattispecie, la violenza sessuale & spesso accompagnata da
maltratlamenti fisici, I’ associazione delle due variabili si presenta dal 40% al 52% a seconda
degli studi. (riferimenti bibliografici 1.2).
Pertanto stante la frequente associazione di violenza sessuale ¢ fisica riportata in letteratura
appare evidente che anche i PS generali possono essere luoghi a cui la donna si rivolge in caso
di bisogno e nei quali diventa indispensabile aumentare conoscenza e competenza.
I dati italiani raccolti dall'ISTAT (relazione ISTAT febbraio 2007) indicano che ogni giomo 7
donne vengono violentate, di cui solo 8% denuncia I'atto.
I luogo in cui si svolge la violenza ¢ ncl 40% dei casi a domicilio ¢ nel 8.6% irattasi di luogo
pubblico,
Nel 96% dei casi I'aggressore & noto (compagno, conoscente, amico ecc..), solo nel 3% dei
casi I"aggressore non & conosciuto ( fonte dei dati WWW.ISTAT.IT),

- s —=
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7. MATRICE DELLE RESPONSABILITA’ PRESSO IL CENTRO DI RIFERIMENTO

Medico
~ ginecologo

Infermiere

Medico OTA

lesale

Medico
infettivologo

Rilevazione anagrafica (nome,
cognome, codice fiscale,
documento residenza ece..)

7 —t

C

Rilevazione modalita e
circostanze dell’aggressione

Raccolta anamnesi

Attivazione assistenza sociale

Visita Generale completa
(dalla testa ai piedi)

Esame obiettivo ginecologico

Compilazione foglio di
accompagnamento esami di
laboratorio analisi

nlal alalal A

= ® === =

Trasporto esami al laboratorio
analisi

Raccolta materiale repertazione
forense

Conservazione materiale forense

Applicazione protocolli profilassi
antibiotica malattie sessualmente
trasmissibili

Offerta profilassi anti HIV

(da cifettuare solo su indicazione |

medico infettivologo)

Contraccezione in emergenza

Richiesta consulenze

Programmazione ricovero

=R -] o]

(nli--1lg]
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8. PERCORSO ASSISTENZIALE

SCENARIO 1

La donna si rivolge al Centro di riferimento dell’Ospedale Maggiore, collocato presso la il Pronto
Soccorso Ginceologico dell’Ospedale Maggiore-2° piano cdificio F- telefono del Pronto Soccorso
051312472 o del centralino 051 3172411

SCENARIO 2

La donna giunge in altro Pronto Soccorso deil’arca metropolitana ¢ viene trasferita, dopo offerta
di presa in carico, presso il Centro di riferimento dell’Ospedale Maggiore ¢, previo consenso, nel
centro di riferimento dell’ Ospedale Maggiore. La stessa viene (rasferita a mezzo ambulanza,
(verificando di non rimuovere abiti ed oggetli ed aliro che rappresentano repertazioni wiili a fini
medico-legali).

Nel caso in cui la donna rifiuti il trasferimento nel Centro di riferimento si realizza lo scenario
successivo (SCENARIO 3).

SCENARIO 3

La donna giunge al Pronto Soccorso dell’area metropolitana, diverso dal Centro di riferimento.
Viene trattata secondo indicazioni cliniche contenute neila presente procedura* in termini di:

1) conduzione anamnestica

1) possibilita di utilizzo di cartella guidata

3) esplorazione vaginale ed esame obicttivo secondo Linee Guida (vedi allegato 5)

4) raccolta materiale laboratoristico

3} eventuali materiali wtili alla efTetiuazione di alcolemia e droghe

0) stesura del referto (vedi allegato 10)

* 8i ricorda che se la donna intende esporre quercla o se ricorrono le condizioni perché il reato
sta perseguibile di ufficio, il referto va inoltrato alla Autorita Giudiziaria anche nei PP.SS. diversi
dal Centro di riferimento. Nelle sedi diverse dal Centro di riferimento della Aziendu Ospedaliera
viene garantita l'applicazione della procedura, ma non lu presenza del medico legale. La
protezione delle donne sara garantita dai servizi territoriali di riferimento (in analogia a quanto
accade oggi).

SCENARIC 4

La donna oltre alla violenza sessuale ha subito lesioni tali da richiedere un primo intervento nel PS
Generale dell’OM. La donna é trattata in PS Generale OM ¢ in questa sede giungono il medico
ginceologo ed il medico legale. Trattandosi della stessa sede del Centro di riferimento per la
violenza sessuale (PSVS) i prolessionisti ginecologo e medico legale sono quelli di norma attivati,
Resta inteso che la paziente con politrauma associalo attiva la consueta rete di specialisti gia
operanti nel Trauma center.
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L’ATTESA NEL PS CENTRO DI RIFERIMENTO

Le pazienti sono trattate nel P.S. Ostetrico-Ginecologico dell’OM. L’accettazione della donna deve
essere ridotla al minimo tratlando la stessa con un codice rosso Alla donna in attesa di essere
visitala deve essere garantito un ambiente in grado di garantirne la privacy,

TECNOLOGIA
L’ambulatorio oltre alle dotazioni di norma presenti: tavolo, sedic. anmadi per stoccaggio devices,
compuler, deve essere allrezzalo con:

e Colposcopio con macchina fotografica

» macchina fotografica

= ecografo

= {rigorifero con chiave con lemperatura a -20° C

e kit preformati contenenti quanto occorre per il trattamento della violenza (vedi allegati 6 ¢ 7)
® compuler e scanner

» videocamera fissa in ambulatorio per ripresc.

MODALITA OPERATIVE
TI medico del Pronto Soccorso Ostetrico Ginecologico deve:
= dalle orc 20.00 alle ore 8.00 attivare il medico ginceologo pronto disponibile qualora siano
presenti pitt pazienti in contemporanea
= attivare il servizio di Pronta Disponibilita medico-legale al seguente numero di telefono
cellulare 3346998721 (attive 24/24 h')
= aftivare, per la valutazione della situazione e dei bisogni sociali e per la eventuale
collocazione in situazione protetta (qualora la donna non possa rientrare al proprio domicilio):
= dalle orc 8 alle ore 15 dal luncdi al venerdi il Servizio Sociale dell’Ospedale Maggiore
attraverso il centralino (051 6478111)
= nelle altre ore diurnc ¢ notturne (compresi sabato ¢ domenica ¢ giorni festivi) il PRISS
del Comune di Bologna (n 051 4222134)

* considerare "opportuniti della valutazione psichiatrica, per la quale i medici psichiatri sono
disponibili h 24 presso il numcero tel 951/3172800. In caso di consulenza psichiatrica di
norma la donna deve essere trasferita presso la clinica psichiatrica collocata nell’Edificio C
- Ospedale Maggiore; qualora cid sia impedito, é cura dello psichiatra valutarla presso
I"edificio Maternita.

ACCOGLIENZA DELLA PAZIENTE

La donna deve essere accolta ¢ visitata da sela; ovvero nen in presenza del
compagno/marito/accompagnatore. La visita deve svolgersi con modalita tali da garantire la
massima riservatezza.

o ' 1l Diretiore della Medicina Legale invia al Direttore della UO di Ostetricia e Ginecologia
dell’Ospedale Maggiore. con cadenza mensile il calendario delle presenze.
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ALLEGATI PER IL TRATTAMENTO

1)

2)

3)

4)

3}

Acquisizione del consenso informato - allegato |

Accoglienza - allcgato 2

Modalita e circostanze della aggressione - allegato 3

Anamnesi remota ¢ recente: generale ¢ ginecologica - allegato 4

Visila generale completa con studio delle lesioni dalla testa ai piedi inclusiva di
documentazione fotogralica - allegato 5

Esame obiettivo ginecologico - allegato 6

Foglio di accompagnamento esami di laboratorio in caso di violenza sessuale - allegato 7
Raccolta materiale repertazione forense la catena di conservazione ¢ custodia dello stesso ¢
eventuale querela - allegato &

Protacolli di profilassi per malattie sessualmenie trasmissibili, schema di contraccezione in
emiergenza. Scguito assistenziale: ricovero, avvio in comunita ritomo al domicilio. Visita di
follow-up - allegato 9

Richiesta consulenze ed accertamenti con particolare riferimento alla consulenza
psichiatrica - allegato 10A-10 B

La stesura del referto - allegato 11

Check list da utilizzare prima di dimettere la paziente - allegato 12

9. INDICATORI E PARAMETRI DI CONTROLLO

Numero di donne trattate nel Centro di riferimento secondo procedura / Numero totale di
donne che si sono presentate presso i Pronto Soccorso dell’area metropolitana denunciando
violenza sessuale

Numero di donne che hanno subito violenza sessuale trasferite daghi Ospedali della rete
verso il Centro di riferimento / Numero totale di donne candidate al trasferimento

Numero di donne per quali ¢ stata attivato il consulente medico legale / Numero totale di
donne pervenute in Pronto Soccorso denunciando violenza sessuale entro 72 ore dalla
violenza

Numero donne per le quali & stata attivata consulenza psicologica / Numero totale donne
pervenute in Pronto Soccorso denunciando violenza sessuale

Numero donne prese in carico dai servizi territoriali (messe in protezione) a seguito di
violenza intrafamiliare / Numero dei casi segnalati al PRISS o al Servizio sociale

AUDIT | PROGRAMMATO A 12 MESI DI DISTANZA DALL’ADOZIONE DELLA PRESENTE
PROCEDURA
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