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Community 
Voices 
Influenzare il modo in 

cui i servizi del 

Consiglio e di NHS 

sono erogati a 

Brighton and Hove 

hello 
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Ti identifichi come nero, 

asiatico o come 

appartenente a un'altra 

comunità linguistica, 

etnica o di immigrati? 

Vuoi migliorare il modo in 

cui i servizi pubblici sono 

erogati a livello locale? 

 Vuoi avere la possibilità 

di parlare direttamente ai 

rappresentanti del 

Consiglio e dell'NHS far 

sentire la tua voce? 

Partecipa al nostro gruppo Community Voices! 

I membri del gruppo parlano alle persone della loro comunità su che cosa sia 

importante per loro e portano queste informazioni agli incontri. Discutiamo delle 

problematiche che sono importanti per noi e parliamo ai rappresentanti del Consiglio 

e dell'NHS del modo in cui tali problematiche possano essere risolte. 

Che cosa ottengono i membri? 

Formazione 

gratuita 

Aiuto online Possibilità di incontrare 

le persone di comunità 

diverse 

Piccole spese Creazione di fiducia in 

se stessi e capacità 

Coinvolgimento in una 

nuova modalità di 

lavoro con il Consiglio e 

NHS 

Come partecipare 

Contatta Terry Adams al numero 01273 234769 

o Aleya Khatun al numero 01273 410858.

E-mail info@trustdevcom.org.uk o sms al numero 07782 279 191.

Se non parli inglese e vorresti comunque partecipare,  

invia un'e-mail a laura@sussexinterpreting.org.uk o telefona al 

numero 01273 234016 e lascia un messaggio nella tua lingua. 



3 

Chi siamo. 

Siamo un gruppo di persone che desidera migliorare i servizi locali in collaborazione 

con il Consiglio comunale di Brighton and Hove e l'NHS locale. Proveniamo tutti da 

comunità etniche diverse. Molte persone sono immigrate e parlano altre lingue. 

Che cosa facciamo. 

Offriamo alle persone una piattaforma per parlare di che cosa è importante per loro e 

per le loro comunità. Ci incontriamo per decidere che cosa è importante per noi e poi 

ne discutiamo con i decisori e i fornitori di servizi. Infine ascoltiamo i partecipanti e 

sosteniamo i cambiamenti che sono stati apportati dal Consiglio comunale e dall'NHS 

locale grazie alle nostre discussioni. 

Diamo importanza al dialogo tra membri del gruppo e coloro che sono responsabili 

dell'erogazione dei servizi. Preferiamo questa modalità al completamento di un 

sondaggio senza vedere i cambiamenti. 

Quando ci riuniamo. 

Ci riuniamo circa una volta al mese online o di persona. 
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Community Voices ha il sostegno di:  

■ Trust for Developing Communities 

■ Hangleton and Knoll Project 

■ Sussex Interpreting Services 

■ Racial Harassment Forum 

 Community Voices ha il 

finanziamento di: 

■ Consiglio comunale di Brighton and 

Hove 

■ Sussex NHS Commissioners 

 

‘È fantastico che si possa entrare e uscire 

– c'è una grande flessibilità, non devi 

partecipare a ogni incontro. Hai la 

possibilità di parlare ai fornitori di servizi in 

merito a quelle aree per le quali non siamo 

mai stati ascoltati in passato’. 

Che cosa dicono i nostri membri. 
‘Provo una grande 

gratitudine per questo, 

perché (noi) dobbiamo 

essere in grado di 

parlare al Consiglio 

delle cose che sono 

importanti per noi’. 

‘Sì, questa è davvero una 

buona idea, un'idea 

importante. Ma dobbiamo 

assicurarci che qualcosa 

sia prodotto da questa 

idea e che non passiamo 

semplicemente il tempo a 

parlare, senza che niente 

accada’. 

‘Dirò agli altri di partecipare perché è una cosa davvero buona per le nostre 

comunità’. 

‘Sono davvero felice che tutto 

questo sia stato organizzato, 

da tempo cerco il modo di 

parlare al Consiglio su tante 

cose che sono importanti per i 

gruppi con cui lavoro. Questo è 

un modo eccellente per farlo, 

quindi grazie’. 
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Perché Community Voices? 

Il gruppo Community Voices è stato creato in seguito alla nostra ricerca ‘The NHS, 

COVID-19 and Lockdown: Black, Asian, Minoritised Ethnic & Refugee experience’ 

nell'estate 2020. 

La ricerca è stata condotta dal Dott. Anusree Biswas Sasidharan. 

In questa ricerca abbiamo impegnato 310 persone di 56 etnie diverse in 14 lingue 

perché condividessero le loro esperienze in merito alla sanità, al Covid-19 e ai servizi 

del Consiglio. 

I partner coinvolti nella ricerca erano: 

■ Trust for Developing Communities 

■ Hangleton and Knoll Project 

■ Sussex Interpreting Services 

 ■ Voices in Exile 

■ Network of International Women 

■ Fresh Youth Perspectives 

 

 

Abbiamo scoperto che... 
 
 

Contagio da Covid-19. 

Il 13% degli intervisti si era  

ammalato di Covid-19. 

13% 

“Mi spostavano continuamente perché 

coprissi aree a più alto rischio. Il mio 

collega bianco richiedeva lo 

spostamento e il mio responsabile 

diretto lo approvava. Tutti si 

aspettavano che io fossi la persona che 

viaggiava ed entrava negli spazi con 

altre persone che avrebbero potuto 

essere state in situazioni in cui il 

distanziamento sociale non era stato 

osservato”. 

Una partecipante al sondaggio che si 

è identificata come donna nera 

britannica 

Condizioni di lavoro e 
Covid-19. 

Molti intervistati erano  

"lavoratori chiave". Molti 

"lavoratori chiave" che hanno 

contratto il Covid-19 provenivano 

da comunità etniche diverse. 

Il 21% di "lavoratori chiave" di 

questa ricerca sentiva che da 

loro ci si aspettava una 

maggiore assunzione di 

rischio rispetto ai colleghi 

bianchi. 
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“Bene, forse sarebbero bastate 

alcune semplici informazioni in 

lingua che comunicavano a che 

cosa bisognava far caso, forse 

sarebbe stato già tanto. 

Ma non ricordo di averne viste 

molte di queste informazioni. Non 

ho mai visto alcun opuscolo 

dall’ospedale o altro. 

Forse avrebbero potuto essere utili. 

Così non avrei dovuto fare tanto 

affidamento sui miei figli”. 

Intervistata 143, donna di 

provenienza nigeriana 

Informazioni e 
comunicazione. 

Il 5% degli intervistati non era 

sicuro dei sintomi. Le fonti 

principali di informazione erano 

televisione, social media, amici e 

familiari, riunioni del governo, 

quotidiani locali e gruppi settoriali 

di volontariato. 

“Hanno avuto bisogno di aiuto a 

livello finanziario. 

Amici e familiari hanno mandato 

soldi dall'estero. Non è stato fatto 

ricorso a soldi pubblici”. 

Intervistata 127, una donna di 

provenienza araba 

L'esperienza del lockdown. 

La maggior parte degli intervistati ha 

espresso ansia, mancanza di fiducia, 

stress, conflitto, confusione, paura e 

panico. L'impossibilità di accedere al 

medico di famiglia ha avuto un 

impatto negativo sulla salute 

mentale. Sappiamo di comunità di 

etnie diverse che sono state  

colpite in maniera sproporzionata  

da povertà, diseguaglianza in 

materia di sanità e cattive  

condizioni abitative. 

Molte persone trovano che le 

strategie di auto-aiuto siano utili. 
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Raccomandazioni 

Il gruppo Community Voices sostiene quattro delle raccomandazioni della 

ricerca: 

1. Costruire relazioni più strette e collaborative con le comunità etniche nere, 

asiatiche, rifugiate e minoritarie 

2. Fornire informazioni locali chiare, in diverse lingue 

3. Finanziare e sostenere approcci per affrontare le diseguaglianze razziali 

4. Promuovere l'educazione alla salute in collaborazione con le diverse comunità 

etniche 

Le altre tre raccomandazioni sono state: 

5. Sostegno ai datori di lavoro per implementare gli Equality Assessment 

Framework in materia di uguaglianza 

6. Condurre valutazioni sull'impatto in materia di uguaglianza (Equality Impact 

Assessment) in materia di accesso ai servizi sanitari 

7. Condurre maggiori analisi sui dati del sondaggio 

 

  

Grazie a tutti coloro che 

hanno partecipato alla 

ricerca: condividere le 

opinioni è ciò che fa la 

differenza. 
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Dichiarazioni di sostegno da parte del Consiglio 
comunale di Brighton and Hove e NHS 

 

‘È stato un inizio davvero 

molto buono rispetto a ciò di 

cui abbiamo bisogno per un 

dialogo costruttivo e reciproco. 

Mi sembra che abbiamo 

appena iniziato a scalfire la 

superficie e non vedo l'ora di 

lavorare con Community 

Voices per avere un impatto 

positivo e duraturo sulle 

esperienze e sugli esiti per la 

salute delle nostre diverse 

comunità etniche’. 

Antonia Bennett, 

Sussex NHS Commissioners 

‘C'è davvero un grande 

potenziale in questo approccio e 

sono felice di esplorarlo ora’. 

Sarah Tighe-Ford, BHCC 

Equalities 


