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I5
1l family learning come snodo per reti
di integrazione sociosanitaria”™ ‘

&i Maria Teresa Medi e Marneo Serenelli

15.1
1l family learning,
risorsa educativa per la comunita

«Le famiglie costituiscono il contesto principale di apprendimento per la mag-
gior parte delle persone. I’apprendimento che avviene allinterno della fam1g§1g
¢ di solito piit duraturo e pi: influente. La famiglia fornisce le fondamenta ed it
contesto per qualsiasi forma di apprendimento» (www.niace.org.uk): & in base a
queste considerazioni che nasce il family learning {FL).

1l presente capitolo affronta il tema del family learning come processo pos-

sibile di formazione in gruppo pet ri-dare competenza alle famiglie nella cura
dei pazienti con malattia cronica ed & articolato come segue: { PARR. 15.1.1 € 15.1.2
spiegano che cos’s il FL e parlano della sua diffusione in campo so_cloeducamvo
sia in Europa sia in Ttalia, il PAR. 15.2 parla dell’applicazione del FL in campo so-
ciosanitatio e di alcane forme di coinvolgimento delle famiglie nelle cure pre-
senti nella realtd regionale delle Marche, mentre il PAR. 15.3 riporta lo studio di

fattibilitd in corso per testare Iimpatto di tale metodologia d’intervento con fa-
miglie di pazienti affetti da broncopneumopatia cronica ostrattiva (BPCO)".

15.1.1. Che cos’e il family learning

All’espressione family learning - letteralmente “apprendimento della fami-
glia” — cortisponde oggl un servizio che prende forma e fiorisce prevalente-
mente nel mondo anglofono (Regno Unito e Stati Unit in particolare), in ri-
sposta alle nuove esigenze espresse dalla societa occidentale. Per quanto sia dlft
ficile identificare una data precisa, potremmo dire che sia nato poco pit di
quindici anni fa e che poi abbia iniziato a diffondersi anche in altri paesi, prin-
cipalmente del Nord Europa.

1l concetto di FL — caratterizzato da una predominante componente educa-
tiva, ma chiaramente collocato all'interno delPottica del welfare — ha confini non
ben definiti. 11 fatto pud disturbare, ma si tratta di una dimensione dell’inter-
vento nel sociale che per sua natura non pud proptio avere limiti predefiniti: es-

* 11 pAR. 15.1 & stato redatto da Marneo Serenelli, il AR 15.2 da Maria Teresa Medie i PAR, 15.3
& stato curato congiuntamente dai due autost.
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sa si colloca comme ponte fra Peducazione formale e quella informale, fra Ues-
powerment individuale e la promozione sociale in generale, fra lintervento pro-
fessionale e il coinvolgimento della comuniti in quanto tale. Il concetto, in defi-
nitiva, si riferisce ad azioni la cui utilita risiede anche nel semplice fatto che ri-
sulta utile costruire ponti fra dimensioni diverse, ridurre le parcellizzazioni oz-
ganizzative che mistificano I'unitarieta del vivere umano.

Per realizzarne una definizione bisogna innanzitutto partire da quella di fa-
miiglia, per la quale il National Family Learning Network (Regno Unito) propo-
ne: «Consideriame “famiglie” sia le diverse forme attuali di relazioni di paren-
tela sia le reti pidl ampie di presa-in-cura e di amicizia sulle quali le persone fan-
no conto e da cui apprendono durante la loro vitas {www.campaign-for-lear-
ning.org.uk/familylearningnetwork/index asp).

Quanto al concetto di FL, il National Institute of Adult Continuing Educa-
tion (NIACE) chiarisce che esso pud concernere (www.niace.org.uk):

1. apprendimento formale e informale all’interno della famiglia;
2. apprendimento condiviso fra diversi membri della stessa famiglia;
3. apprendimento su ruoli, relazioni e responsabilita in connessione agli stadi

- di sviluppo della vita familiare, compresa 'educazione alla genitorialitd;

4. apprendimento di come comprendere, responsabilizzarsi e prendere dect-
sioni in merito alla realtd sociale pit ampia, in quanto la famiglia rappresenta un
aspetto fondante per la cittadinanza;
5. apprendimento di come rapportarsi alle agenzie formative che svolgono un
servizio per la famiglia.

Risulta opportuno, comunque, distinguere il FL da interventi di altro tipo
basandosi su tre elementi pragmatici distintivi:
—  nel FL interviene un esperto (in altre parole, il processo di apprendimento
non avviene spontaneamente all'interno della famiglia, ma viene stimolato dal-
P'azione di un professionista che opera in un servizio e, nello specifico, gestisce
un corso o comunque una serie di incontri formativi; pur avendo caratteristiche
in comune con i gruppi di auto-mutuo aiuto, il servizio di ¥L si differenzia da
questi appunto perché nel gruppo ¢’& 'azione diretta di un operatore);
— 2 il coinvolgimento comunitario (in altre parole, il servizio non & rivolto a
una sola famiglia, ma a pitt nuclel familiari contemporaneamente; fra Ialtro, il
coinvolgimento di utenti in un’iniziativa in genere avviene utilizzando una rete
velazionale presente nella comunitd; emerge quindi una chiara distinzione ri-
spetto da un lato alle attivita di terapia/counselling familiare e da un altro lato
alla scuola formale);
— disolito si opera in una dimensione intergenerazionale (in altre parole, so-
no fisicamente coinvolte persone appartenenti ad almeno due generazioni /o le
abilith oggetto dell’educazione si riferiscono a questioni intergenerazionali, il
che non esclude concomitanze con la peer education o il peer learning che dir s
voglia, ma nella realizzazione pratica delle attivita formative del FL in senso stret-
1o Iinterazione non & solo fra persone della stessa generazione).

Dunque, non si tratta né di servizio scolastico, né di servizio sociale, né di
auto-mutuo aiuto, né di counselling, ma di una modalita formativa che con tali
interventi si integra.



