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Disturbo da Deficit di 
Attenzione/Iperattività

Approfondimento



Due sottogruppi a seconda dell’iperattività associata o meno al deficit di 

attenzione � diversi percorsi evolutivi che caratterizzano questi bambini.



Psicodinamica e psicopatologia

Al di là dei problemi specifici legati alla regolazione dell’attenzione, alla 

modulazione del livello di attività e all’impulsività, i bambini caratterizzati da 

questa diagnosi incontrano spesso ostacoli nelle seguenti aree:

Aggressività e comportamento antisociale
La comorbidità con il disturbo della condotta e con il disturbo oppositivo-

provocatorio varia dal 30% al 50% � se presenti, forti predittori dell’abuso di 

sostanze e della delinquenza.

Apprendimento e risultati scolastici
La comorbidità con il disturbo dell’apprendimento varia dal 10% al 30%, la 

presenza di generiche difficoltà scolastiche è estremamente elevata.



Psicodinamica e psicopatologia

Rifiuto da parte dei pari

Una delle caratteristiche associate più frequenti anche 

quando non c’è aggressività (Isolamento sociale se non c’è, 

Rifiuto attivo quando c’è).

Disfunzioni familiari
� Storia di familiarità (problemi di attenzione e di apprendimento)

� Storia di psicopatologia familiare

� Alti livelli di stress, scarso senso di competenza genitoriale e interazioni 

genitore-bambino conflittuali (no cause primarie ma contributo a 

mantenimento sintomatologia e decorso)



L’intervento



L’intervento

Il parent training
Ristrutturazione cognitiva del proprio ruolo

Identificare/modificare gli antecedenti e le conseguenze dei 
comportamenti

Riconoscere/tenere sotto controllo i comportamenti problematici

� Incoraggiare i comportamenti prosociali tramite rinforzo positivo (ad 
es., la token economy)

� Scoraggiare i comportamenti indesiderati tramite l’ignorare 
pianificato, la diminuzione dei privilegi o delle ricompense (costo 
della risposta) o l’interruzione di ogni rinforzo positivo (time-out)



L’intervento: farmaci (Sinpia, 2006)
Gli psicostimolanti sono considerati la terapia più efficace e il metilfenidato è il farmaco di 

prima scelta per bambini con forme gravi (invalidanti) di Disturbo da Deficit Attentivo con 

Iperattività (ADHD secondo i criteri del DSM-IV) o Disturbo Ipercinetico (secondo i criteri 

dell’ICD-10)

Gli psicostimolanti agiscono sui trasportatori per le monoamine: il metilfenidato modula 

soprattutto la quantità di dopamina, e di noradrenalina, presente nello spazio intersinaptico. 

Potenzia una trasmissione dopaminergica deficitaria e attenua uno stato di iperattività 

dopaminergica. È in grado di migliorare l’inibizione delle risposte, la memoria di lavoro e i 
processi di discriminazione degli stimoli.

Deve essere utilizzato con estrema prudenza nei bambini di età inferiore ai sei anni e nei 

bambini ed adolescenti che presentano sintomi o storia familiare di tic o di sindrome di Gille

de la Tourette, ipertiroidismo o tireotossicosi, angina o aritmie cardiache, glaucoma. Deve 

essere prescritto con cautela nei bambini ed adolescenti con epilessia, disturbo bipolare, e 

precedenti di dipendenza da alcool o da sostanze psicotrope.

L’efficacia nel breve periodo è ben documentata, pochi sono stati finora gli studi che hanno 

analizzato gli effetti a lungo termine del metilfenidato.



Strategie del prima
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Regole con supporto grafico



Le strategie del dopo*

Il rimprovero focalizzato sul comportamento problema

Il bambino non è il suo comportamento!

Rischio interiorizzazione e interferenza con la costruzione della sua 
identità.

Indicare il comportamento negativo.

Spiegare il perché e l’effetto delle azioni messe in atto.

Fornire suggerimento alternativo.

* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di 

autoregolazione: istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci 
una regolata, Franco Angeli Milano, pp.47-68.



L’uso della gratificazione
Prevedere riconoscimenti in caso di comportamenti corretti.

Il rinforzo positivo deve essere contingente alla messa in atto di un comportamento 
adeguato, non generico, dato subito.

Il rinforzo = di tipo materiale (figurine, giochi); privilegi (andare al cinema, in bici, 
mangiare fuori); sociali (baci, abbracci, sorrisi).

Errori tipici:

«Filippo oggi ti sei comportato proprio bene…

→ Però dovresti farlo anche all’asilo

→ Vedi che se vuoi sai stare bravo anche tu!

→ Domani ti compro un regalino
* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di autoregolazione: istruzioni per 
l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci una regolata, Franco Angeli Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



La punizione = utilizzata affinché il bambino non riproduca in futuro 
un comportamento indesiderabile;

� ≠ dalla minaccia (forte impaHo sul bambino e impossibile da aHuare);

� conseguenza negativa identificabile in una situazione spiacevole o 
sottrazione di qualcosa di positivo;

� Deve essere nota in anticipo e in linea con la gravità del comportamento;

� Non basata sullo stato d’animo dell’adulto;

� Moderarne la frequenza;

� Attenzione alla valenza positiva.

* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di autoregolazione: 

istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci una regolata, Franco Angeli 
Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



Il costo della risposta
Tecnica che si basa sul principio della punizione intesa come sottrazione di 
qualcosa di positivo. Concordiamo con il bambino i comportamenti da evitare 
e siamo coerenti.

A scuola: sistema a punti che danno al bambino accesso a un premio. Si 
stabiliscono i comportamenti da sanzionare con la sottrazione di punti (bollini, 
gettoni), si stabiliscono i premi e il numero di punti necessari per ottenerli, 
regole chiare!

Tecnica consigliata per comportamenti particolarmente negativi non 
particolarmente gravi � si rifiuta di fare ciò che gli viene richiesto, prende una 
nota, dice una bugia o una parolaccia, etc.
* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di autoregolazione: 
istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci una regolata, Franco Angeli 
Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



L’ignorare

Non prestare volutamente attenzione a comportamenti 
lievemente negativi (capricci) messi in atto per attirare 
l’attenzione dell’adulto. Seguirà un picco (il bambino aumenta 
l’entità del comportamento) e un rapido calo fino all’estinzione 
del comportamento target. Genitori e insegnanti possono 
lavorare congiuntamente su alcuni comportamenti.

Quando estinto il comportamento offriamo al bambino 
modalità più adeguate in sostituzione delle precedenti.
* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di 
autoregolazione: istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci 
una regolata, Franco Angeli Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



La tecnica del time out
Tecnica di modificazione del comportamento, che consiste nel porre il bambino 
in una condizione prima di stimoli gratificanti, in modo che possa calmarsi e 
riflettere sull’accaduto.

Utile per comportamenti aggressivi, provocatori e pericolosi.

Non una punizione, ma una tecnica per interrompere comportamenti 
dirompenti e recuperare il controllo.

Stabilire a priori i tempi (1 min. fino ai 3 anni + 1 min. ogni anno di età 
ulteriore)  | utilizzare una sveglia o timer visibile dal bambino | se fa 
confusione ignorarlo | se si alza, lo riportiamo nel luogo scelto e ripartire con il 
tempo | scegliere con cura il «luogo» e mantenere la calma.
* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di autoregolazione: 
istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci una regolata, Franco Angeli 
Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



La token economy

Tecnica basata su un sistema a punti (i token) che permettono di ottenere dei 
premi.

Promuove la messa in atto nel bambino di comportamenti ben identificati 
facendo scattare in lui il desiderio di ottenere una gratificazione.

I gettoni (smile, stelline, etc.) possono essere dati al bambino o applicati su un 
cartellone.

Modalità cooperativa: premio di classe.

L’ottenimento del premio non deve essere né troppo difficile né troppo facile.

* De Franchis, V. (2012). Strategie educative per le famiglie dei bambini con difficoltà di autoregolazione: 

istruzioni per l’uso. In M.C. Usai, L. Traverso, P. Viterbori e V. De Franchis, Diamoci una regolata, Franco Angeli 
Milano, pp.47-68.

Le strategie del dopo*



Contrapposizione tra comportamenti negativi e 
sostituzioni efficaci



Esempio
di

contratto



Esempio
di

cartellone
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