
Storia dellôassistenza

ÂRinascimento:

ÂOspedali ñbelliò cui si contrappone una 

assistenza inadeguata, anche se al riguardo 

abbiamo testimonianze diverse   

(vedi Lutero 1511, Bernardino Cirillo, S.Camillo 

de Lellis).

Perché ??? 

Ipotesi : ospedali gestiti in modo differente ???
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ÂDalla criticit¨ é

ÂS.Camillo: riformatore dellôassistenza 
ospedaliera. Primo mansionario 
infermieristico. I sottoposti (infermieri e 
serventi) sono ñservi degli infermi e non di 
altriò.

ÂStabilisce la necessità di:

ÂAssistenza continuativa

ÂConsegna giornaliera

ÂRelazione da consegnare ai medici
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ÂEpoca delle Riforme Religiose (Riforma e 
Controriforma)

ÂNei paesi Protestanti i religiosi vengono 
allontanati dalle strutture assistenziali. Ma al 
posto dei religiosi non si trova personale 
ñpreparatoò e di conseguenza

ÂReclutamento di personale presso gli strati 
più infimi della popolazione

ÂLôassistenza ¯ affidata soprattutto a donne (in 
molti casi tolte dal carcere)
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ÂNei paesi Cattolici:

ÂNuovi ordini religiosi di Assistenza 
Ospedaliera 

Â MA

Âaccanto ad infermieri preparati e 
rispettosi delle regole abbiamoé

Âpersonale scadentissimo appartenente 
agli strati sociali più infimi
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ÂXV e XVI secolo.

ÂSocietà e Medicina : in Italia nasce la 
Filosofia della Scienza e lôUmanesimo.

Âñfiorireò di nuove Universit¨ (grazie alle classi 
mercantili)

ÂNuovi sviluppi di Scienza e Medicina 
(Copernico, Roger Bacon, Leonardo da Vinci, 
Vesalio ïanatomia moderna ïHarvey ï
circolazione sanguigna ïParacelsoé)

ÂNuove malattie ed epidemie (1545: 20 milioni 
di morti in Europa causa la sifilide)
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Â Illuminismo (nasce intorno alla metà del XVII 
secolo e si diffonde in Europa dallôinizio del 
XVIII secolo fino alla Rivoluzione Francese)

Â Illuminismo : fa appello ai lumi della Ragione 
dellôuomo e della Scienza come strumenti di 
lotta contro lôignoranza e la superstizione dei 
secoli precedenti.

ÂNecessit¨ di considerare lôUomo nella sua 
Dignità.

ÂI Diritti dellôUomo (che verranno sanciti e 
ñconsacratiò con la Rivoluzione Francese) 



Storia dellôassistenza

ÂI luoghi di cura :

ÂLôospedale diventa luogo deputato alla 

cura della salute.

ÂI malati vengono raggruppati per 

patologie

ÂVengono stabilite più rigide norme di 

igiene e di assistenza. 
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Â I luoghi di cura:

ÂEsempio: 1687 Ospedale Maggiore di Milano:

Âñai serventi viene fatto obbligo che siano 
iscritti alla scuola di anatomia e non possano 
ottenere promozioni se non lôabbiano 
frequentata con assiduità e profitto e che non 
sia nominato servente chi non sappia leggere 
e scrivereò

ÂDefinite le mansioni: esempio: rifare i letti non 
solo al mattino ma anche alla sera e 
profumare le infermerie ogni mattina con 
essenza di gineproé
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ÂAssistenza : parte dellôassistenza viene 
delegata a studenti di medicina.

ÂAltre mansioni degli infermieri: rispondere alle 
chiamate dei malati, distribuire i medicamenti, 
visitare frequentemente i malati gravi.

ÂGli infermieri devono essere ñmatricolatiò in 
chirurgia.

ÂMansioni dei ñserventiò: portare lôacqua agli 
infermi, rifare i letti e mantenerli asciutti e 
puliti, rifare i letti con infermoé
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Â1789 : Rivoluzione Francese

ÂSanciti i Diritti dellôUomo.

Â1800:

ÂLa Scienza Medica ha grande sviluppo con 
scoperte di cui ancora oggi beneficiamo (es: 
Jenner)

ÂGrande cambiamento sociale conseguente 
alla Rivoluzione Industriale: grandi masse di 
persone si riversano nelle città 
abbandonando le campagne.  
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ÂOspedali :

ÂSi sviluppa il principio dei Padiglioni.

ÂLôOspedale diventa fabbrica della 

salute.

ÂSi istituiscono regolamenti ospedalieri: 

orari di servizio, divise per il personale, 

criteri di distribuzione dei medicinali
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ÂAssistenza : Baldini (medico napoletano) 
scrive nel 1790 ñLôInfermiere Istruitoò:

Âñégli infermieri devono essere istruiti di 
principi medici, conoscere le malattie, essere 
attenti e vigilanti, dotati di dolcezza nelle 
parole e nei fatti.ò lôempirismo pu¸ provocare 
dannié

ÂAltri testi rivolti agli infermieri: ñManuale 
dellôInfermiereò (E.Rusca 1833), ñPedagogia 
dellôInfermiereò (Cattaneo 1846)
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ÂIstituzione della Scuola Medico 

Chirurgica e Chimico Farmaceutica per i 

giovani infermieri del Fatebenefratelli di 

Napoli nel 1853.

ÂCresce il sentimento che quella 

infermieristica sia unôarte che si 

apprende con lo studio.
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Â1861 : Unit¨ dôItalia

ÂLa Chiesa continua ad avere ingerenza nella 
vita ospedaliera.

ÂSi avverte sempre più il bisogno di infermieri 
preparati perché ñil servizio di Assistenza non 
è nel suo insieme molto ben compiuto, non 
per mancanza di volontà da parte degli 
infermieri, ma perché molti di essi non hanno 
la debita istruzioneò

ÂNascono sul territorio nazionale diverse 
Scuole per Infermieri
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ÂAssistenza: ñcondizione indispensabile 

affinch¯ lôopera del medico negli ospedali sia 

resa veramente prolifica e sollecita è che 

essa sia coadiuvata da un personale di 

infermieri intelligente e coltoò  é 

ñamorevolezza, prontezza, sapienza ed 

abilit¨ò

Â In Inghilterra la Nightingale fonda la sua 

scuola per Infermiere.



In ITALIA éééLôassistenza dipendeva dal medico

1901-1908 A. Celli a Roma, sulla scia delle Nurses inglesi apre una Scuola per 

Infermiere ( 1901). Non riesce nel suo intento in quanto mancava da parte di  molte 

candidate il requisito minimo della 5 elementare e perché le studentesse di 

ñbuona famigliaò per 2 anni, periodo di tirocinio in vari ospedali, dovevano sottostare al 

vecchio personale ñignoranteò(purtroppo tolte dalla supervisione della Celli)

I corsi terminati a Roma produssero infermiere preparate (articolo. Celli 1908) ma 

mancarono i presupposti per continuare

Carenza di personaleéper lôallontanamento del personale religioso e 

in pochi si preoccuparono di preparare il personale laico                

énel contempo  lôaspetto morale e vocazionale era ancora presente e non 

favorì la laicizzazione



LE SCUOLA IN ITALIA Lôassistenza dipendeva dal medico

1886 Napoli Scuola 
modello Nightingale, 
considerata la prima Scuola 
in Italia aperta da Grace 
Baxter caposala del J. 
Hopkins di Baltimora col 
contributo della Turton 
introduce il concetto di 
Scuola convitto 
biennale riservata alle 
donne, disciplina militare 
(paragona lôallieva al soldato 
semplice, medico e caposala 
ufficiali)

1906 Roma Scuola 
voluta da PIO X
modello tipo Croce 

Rossa Francese, 
Ambulatorio-Scuola

Direzione ad un 
medico (mentre nelle 

scuole Nightingale      

No direzione medica).

Le volontarie
ammesse senza 
requisiti minimi, 
lôistruzione impartita 

loro era di durata 
inferiore (rispetto modello 

Nightingale) e le allieve 
non erano seguite da 

infermiere

1910 al Regina Elena di 
Roma giunse Doroty 
Snell da Londra istituì 
una Scuola per formare 
infermiere in grado di 
dirigere altre scuole ed 
insegnare.
Soliti criteri: gerarchia, 
disciplina militare, 
reclutamento in 
ambiente colto. 

Snell e  Maraini (sua 

allieva): leaderschip 
infermieristica



Le Scuole professionali (anche se poche) successivamente si diedero un 

regolamento e nel   1918 la Commissione Ministero interni afferma:             

éé assistenza affidata a donne , classe sociale elevata nubili o vedove 

formate in scuole convitto                                 

Questo movimento portoô alla promulgazione del decreto legge  

1832 /1925 sulla istituzione delle Scuole convitto .

Decreti attuativi D.R.2330/29

Principio: poche scuole,  alta selezione,  elevata scolarità, poche diplomate

Conseguenzaéécollateralmente  corsi per Infermieri genericié                 

la maggioranza

Lôopposizione allo sviluppo delle scuole professionali in Italia 

fu legato al fatto che per preparare infermiere ad alto livello 

richiedeva un lungo tirocinio, quindi costi elevati mentre era 

sufficiente un corso più breve per ottenere una 

preparazione a ñmisuraò di medico.


