Fattori di rischio della funzione
genitoriale: |a patologia del figlio

“Per i genitori il bambino e
come uno specchio: il suo
difetto riflette le loro
manchevolezze”

Brazelton (1991)
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...S7 potrebbe finire tutto In
una notte di fiochi
d’artificio...e finirla insieme

Mali che tuo fratello morisse
con me...

IL DOPO DI NOI



M1 dicevano stal attenta... non
esiste solo quella ... ma 10 non
riuscivo a dare niente agli altri

SENTIMENTI DI COLPA VERSO
IL FIGLIO MALATO/
ONNIPOTENZA



...perché quando tu sel sana e hal un
fratello malato ti senti in colpa
perché tu sel sano...

...quando lel e morta ho vissuto un
secondo abbandono...

LA REAZIONE DEI FRATELLI



...Non so se fosse successo a te
[’incidente se avrel reagito allo
stesso modo...

LA REAZIONE DEI FRATELLI



Mamma strangola a morte il figlio autistico di 5
anni, poi tenta il suicidio: «Prendersi cura di lui era

difficile, era depressa»

La mattina dell'omicidio Claire aveva portato il figlio a visitare la nonna, che viveva li vicino e spesso atutava a
prenderst cura del bimbo




Fattori di
rischio della
funzione
genitoriale:
la patologia
del figlio

1 bambino su 200 e affetto da patologie
complesse
* un elevato numero di famiglie affronta

le cure del proprio figli con importanti
conseguenze sulllomeostasi famigliare

* Diagnosi prenatali di patologie malformative
2-4% delle ecografie prenatali (Garne, Dolk,
Loane et al., 2010)

* Tumori pediatrici: leucemie, linfomi, tumori
del SNC 175.4/1.000.000

* Autismo 11.5/1000
e Sindrome di Down 1/1200



La patologia pediatrica: una malattia famigliare
(Axia, 2004)

- la presenza di una malattia puo favorire I'intensificazione della
relazione g-b (soprattutto m-b);

- 'esclusione dei fratelli sani;

- la relazione tra i genitori rischia la rottura.



| genitori (Scarzello, 2002)

- Crisi esistenziale;

- Vincoli sulla vita di coppia;

- Stress percepito in relazione alla malattia;
- Senso di colpa rispetto alla malattia.



| fratel I (Rubbini Paglia, Lanfranchi et al., 2005)

- Sentimenti di gelosia,
- Sofferenza per la malattia del fratello;
- Tentativi di attirare I'attenzione.



La valutazione della famiglia
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Il Lausanne Trilogue Play (LTP)
(Fivaz-Depeursinge & Corboz-Warnery, 1999)

ranicia]
Elisabeth Fivaz-Depeursinge
Antoinette Corboz-Warnery

Il triangolo
primario

Le prime interazioni triadiche
tra padre, madre e bambino

Reflwtlo Grtasa Ediore




Il Lausanne Trilogue Play (LTP)
(Fivaz-Depeursinge & Corboz-Warnery, 1999)

LUarrivo di un figlio e un evento che decreta, in modo irreversibile, la
nascita di una triade familiare che persistera indipendentemente dagli
eventi di vita successivi.

Le relazioni triadiche non sono riconducibili alla somma delle relazioni
diadiche che le compongono.

La genitorialita e sempre collocata ai vertici di un triangolo che I'LTP
permette di studiare.



Il Lausanne Trilogue Play (LTP)
(Fivaz-Depeursinge & Corboz-Warnery, 1999)

Il bambino sviluppa competenze interattive triadiche indipendenti e parallele a
qguelle diadiche, favorendo 'inserimento sociale nel contesto rappresentato

dalla famiglia (Fivaz & Corboz, 1999)

INTERSOGGETTIVITA: sistema motivazionale innato e biologico, che spinge a cercare la
vicinanza dell’altro per condividere emozioni e contenuti mentali (Trevarthen, 1979)



Trevarthen: Intersoggettivita

Primaria (fino al 5 mese di vita)

Gia nel corso dei primi giorni e delle prime settimane di vita il neonato
manifesta un orientamento preferenziale verso I'adulto, in particolare il
caregiver primario:

* La/lo riconosce quando si avvicina;
* Si concentra sul suo sguardo;

* Attenzione ai movimenti del volto;
* Interesse per la sua voce.
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Trevarthen: Intersoggettivita

Secondaria (dopo il 5 mese di vita)

* Condivide l'attenzione sugli oggetti

* Segue la direzione dello sguardo altrui e I'uso del gesto di indicare per comunicare
con l'adulto riguardo a un oggetto di interesse comune.

* Uso di gesti simbolici



La cogenitorialita

* Coppia coniugale: fa riferimento alla relazione alla relazione tra gli
adulti connessi entro un legame paritario e reciproco;

* Coppia co-genitoriale fa riferimento alla relazione supportiva e
collaborativa tra due adulti relativamente alle reciproche
responsabilita di guidare lo sviluppo e la socializzazione dei figli.



Cogenitorialita come funzioni triadica
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Cogenitorialita come funzioni triadica

| comportamenti interattivi non verbali strutturano la relazione
influenzando il processo che co-costruisce e regola
I'interazione.

Gia a 3 mesi il bambino dimostra di possedere competenze
affettivo-relazionali triadiche.

ALLEANZA FAMILIARE = capacita della famiglia di collaborare
in modo da raggiungere una condivisione di affetti ed
esperienze positive (alleanza funzionale o disfunzionale)



Cogenitorialita come funzioni triadica

ULTP e uno strumento di videoregistrazione che
permette di osservare le dinamiche interattive triadiche
che si sviluppano all'interno della famiglia, valutando le
capacita relazionali, le risorse ed i limiti delle abilita
interattive che i partecipanti dimostrano impegnandosi
in  un’attivita  semi-strutturata di gioco (4

configurazioni).
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ETA

SETTING

7°/8° mese prenatale

Role play con bambolotto (4-5 min)

4° mese postnatale

Interazione senza oggetti (10-15 min)

9°mese postnatale

Interazione con oggetti

18° mese postnatale

Gioco con Playmobil

48° mese postnatale

Gioco con i Lego (15-20 min)

Dai 2 ai 5 anni

Gioco con i Lego a terra

Dai 6 ai 10 anni

Organizzazione di un pic-nic

Dagli 11 ai 18 anni

Organizzazione di un week-end




DIMENSIONI INTERATTIVE

1 - SEGNALI CORPOREI DI DISPONIBILITA’ AD INTERAGIRE
Espressioni facciali, attitudine generale dei partner e orientamento del
corpo (bacino e busto)

2 - INCLUSIONE DEI PARTNER

Integrazione di ogni partner nel sistema familiare, rilevando eventuali
esclusioni o auto-esclusioni

3- ORGANIZZAZIONE DEI RUOLI

Capacita di rispettare la consegna data dallo sperimentatore

4 - STRUTTURA DEL TEMPO

Come la famiglia riesce a strutturare quattro le sequenze interattive
5 - CO-COSTRUZIONE

Come la famiglia riesce insieme a creare attivita condivise



DIMENSIONI INTERATTIVE

6 - SCAFOLDING GENITORIALE

Capacita dei genitori di adattarsi all’eta evolutiva e allo stato affettivo del bambino (adattabilita
e prevedibilita)

7 - CALORE FAMILIARE

Ricchezza e armonia del clima emotivo all’interno della famiglia

8 — VALIDAZIONE DEGLI AFFETTI DA PARTE DI UN GENITORE

Capacita dei genitori di cogliere e di rispondere ai bisogni emotivi del bambino (validazione e
regolazione degli affetti)

9 - AUTENTICITA’ DEGI AFFETTI ESPRESSI

congruenza degli affetti rispetto alla situazione sperimentale sia la congruenza tra effetti e
comportamenti

10 - AUTOREGOLAZIONE DEL BAMBINO

capacita del bambino di regolare i suoi stati affettivi, attraverso una serie di comportamenti,
nei momenti interattivi



DIMENSIONI INTERATTIVE

11 - COMPETENZE COMUNICATIVE

Capacita dei del bambino di coinvolgersi nell’interazione con i partner

12 — SOSTEGNO E COOPERAZIONE

Dei genitori durante l'interazione

13 —CONFLITTI ED INTERFERENZE PERTURBATRICI

Rilevano la possibile presenza di conflitti e competizione

14 —ERRORI DI COMUNICAZIONE E LORO RISOLUZIONE DURANTE | CAMBIAMENTI DEL
CONTESTO

Valuta la modalita con cui avvengono i cambiamenti da una parte del gioco alla successiva
15 - ERRORI DI COMUNICAZIONE E LORO RISOLUZIONE DURANTE LE ATTIVITA’ SVOLTE
Presenza di errori di comunicazione avvenuti durante il gioco



DIMENSIONI INTERATTIVE

1 - SEGNALI CORPOREI DI DISPONIBILITA’
AD INTERAGIRE

Espressioni facciali, attitudine generale dei
partner e orientamento del corpo (bacino
e busto)

2 - INCLUSIONE DEI PARTNER

Integrazione di ogni partner nel sistema
familiare, rilevando eventuali esclusioni o
auto-esclusioni

3- ORGANIZZAZIONE DEI RUOLI

Capacita di rispettare la consegna data
dallo sperimentatore

4 - STRUTTURA DEL TEMPO

Come la famiglia riesce a strutturare
guattro le sequenze interattive

5 - CO-COSTRUZIONE

Come la famiglia riesce insieme a creare
attivita condivise

6 - SCAFOLDING GENITORIALE

Capacita dei genitori di adattarsi all’eta evolutiva e
allo stato affettivo del bambino (adattabilita e
prevedibilita)

7 - CALORE FAMILIARE

Ricchezza e armonia del clima emotivo all’interno
della famiglia

8 — VALIDAZIONE DEGLI AFFETTI DA PARTE DI UN
GENITORE

Capacita dei genitori di cogliere e di rispondere ai
bisogni emotivi del bambino (validazione e
regolazione degli affetti)

9 - AUTENTICITA’ DEGI AFFETTI ESPRESSI
congruenza degli affetti rispetto alla situazione
sperimentale sia la congruenza tra effetti e
comportamenti

10 - AUTOREGOLAZIONE DEL BAMBINO

capacita del bambino di regolare i suoi stati
affettivi, attraverso una serie di comportamenti,
nei momenti interattivi

11 - COMPETENZE COMUNICATIVE

Capacita dei del bambino di coinvolgersi
nell’interazione con i partner

12 — SOSTEGNO E COOPERAZIONE

Dei genitori durante l'interazione

13 —CONFLITTI ED INTERFERENZE
PERTURBATRICI

Rilevano la possibile presenza di conflitti e
competizione

14 —ERRORI DI COMUNICAZIONE E LORO
RISOLUZIONE DURANTE | CAMBIAMENTI DEL
CONTESTO

Valuta la modalita con cui avvengono i
cambiamenti da una parte del gioco alla
successiva

15 - ERRORI DI COMUNICAZIONE E LORO
RISOLUZIONE DURANTE LE ATTIVITA’ SVOLTE
Presenza di errori di comunicazione avvenuti
durante il gioco



