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Parent training….
Cos’è?

Il parent training è un intervento che ha lo scopo di coinvolgere i 
genitori nel processo educativo, riabilitativo e psicoterapeutico, 
attraverso l'insegnamento di abilità necessarie per contrastare 

situazioni familiari problematiche e l'acquisizione di un 
atteggiamento orientato al problem-solving.

Incremento delle abilità nella gestione 
quotidiana del bambino e delle capacità di 
problem-solving con riduzione del livello di 
stress genitoriale e familiare
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COSA SI INTENDE PER 
INTERVENTI MEDIATI DAI GENITORI?
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Interventi mediati 
dai genitori

Parent
Training

…. UNA CATEGORIA SOTTORDINATA?
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Parent training….
Quali obiettivi?
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CORE SYMPTOMS

ABILITA’ VERBALI

PSICOEDUCAZIONE

PSICOPATOLOGIA ASSOCIATA

COMPORTAMENTI PROBLEMA

COMORBIDITA’ (sonno, alimentaz)
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Parent training….
Come?
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FORMAT INTENSITA’

LOCATION DURATA
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Mancanza di definizione 



XII Convegno Nazionale sulla Qualità della Vita per le disabilità

PROGETTARE IL FUTURO

Parent training in ASD

Supporto ai genitori

Focalizzato sulla conoscenza

Il bambino è un beneficiario indiretto

Care Coordination Psicoeducazione

Formazione ai genitori

Focalizzata sulle abilità

Il bambino è beneficiario diretto

Interventi mediati dai genitori 
per i core symptoms

Comunicazione sociale, imitazione, 
gioco 

Primario

(JASPER)

Complementare

(ESDM)

Parent Training per 
comportamenti disfunzionali 

disruptive behavior, alimentazione, 
sonno, controllo sfinterico

Primario

(RUPP PT)

Complementare
(selettività alimentare)

Bearss et al., 2015 Clin Child Fam Psychol Rev
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Care Coordination

«organizzazione intenzionale delle attività di cura del 
paziente tra due o più partecipanti coinvolti al fine di 

facilitare l'appropriata fornitura di servizi di assistenza»
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 Mancanza di supporti empirici (differenze tra politiche sociali 

e assistenziali)

 Raccomandazioni americane (National Autism Center)

 In Europa (Spagna): Comprehensive Medical Care
for Autism Spectrum Disorders (AMITEA)

 Miglioramento stato di salute del bambini ASD

 Minori spese sanitarie

Care Coordination

National Research Council 2001; National Standards Report 2009; Parellada et al. 2013
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Psicoeducazione
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Informazioni sulle caratteristiche

Breve Durata (6-12 incontri)

Incontri individuali o di gruppo

1-2 sessioni con strategie di gestione

Fasi di transizione (adolescenza)

Scarse ricerche in merito

Bearss et al., 2015 Clin Child Fam Psychol Rev
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Interventi mediati dai genitori 

Trattamenti focalizzati su come insegnare ai genitori 
come promuovere l'interazione sociale, 

comunicazione, imitazione, e abilità di gioco.

PRIMARI:
Joint Attention Symbolic Play 
Engagement and Regulation 

(JASPER)
Operatori insegnano ai genitori
come interagire e coinvolgere I 
figli durante il gioco e le attività
quotidiane con l’obiettivo di 
promuovere l’attenzione
condivisa, le abilità di gioco e il
linguaggio

COMPLEMENTARI:
The Early Start

Denver Model (ESDM)
Integra approcci evolutivi, basati

sull’interazione e ABA per 
promuovere lo scambio

interpersonale, coinvolgimento in 
attività condivise, promuovere la 
sensibilità dei genitori rispetto ai

segnali comunicativi dei figlio
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 Studio multicentrico

 180 bambini di età compresa tra 3 e 7 anni con ASD e 

dysruptive behaviors

 Trial clinico randomizzato

PARENT TRAINING (n=89) PARENT EDUCATION (n=91)
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Intervento:

Strategie per gestire 
Dysruptive Behavior

24 SETTIMANE

11 INCONTRI 
2 INCONTRI OPZIONALI
2 INCONTRI TELEFONICI

2 INCONTRI A DOMICILIO

Informazioni psicoeducative 
senza strategie 

24 SETTIMANE

12 INCONTRI

1 INCONTRO A DOMICILIO

PARENT TRAINING PARENT EDUCATION
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Risultati

• Maggiore riduzione dei dysruptive behavior (ABC) nel gruppo 

Parent Training vs Parent Education

• Maggiore riduzione dei non-complian behavior (HSQ-ASD) nel 

gruppo Parent Training vs Parent Education

• Maggiore miglioramento clinico (CGI) nel gruppo Parent Training vs 

Parent Education

• Miglioramenti permangono al follow-up (48 settimane)
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Clinical trial di 24 settimane su 124 bambini tra i 4 e i 13 anni di cui 49 trattati solo 
con Risperidone e 75 con trattamento combinato 

I pazienti trattati con PT e terapia farmacologica mostravano un significativo 
miglioramento clinico rispetto ai pazienti trattati solo con risperidone
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Primo studio randomizzato controllato

Autism MEAL Plan= Manage Eating Aversions and Low intake among children with ASD

Metodologia: 10 famiglie vs 9 famiglie in waiting list
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 8 sessioni da 
1h

 Homework
 Ultimi 10 min

discussione

Strategie di gestione 
comportamentale 

Interventi specifici 
per i problemi 
alimentari associati 
all’ASD

Strategie per 
promuovere
le autonomie
durante il pasto
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Perché conviene il PT sui problemi alimentari in ASD?

 8 h Vs 80 h di sessioni individuali (descritti in media nei case-report)

 Risultati preliminari promettenti in termini di soddisfazione da parte dei 

genitori

 Evidenza sulla riduzione dello stress genitoriale

SEBBENE

No riduzione dei cibi NON preferiti nel gruppo sperimentale
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…ALLA CLINICA
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Challenge…

Quale intervento per 
quale bambino?
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#1: ETA’
Toddler

Prescolari 

Scolari 

Adolescenti 

Giovani Adulti 

Adulti 
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#2: FENOTIPO CLINICO

BASSO FUNZIONAMENTO
NON VERBALE

ALTO FUNZIONAMENTO
VERBALE
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#3 COMORBIDITA’

ASD

ADHD

ANSIA

DOC

UMORE

PSICOSI
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#4 RISORSE GENITORIALI

Accettazione della diagnosi

Resilienza

Rete di Supporto

Coesione genitoriale

Strategie di Coping
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Broader Autism Phenotype

Bambini Autistici= Famiglie Autistiche?
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Il campione consisteva di 212 genitori (115 madri e 97 padri) di 135 bambini o 

adolescenti affetti da autismo, ritardo mentale e paralisi cerebrale. 
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In confronto ai genitori di soggetti normali i genitori dei ragazzi con autismo riportavano
compromissione negli items inerenti:
• attività fisiche
• relazioni sociali
• salute in generale

Tra l’altro questi scores erano anche più alti rispetto ai quelli riportati dai genitori di figli
con ID e PC. 
Solo lievi differenze erano riportate tra i genitori di figli con ID e PC. 
Il livello di compromissione era maggiore nelle madri rispetto ai padri di figli con autismo. 
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I genitori di ragazzi con autismo ad alto

funzionamento mostravano una compromissione della

qualità della vita maggiore rispetto ai genitori di

ragazzi autistici con diverso funzionamento cognitivo. 
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Una maggiore percentuale di genitori con 

figli ASD presentano elevati tratti autistici 

rispetto a genitori di figli normotipici 

Bora et al., 2016, Autism
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Attività sportive e psicosociali

Altri tipi di supporto familiare? 



PROGETTO AITA 
SUMMER CAMP 

ACCADEMIA 
SCHERMA LIA PROGETTO RIO 2016



PROGETTO AITA SUMMER CAMP: 
DOVE SI TROVA?

•Catania 
•Siracusa 
•Sciacca

Napoli

Bari
Roma/
Fondi

Milano

I nostri partnerTorino



ACCADEMIA SCHERMA LIA

È un’iniziativa ideata e realizzata da Progetto AITA Onlus, con 
l’obiettivo di favorire attraverso l’attività sportiva l’inclusione sociale 

di bambini e ragazzi con disturbo dello spettro autistico, di età 
compresa tra i 6 e 16 anni, insieme a coetanei a sviluppo tipico. 

PERCHE’ LA 
SCHERMA?

La scherma è uno 
sport socio-relazionale 
e ha importanti risvolti 

metacognitivi:

capacità cognitive e di 
problem solving

capacità di 
integrazione 

interpersonale
mentalizzazione

23/30





Accademia Scherma Lia
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