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PRESENTAZIONE

L’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale ¢ stato istituito nel 2016 con la Direzione del Prof.
Antonio Imbasciati, progressivamente sviluppato nei suoi obiettivi dalla Prof.ssa Loredana Cena,
come area specialistica della Psicologia Clinica. Con tale denominazione, prima in Italia, si ¢
organizzata presso la cattedra di Psicologia Clinica della Facolta di Medicina e Chirurgia,
dell’Universita degli studi di Brescia, come studio interdisciplinare che ha integrato nel quadro
metodologico della Psicologia Clinica le molteplici discipline sanitarie e sociali che si occupano della
perinatalita: prima, durante, dopo la nascita, nei primi 1000 giorni di vita, dal concepimento di un
nuovo individuo, considerando anche quei fattori ¢ implicazioni, determinati per la salute, che hanno
origine nel periodo del preconcepimento. Concorrono pertanto nel quadro della Psicologia Clinica
Perinatale le Scienze Ostetriche, 1'Ostetricia-Ginecologia, la Neonatologia, la Pediatria, la
Neuropsichiatria Infantile, e le Scienze Infermieristiche, 1'Assistenza Sanitaria, 1'Assistenza Sociale,
Educativa ed altre professioni sanitarie, educative e sociali.

L'Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale promuove collaborazioni nazionali e internazionali
con scienziati, ricercatori € professionisti che a vario titolo e con approcci diversi si occupano di
clinica perinatale: si € costituita progressivamente una rete multidisciplinare, in una sinergia di intenti
per la prevenzione e la promozione della Salute Mentale della donna, della coppia, del bambino, della
famiglia.

L’Osservatorio ha come obiettivi: la ricerca, la formazione, la prevenzione e interventi di Terza
Missione-Impegno sociale rivolti al territorio.

OBIETTIVI OSSERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE
NEI PRIMI 1000 GIORNI DI VITA

A) Ricerca
La ricerca, clinica e sperimentale delle Scienze Psicologiche, nell’area dell’Infant Research e delle
Neuroscienze, ha dimostrato come il cervello umano, solo in minima parte maturi per il genoma, in
epoca fetale, mentre, dalla nascita ma gia negli ultimi mesi della gravidanza, viene a essere “costruito”
in progressive reti neurali che si generano per le esperienze interpersonali (anche intrauterine) del
bimbo e del fanciullo. Tale costruzione, verso una ottimalita piuttosto che verso la patologia, dipende
dalla qualita della comunicazione che intercorre con i caregivers e tale qualita dipende dalla struttura
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neuromentale dei medesimi, nonché dalla possibilita che questi possano interagire e accudire
adeguatamente il bimbo (infant care). Nei primi mille giorni di vita si costituisce la matrice
fondamentale di ogni ulteriore sviluppo del cervello: di qui I’importanza dell’epoca perinatale. Per le
suddette ragioni la Psicologia Clinica Perinatale ha per suo oggetto di studio la coppia che genera e
pud generare un bambino: obbiettivo ¢ la prevenzione delle possibili carenze della dotazione
neuromentale genitoriale, nonché dell’ambiente, nella loro funzione di generatori della struttura
neuromentale del neonato, del bimbo e del futuro individuo.

La Psicologia Clinica Perinatale nell’Universita degli studi di Brescia dal 1990, prima nel
Dipartimento Materno infantile, successivamente dal 2010 nel Dipartimento di Scienze Cliniche e
Sperimentali, sezione Neuroscienze, ha sviluppato tematiche cliniche e di ricerca inerenti la
formazione della mente e del cervello, dal feto ai primi anni di vita del bambino, nelle relazioni con
i suoi caregiver. La collaborazione con gli Spedali Civili di Brescia, in particolare con il reparto
UOTIN del Prof. Gaetano Chirico ha permesso lo sviluppo di diversi progetti di ricerca, anche
Interuniversitaria con Alma Mater Studiorum - Universita di Bologna, attraverso finanziamenti PRIN.
In questi ultimi anni sono stati attivati diversi Accordi di Collaborazione scientifica con Universita,
Istituzioni e Organizzazioni Nazionali e Internazionali, in primis con I’Istituto Superiore Sanita,
Dipartimento DIMA Universita La Sapienza di Roma, IRCCS Eugenio Medea Associazione La
Nostra Famiglia Bosisio Parini (LC), ASST Mantova, ASST Brianza, ASST Nord Milano,
Fondazione IRCCS San Gerardo dei Tintori Monza, Ospedale Papa Giovanni XXIII Bergamo,
Ospedale Cristo Re Roma, Comuni di Brescia, Abano Terme, Mantova, e collaborazioni scientifiche
con partner europei dell’ Alleanza UNITA - hub Global Health.

B) Formazione

Gli sviluppi della ricerca comportano la necessita di organizzare, come gia in altri paesi, adeguati
servizi assistenziali e la formazione del relativo personale sanitario e psico-sociale. In questo quadro
centrale ¢ uno studio per 1’organizzazione di una formazione multidisciplinare di tutti gli operatori
della perinatalita, sanitari e psicosociali, affinché possano declinare le loro competenze nelle modalita
di aiuto piu efficaci per ogni coppia. Nel quadro della Psicologia Clinica Perinatale confluiscono
pertanto contributi ostetrici, ginecologici, neonatologici, pediatrici, di neuropsichiatria infantile, di
assistenza sociale, sanitaria, educativa.

Dal 2012 al 2023 sono stati istituiti corsi di Perfezionamento post laurea in “Psicologia Clinica
Perinatale", ogni anno 6 moduli di 48 ore. Dal 2024 1 Corsi di Perfezionamento sono stati ampliati
in Master di I livello Interateneo Universita di Brescia-Universita Milano Bicocca “WeCare
Professionist: prevenzione e interventi nei primi 1000 giorni di vita”. I Docenti del Dipartimento di
Scienze Cliniche e Sperimentali, ricercatori e scienziati di Universita nazionali e Internazionali
costituiscono il corpus degli insegnamenti integrati nei moduli didattici della formazione.

C) Prevenzione e Intervento: progetti di Terza Missione e Impegno sociale per il territorio
Da tali professionisti formati vengono sviluppati progetti per un’assistenza ai genitori, anche futuri,
nell'intento di prevenire le patologie, nonché di assicurare che la catena transgenerazionale (per cui
la qualita genitoriale, buona o meno buona o patogena, determina la costruzione, ottimale o deficitaria
del cervello del bimbo) possa prevenire deficit e problematiche nello sviluppo psichico sociale e fisico
delle future generazioni, piuttosto che perpetuarne o peggiorarne le condizioni. Salute e Benessere
non potranno essere promosse senza un’adeguata prevenzione e assistenza e questa, per essere
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veramente preventiva, dovra avere come specifico oggetto la coppia che si appresta alla genitorialita
e il bimbo nei primi mille giorni di vita. Una tale prevenzione si esplica a livello di un’ adeguata
assistenza e interventi precoci, nei centri socio sanitari ed educativi come Terza Missione € impegno
sociale per il territorio, rivolti alle coppie, ai bambini e alle famiglie nelle vicende che precedono e
seguono il progetto di filiazione: la "transition to parenthood", il concepimento, la gestazione, il parto,
il puerperio e soprattutto il periodo dell'accudimento neonatale e dei primi tempi di vita, che le
neuroscienze hanno dimostrato fondamentale per ogni sviluppo fisico e psichico dell'individuo.

I prodotti della ricerca scientifica e delle competenze acquisite da questa Universita possono essere
riassunti nella organizzazione di diversi congressi e seminari Internazionali ed eventi di Public
Engagement, nonché in pubblicazioni scientifiche di articoli su riviste internazionali open access:
https://iris.unibs.it/browse?filter value display=&type=author&offset=0&authority=rp03689&sort
_by=2&order=DESC&rpp=20&submit_browse=Aggiorna

In tutti gli articoli scientifici, pubblicati su riviste internazionali, viene riportata nella sezione
“Funding” la frase: “This work was by the Observatory of Perinatal Clinical Psychology -
Department of Clinical and Experimental Sciences of the University of Brescia (Italy)”.

In Volumi sono stati pubblicati i contributi scientifici degli studi e interventi sviluppati:

(2023) Imbasciati, Cena: Psicologia Clinica Perinatale. Promozione della salute mentale dei genitori
per lo sviluppo neuromentale del bambino. FrancoAngeli, Milano. (2020) Imbasciati, Cena:
Psicologia Clinica Perinatale babycentered. Come si costruisce la mente umana, FrancoAngeli,
Milano; (2020) Imbasciati: Bodybrainmind, sette lezioni per una neuropsicoanalisi, Mimesis, Milano;
(2019) Imbasciati: Una vita con la psicoanalisi. La costruzione del cervello e il futuro dell’umanita,
Mimesis, Milano; (2018) Imbasciati, Cena: Psicologia Clinica Perinatale. Il futuro dei primi mille
giorni di vita, Franco Angeli, Milano; (2017) Imbasciati, Cena: Psicologia Clinica Perinatale.
Neuroscienze e psicoanalisi, FrancoAngeli, Milano; (2015) Imbasciati: Nuove Teorie sul
funzionamento della mente, Franco Angeli, Milano. (2015) Imbasciati, Cena: Psicologia Clinica
Perinatale per le professioni sanitarie e psicosociali, vol. 2 Genitorialita e origine della mente nel
bambino, Franco Angeli, Milano; (2015) Imbasciati, Cena: Psicologia Clinica Perinatale per le
professioni sanitarie e psicosociali, vol. 1 Neonato e radici della salute mentale, Franco Angeli,
Milano; (2014) Cena, Imbasciati: Neuroscienze e teoria psicoanalitica, Springer Verlag, Milano;
(2012) Cena, Imbasciati, Baldoni: Prendersi cura dei bambini e dei loro genitori, Springer Verlag,
Milano; (2011) Imbasciati Dabrassi, Cena: Psicologia Clinica Perinatale per lo sviluppo del futuro
individuo, Express Edizioni, Torino (2010) Imbasciati, Cena: I bambini e 1 loro caregivers, Borla,
Roma; (2010) Cena, Imbasciati, Baldoni: La relazione genitore-bambino, Springer Verlag, Milano;
(2007) Imbasciati, Dabrassi, Cena: Psicologia Clinica Perinatale. Vademecum per tutti gli addetti alla
nascita (genitori inclusi), Piccin, Padova; (2006) Imbasciati: I Sistema Protomentale, LED, Milano;
(2005) Imbasciati: Constructing a Mind, Routledge, London; (1991) Imbasciati, Cena: La vita
psichica primaria, Masson, Milano.

I diritti d'autore relativi ai volumi vengono devoluti annualmente al DSCS, per il finanziamento
delle attivita di ricerca dell'Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale.


https://iris.unibs.it/browse?filter_value_display&type=author&offset=0&authority=rp03689&sort_by=2&order=DESC&rpp=20&submit_browse=Aggiorna
https://iris.unibs.it/browse?filter_value_display&type=author&offset=0&authority=rp03689&sort_by=2&order=DESC&rpp=20&submit_browse=Aggiorna

DESCRIZIONE DETTAGLIATA ATTIVITA OSSERVATORIO
A) RICERCHE PRIMI 1000 GIORNI DI VITA

1- SALUTE MENTALE PERINATALE

Ricerche in collaborazione con Istituto Superiore di Sanita:

“Screening e Intervento precoce nelle sindromi di ansia e depressione perinatale. Prevenzione e
Promozione della salute mentale della madre-bambino-padre”, progetto dell’Osservatorio di
Psicologia Clinica Perinatale in accordo di collaborazione scientifica con 1'Istituto Superiore di Sanita
negli anni 2017-2020.

Per I’applicazione del suddetto Studio I’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale ha costituito 11
Unita Operative (UO) presso Ospedali, Consultori e Servizi materno-infantili dislocati sul territorio
italiano, in particolare nelle citta di: Bergamo, Brescia, Bologna Ospedale, Bologna Neuropsichiatria,
Collegno (TO), Enna, Firenze, Mantova, Milano, Novara ¢ Roma.

Pubblicazioni

1- Cena L, Palumbo G, Mirabella F, Gigantesco A, Stefana A, Trainini A, Tralli N, Imbasciati A
(2020) “Perspectives on Early Screening and Prompt Intervention to Identify and Treat
Maternal Perinatal Mental Health. Protocol for a Prospective Multicenter Study in Italy”,
Frontiers in Psychology 11:365.
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Abstract 1 disturbi mentali pit comuni nelle donne durante il periodo perinatale (prenatale e
postnatale) sono le sindromi depressive e le sindromi ansiose. La prevalenza globale della depressione
perinatale materna varia dal 10 al 20%, mentre la prevalenza dell’ansia perinatale varia dal 10 al 24%.
La comorbidita dei disturbi dell'umore e dell'ansia nelle donne nel periodo perinatale ¢ comune e
raggiunge il 40%. In Italia sono stati intrapresi pochi studi per valutare la prevalenza della depressione
e dell’ansia perinatale, ma mancano ancora programmi di ricerca e di intervento riguardanti la
prevenzione primaria. Tre degli obiettivi principali di questo studio sono: (1) valutare la prevalenza
della depressione e dell'ansia perinatale materna in un ampio campione di donne che frequentano
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centri sanitari in Italia; (2) indagare 1 rischi psicosociali e i fattori protettivi associati alla depressione
e all'ansia perinatale materna; (3) valutare I'efficacia di un intervento psicologico manualizzato
(Milgrom et al., 1999) per trattare la depressione perinatale; (4) valutare le proprieta psicometriche
sia della Edinburgh Postnatal Depression Scale che del Patient Health Questionnaire-9 nel rilevare la
depressione perinatale; e (5) valutare l'influenza della depressione e dell'ansia materna sullo sviluppo
del temperamento infantile. Metodi: Si tratta di uno studio prospettico di coorte, che unisce un disegno
osservazionale e un disegno pre-post intervento. Lo studio comprende un periodo di reclutamento di
1 anno e un periodo di follow-up di un anno. La strategia metodologica prevede: (1) questionari self-
report su depressione materna, ansia, stato di salute, qualita della vita e rischi psicosociali; (2) un
questionario autosomministrato per misurare il temperamento del bambino; (3) un colloquio clinico;
(4) un colloquio diagnostico strutturato; e (5) un intervento psicologico. Discussione: I risultati di
questo studio possono contribuire alla nostra conoscenza sulla prevalenza della depressione e
dell'ansia prenatale e postnatale (durante entrambi i trimestri di gravidanza e nei primi sei trimestri
dopo la nascita) e sull'efficacia dell'intervento psicologico precoce nei servizi sanitari perinatali.

2- Cena L, Mirabella F, Trainini A, Nodari L, Tralli N, Gigantesco A, Vichi M, Palumbo G
(2020), Screening e intervento precoce nelle sindromi d’ansia e depressione perinatale: uno
studio multidisciplinare integrato in corso sul territorio italiano, in Volume Imbasciati A., Cena
L. Psicologia Clinica Perinatale babycentered. Come si costruisce la mente umana,
FrancoAngeli, Milano.

Abstract Nel periodo perinatale la salute mentale dei genitori ha una influenza determinante nella
formazione della qualita della mente feto/neonatale: questo, a sua volta, condiziona la qualita della
mente che si sviluppa nel bambino e nel futuro adulto. Se in un genitore si animano disturbi affettivi,
come ansia e depressione lo sviluppo neuromentale del bambino ¢ a rischio. Con la attenzione
particolare, babycentered, il nostro Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale del Dipartimento di
Scienze Cliniche e Sperimentali dell’Universita di Brescia sta promuovendo in questi anni una serie
di ricerche sul territorio italiano. Attraverso un Accordo di collaborazione scientifica con I’Istituto
Superiore di Sanita, ¢ stato attivato uno studio multidisciplinare integrato sul territorio nazionale, con
I’obiettivo di effettuare una prevenzione dei disturbi affettivi perinatali e un intervento psicosociale
precoce con la madre, il bambino e il padre, nei casi di riscontrato rischio o di manifestazione di
psicopatologie. Lo Studio ¢ strutturato per proteggere e promuovere la salute mentale del
feto/bambino nei primi mille giorni di vita attraverso la prevenzione e il trattamento precoce della
sofferenza psichica materna; lo Studio ¢ sviluppato sul territorio italiano da Unita Operative
dell’Osservatorio che stanno collaborando attraverso professionisti adeguatamente formati. Nel
presente studio descriviamo una parte dei risultati preliminari e parziali relativamente a uno Screening
della salute mentale della madre. Lo Studio complessivo prevede una valutazione della salute mentale
del bambino attraverso il monitoraggio del temperamento, considerandolo connesso con le condizioni
di sofferenza affettiva materna nonché degli esiti dell’intervento.



3- Palumbo G., Mirabella F., Camoni L., Gigantesco A., Cascavilla 1., Del Re D., Tralli N.,
Nodari L., Trainini A., Cena L. (2021) “Salute mentale Perinatale: prevalenza di depressione e
ansia e determinanti sociodemografici e socio-economici”. Rapporto Osservasalute 2020. Stato
di salute e qualita dell’assistenza nelle regioni italiane.
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Abstract In Italia un gruppo di ricercatori del Centro di Riferimento per le Scienze Comportamentali
e la Salute Mentale dell’Istituto Superiore di Sanita ha promosso studi e ricerche sulla salute mentale
della donna, del bambino, del partner e dei familiari nel periodo del post-partum. Gli studi piu recenti
relativi al periodo perinatale sono quelli sviluppati in Accordo di collaborazione scientifica tra
I’Istituto Superiore di Sanita e I’Universita degli Studi di Brescia sul Progetto dell’Osservatorio di
Psicologia Clinica Perinatale del Dipartimento di Scienze Cliniche e Sperimentali allo scopo di
valutare la prevalenza della depressione e dell’ansia prenatale e postnatale in un ampio campione di
donne (quasi 1.500) in Italia e di analizzare la loro associazione con diversi fattori, tra cui quelli socio-
demografici e socio-economici. Nel 2017 e nel 2018 undici unita operative dell’Osservatorio di
Psicologia Clinica Perinatale (Universita degli Studi di Brescia) dislocate presso servizi sanitari in
diverse regioni italiane hanno raccolto i dati dello screening effettuato per depressione e ansia
perinatale. Questi dati sono stati elaborati dall’Istituto Superiore di Sanita. I risultati mostrano una
prevalenza della depressione perinatale del 6,4% durante la gravidanza, dato che risulta essere
inferiore al tasso medio in letteratura, e del 19,9% nei primi 9 mesi del post-partum, prevalenza che
risulta essere superiore al tasso medio in letteratura. La prevalenza dell’ansia ¢ del 24,3% tra le donne
in gravidanza con un rischio significativamente piu alto di ansia nelle donne in gravidanza con basso
livello di istruzione, che sono senza lavoro, che hanno problemi economici, che non hanno pianificato
la gravidanza, hanno avuto un aborto precedente all’attuale gravidanza, e hanno altri figli.



4- Camoni L, Mirabella F, La Sala L, Romano G, Barbano G, Cattaneo M, Cena L, Michielin
P, Ialenti V, Veltro F, Cascavilla I, Del Re D, Palumbo G, Gigantesco A. (2021) Feasibility and
effectiveness of the Australian perinatal mental health approach in the Italian health services:
progress and challenges. Ann Ist Super Sanita. Jan-Mar;57(1):51-56. doi:
10.4415/ANN_21 01 _08
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Abstract La depressione perinatale ¢ una delle principali patologie al mondo causa di disabilita e
rappresenta un importante problema di sanita pubblica. Dal 2003, il Centro di Scienze
Comportamentali e Salute Mentale (Istituto Superiore di Sanita - ISS) promuove studi e ricerche sulla
salute mentale della donna, del bambino, del partner e della famiglia nel periodo perinatale, portando
alla realizzazione di un programma strutturato adottato in molti servizi italiani. In questo articolo
descriviamo la fattibilita e I’efficacia dell’approccio di salute mentale perinatale nei servizi sanitari
italiani e ne discutiamo 1 progressi € le nuove sfide.



5- Cena L., Mirabella F., Palumbo G., Gigantesco A., Trainini A., Stefana A. (2021), “Prevalence
of maternal antenatal and postnatal depression and their association with sociodemographic
and socioeconomic factors: A multicentre study in Italy”, Journal of Affective Disorders, 279,
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Abstract la depressione perinatale ¢ un disturbo mentale diffuso e gravoso. Gli obiettivi di questo
studio erano di valutare la prevalenza della depressione sia prenatale che postnatale in un ampio
campione di donne in Italia e di analizzare la loro associazione con fattori sociodemografici e
socioeconomici. Metodi: sono stati analizzati i dati trasversali di undici centri sanitari dislocati in tutta
Italia (2017-2018) (n = 1471). 1l disturbo depressivo ¢ stato valutato con la Edinburgh Postnatal
Depression Scale (EPDS) e sono stati misurati anche i fattori sociodemografici e socioeconomici.
Sono state stimate le prevalenze per periodo perinatale e per fattori sociodemografici e
socioeconomici € le loro associazioni sono state valutate utilizzando modelli di regressione logistica.
Tutte le analisi sono state stratificate per periodo perinatale: prenatale (cio¢ dal concepimento al parto)
vs. postnatale (cioe 1 nove mesi successivi al parto). Risultati: Con un cut-off fissato a 12 punti, la
prevalenza della depressione perinatale era del 6,4% durante la gravidanza e del 19,9% nel periodo
postnatale, e 1'odds ratio per la depressione postpartum rispetto a quella antepartum era 3,65 (2,56-
5,39). Un elevato status economico ¢ stato associato a una riduzione di circa cinque volte della
probabilita di depressione nel periodo prenatale (ORa: 0,23, IC 95%: 0,10-0,54) e a una riduzione di
circa sei volte nel periodo postnatale (ORa: 0,15, IC 95%: 0,05 -0,45). Limitazioni: 1 dati erano
trasversali. L'EPDS ha una sensibilita del 55,6%. Conclusione: la prevalenza della depressione
perinatale in Italia ¢ fortemente associata a svantaggi socioeconomici. Le prime procedure per
valutare lo stato socioeconomico e la fornitura di sostegno economico alle madri potrebbero ridurre
la prevalenza della depressione perinatale e i suoi costi diretti e indiretti.
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Abstract L’ ansia prenatale materna ¢ molto comune e, nonostante i suoi effetti a breve e lungo termine
sia sulla madre che sul feto, ha ricevuto meno attenzione di quanto meriterebbe nella ricerca
scientifica e nella pratica clinica. Pertanto, abbiamo mirato a stimare la prevalenza dell’ansia di stato
nel periodo prenatale e ad analizzare la sua associazione con fattori demografici e socioeconomici.
Metodi. Un totale di 1142 donne incinte provenienti da nove centri sanitari italiani sono state valutate
attraverso la scala statale dello State-Trait Anxiety Inventory e un colloquio clinico. Sono stati
misurati anche 1 fattori demografici e socioeconomici. Risultati. La prevalenza dell’ansia era del
24.,3% tra le donne incinte. E stato riscontrato un rischio significativamente piti elevato di ansia nelle
donne incinte con un basso livello di istruzione (p < 0,01), disoccupate (p < 0,01) e che hanno
problemi economici (p < 0,01). Inoltre, le donne incinte sperimentano un livello piu elevato di ansia
quando non hanno pianificato la gravidanza (p < 0,01), hanno una storia di aborti (p < 0,05) e hanno
figli che vivevano al momento della gravidanza attuale (p < 0,05). Conclusione. Esiste
un’associazione significativa tra ’ansia prenatale materna e le condizioni economiche. Una
valutazione precoce dello stato socioeconomico delle donne incinte e delle loro famiglie al fine di
identificare le situazioni svantaggiate potrebbe ridurre la prevalenza dell’ansia prenatale e i suoi costi
diretti e indiretti.
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Abstract L’ansia ¢ un disturbo perinatale comune che puo causare gravi conseguenze negative. Questo
studio (a) valuta la prevalenza della sintomatologia ansiosa postnatale materna e (b) analizza la sua
associazione con variabili demografiche e socioeconomiche, nonché con variabili ostetriche e altre
variabili psicosociali. La valutazione ha incluso 307 madri di 18 anni con un bambino biologico di
52 settimane e provenienti da sette centri sanitari italiani, valutate utilizzando un modulo di
valutazione psicosociale e clinica (che copre anche fattori demografici e socioeconomici) e la scala
statale dello State-Trait Anxiety Inventory. Abbiamo riscontrato una prevalenza complessiva di
sintomi ansiosi postnatali auto-riferiti del 34,2%. Piu specificamente, la prevalenza era del 34,5% tra
1 e 24 settimane dopo il parto e del 30,8% tra > 24 settimane dopo il parto. Non ¢ stata osservata
alcuna associazione tra sintomi ansiosi postnatali e variabili demografiche o socioeconomiche. Per
quanto riguarda le altre variabili, 1 risultati hanno indicato che la depressione o l'ansia prenatale, la
parita e l'attuale supporto psicologico da parte del partner hanno le relazioni piu forti.

8- Cena L., Gigantesco A., Mirabella F., Palumbo G., Camoni L., Trainini A., Stefana A. (2021)
“Prevalence of comorbid anxiety and depressive symptomatology in the third trimester of
pregnancy: Analysing its association with sociodemographic, obstetric, and mental health
features, Journal of Affective Disorders. Dec 1;295:1398-1406.
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Abstract Si sa poco sulla prevalenza della comorbilita di ansia e depressione (CAD) durante la
gravidanza e dei suoi fattori di rischio. Gli obiettivi di questo studio sono determinare la prevalenza
della CAD nel terzo trimestre di gravidanza e analizzare la sua associazione con caratteristiche socio-
demografiche, ostetriche e di salute mentale. Metodi: In un campione di 934 donne italiane incinte,
la CAD ¢ stata definita come avente (1) un punteggio > 10 sulla sottoscala EPDS - depressione e/o
sul PHQ-9, e (2) un punteggio > 40 sulla scala EPDS - depressione e/o sul PHQ-9. Stato-Tratti
Anxiety Inventory Stato e/o un punteggio > 6 nella sottoscala EPDS - ansia. Sono state utilizzate
analisi di regressione logistica per identificare 1 fattori di rischio sociodemografici, ostetrici e di salute
mentale della CAD. Risultati: La prevalenza della CAD ¢ stata del 6,8%. Eta compresa tra 30 e 35
anni (OR=3,01, IC 95%: 1,22-7,45) rispetto all'eta piu giovane, attuali disturbi del sonno (OR=7,88,
IC 95%: 3,83-16,23) e disturbi dell'umore preconcezionali (OR=2,76, IC 95%: 1,31-5,84) erano
associati a probabilita piu elevate di CAD. Al contrario, la presenza di pochi o nessun problema
economico (OR=0,21, IC 95%: 0,07-0,65; OR=0,26, IC 95%: 0,09-0,77) e la percezione di un
sostegno pratico sufficiente o piu che sufficiente da parte di amici o parenti (OR=0,32, IC 95%: 0,13—
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0,80; OR=0,22, IC 95%: 0,09-0,53) erano associati a minori probabilita di sviluppare CAD.
Limitazioni: Il design in sezione trasversale; I’utilizzo di questionari self-report. Conclusione: la CAD
¢ relativamente comune tra le donne antepartum nel terzo trimestre. La fornitura di supporto
economico/pratico puo ridurre la prevalenza della CAD e i suoi costi diretti e indiretti.
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limited screening accuracy of the Patient Health Questionnaire-2 in detecting depression among
perinatal women in Italy. PLoS ONE 16(11): ¢0260596.
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Abstract 11 PHQ-2 ¢ stato recentemente raccomandato dal International Consortium for Health
Outcomes Measurement come forma di screening perinatale iniziale, seguito dall'EPDS solo per le
donne con punteggio PHQ-2 positivo. Tuttavia, ad oggi, ’accuratezza del PHQ-2 nella pratica clinica
perinatale ¢ stata scarsamente studiata. Nel presente studio, miriamo a valutare 'accuratezza del PHQ-
2 rispetto all'EPDS in un ampio campione di donne perinatali. Metodi Un totale di 1155 donne
consecutive frequentanti undici centri sanitari primari o secondari in tutta Italia hanno completato
I'EPDS e il PHQ-2 durante la gravidanza (27-40 settimane) o dopo il parto (1-13 settimane).
Sensibilita, specificita, valore predittivo positivo (PPV), valore predittivo negativo (NPV), rapporto
di verosimiglianza positiva, rapporto di verosimiglianza negativa, probabilita post-test e area sotto la
curva (AUC) del PHQ-2, utilizzando un cut-off > 3, sono stati calcolati. Risultati principali Durante
la gravidanza, PHQ-2 ha rivelato bassa sensibilita (39,5%) e PPV (39,4%) ma elevata specificita e
NPV (97,5%). Nel postpartum, ha rivelato una sensibilita molto bassa (32,7%) e un NPV
moderatamente alto (80,9%), ma una specificita elevata (99,3%) e un PPV (94,4%). Data la bassa
sensibilita nonostante 1’elevata specificita, il PHQ-2 ha dimostrato scarsa accuratezza (AUC da 0,66
a 0,68). Conclusione Lo screening iniziale mediante PHQ-2 non ¢ riuscito a identificare un numero
accettabile di donne perinatali a rischio di depressione nella pratica clinica italiana. Le prestazioni del
PHQ-2 suggeriscono che ha una sensibilita e un potere discriminatorio insufficienti e potrebbe essere
inadeguato come strumento di screening per la depressione materna.
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Abstract Lo studio retrospettivo caso-controllo condotto su un campione di 264 donne italiane (43
casi di parto pretermine e 221 controlli a termine) ha esaminato l'impatto del disagio psicosociale
materno prenatale - in particolare ansia, sintomi depressivi e supporto sociale percepito -
sull'insorgenza del parto pretermine (<37 settimane di gestazione). L'indagine ¢ stata realizzata presso
centri di assistenza perinatale italiani, tramite valutazioni cliniche e psicometriche somministrate da
psicologi formati. Dall'analisi dei dati non sono emerse differenze statisticamente significative tra i
due gruppi per quanto riguarda i fattori sociodemografici, I'anamnesi ostetrica, la presenza di sintomi
ansiosi o depressivi durante la gravidanza, l'uso di psicofarmaci o il livello di supporto emotivo e
pratico fornito dal partner. L'elemento di discontinuita risiede tuttavia nel supporto sociale: le madri
che hanno avuto un parto pretermine hanno riportato una probabilita significativamente maggiore di
percepire un supporto scarso o nullo da parte di amici e parenti, sia dal punto di vista pratico sia
emotivo. I risultati evidenziano come la carenza di sostegno nella rete sociale informale rappresenti
un fattore di rischio per il parto pretermine persino superiore alla sintomatologia ansioso-depressiva
materna. Pur considerando alcune limitazioni metodologiche quali la dimensione contenuta del
campione, la mancata misurazione diretta dello stress e 1'assenza di interviste diagnostiche strutturate
per il DSM-5 (comunque compensate dalla presenza di psicologhe cliniche abilitate), l'indagine
sottolinea I'importanza di una valutazione globale della rete di supporto della gestante da parte degli
operatori sanitari, al fine di strutturare interventi di prevenzione mirati e sostenibili.
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Abstract Interesse costante ad utilizzare strumenti di screening per identificare la depressione
perinatale nella pratica clinica. Uno strumento di screening estremamente breve per la depressione ¢
il Patient Health Questionnaire-2 (PHQ-2), ma finora la sua accuratezza nella pratica clinica
perinatale ¢ stata poco studiata. Nel presente studio, abbiamo mirato a valutare I’accuratezza dello
screening del PHQ-2 rispetto al Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9) in un ampio campione di
donne perinatali. Metodo: Un totale di 1155 donne consecutive frequentanti 11 centri sanitari in tutta
Italia hanno completato il PHQ-9 (che include il PHQ-2) durante la gravidanza (27-40 settimane) o
dopo il parto (1-13 settimane). Sensibilita, specificita, valore predittivo positivo, valore predittivo
negativo, rapporto di verosimiglianza positivo, rapporto di verosimiglianza negativo e accuratezza
complessiva sono stati calcolati utilizzando punti di taglio 3 o superiori € 2 o superiori. Risultati:
Durante la gravidanza, PHQ-2 maggiore o uguale a 3 ha rivelato una bassa sensibilita (38,4%-44,7%)
ma un'elevata specificita (97,8%-99,3%). Nel postpartum, ha rivelato una sensibilita moderata
(56,9%-70,6%), un'elevata specificita (95,8%-99,8%) e una discreta accuratezza complessiva in
gravidanza (70%). La soglia alternativa maggiore o uguale a 2 ha rivelato una sensibilita molto elevata
(gravidanza: 92,1%-95,2%; postpartum: 87,1%-95,2%), specificita moderata (gravidanza: 78,1%-
83,2%; postpartum: 68,8%-81,1%) e una buona precisione complessiva, sia durante la gravidanza
(87%) che dopo il parto (84%). Discussione: Il PHQ-2 ha fornito un'accuratezza accettabile per lo
screening della depressione rispetto al PHQ-9. Nella pratica dello screening perinatale, una soglia
pari o superiore a 2 dovrebbe essere preferita in quanto garantisce un'elevata sensibilita, ignorando
solo circa il 6%-8% dei casi, e un tasso di falsi positivi (percentuale di donne classificate come affette
da sintomi depressivi quando sono non) dal 19% al 25%.
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Abstract Valutare e confrontare la struttura fattoriale e 1'affidabilita di EPDS e PHQ in campioni
antepartum e postpartum. Sono state condotte analisi parallele e analisi fattoriali esplorative per
determinare la struttura di entrambe le scale nell'intero campione, nonché nei gruppi antepartum e
postpartum. La statistica omega di McDonald ha esaminato 1'utilita di trattare gli item come una
singola scala rispetto a fattori multipli. L'analisi fattoriale confermativa multigruppo (MCFA) ¢ stata
utilizzata per testare l'invarianza di misurazione tra i gruppi antepartum e postpartum. I modelli a due
fattori si sono adattati meglio per EPDS in entrambi i gruppi antepartum e postpartum; tuttavia, la
varianza del punteggio piu affidabile ¢ stata attribuita a un fattore generale per ciascuna scala.
L'™MCFA ha fornito prove di debole invarianza tra i gruppi per quanto riguarda i carichi fattoriali e di
invarianza parziale per quanto riguarda le soglie degli item. I1 PHQ-9 ha mostrato un modello a due
fattori nel gruppo antepartum; tuttavia, lo stesso modello non si ¢ adattato bene nel gruppo
postpartum. EPDS dovrebbe essere preferito al PHQ-9 per la misurazione dei sintomi depressivi nelle
popolazioni peripartum. Entrambe le scale devono essere utilizzate come scale monofattoriali. E
necessaria cautela nel confrontare 1 punteggi relativi al periodo prenatale e postnatale.
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ORIGINAL ARTICLES AND REVIEWS

Abstract La depressione prenatale colpisce il 21-28% delle donne in gravidanza a livello globale e ha
un impatto negativo sulla salute sia della madre che del bambino, sia a breve che a lungo termine.
Obiettivo: Confrontare le proprieta psicometriche e l'utilita clinica della Edinburgh Postnatal
Depression Scale (EPDS) e del Patient Health Questionnaire (PHQ-9) in donne in gravidanza.
Metodi: In questo studio trasversale, 953 donne italiane al terzo trimestre di gravidanza hanno
completato sia 'EPDS che il PHQ-9.

Risultati: Entrambe le scale hanno dimostrato una buona consistenza interna (EPDS ©=0,83, PHQ-9
®=0,80) e una correlazione moderata tra i loro punteggi (r=0,59). La concordanza ai punti di cut-off
raccomandati (>14 per entrambe) ¢ risultata moderata (k=0,55). Le analisi fattoriali hanno indicato
una soluzione bifattoriale per 1'EPDS (dimensioni: "depressione" e "ansia") e per il PHQ-9
(dimensioni: "depressione", "sintomi della gravidanza", "sintomi somatici"). Sono stati inoltre
stabiliti dei parametri di riferimento per il cambiamento clinico.

Conclusioni: L'EPDS e il PHQ-9 colgono aspetti distinti della sintomatologia depressiva perinatale.
Dal punto di vista clinico, questi risultati suggeriscono l'utilizzo di entrambe le scale in ambito
ostetrico e ginecologico per ridurre al minimo i falsi positivi e negativi.

16



15- Stefana, A., Furuta, M., Cena, L., Trainini, A., Palumbo, G., Mirabella, F., & Gigantesco, A.
(2025). Development of a short version of the Spielberger state and trait anxiety inventory
(STAI) for pregnant women. Mediterranean Journal of Clinical Psychology 13(1).
https://doi.org/10.13129/2282-1619/mjcp-4505

Mediterranean Journal
of Clinical Psychology N[J CP

ISSIN 2282-1619

Volume 13, n 1, 2025

Articles

Development of a short version of the Spielberger state and trait anxiety
inventory (STAI) for pregnant women

Alberto Stefana ' *, Marie Furuta °, Loredana Cena 3, Alice Trainini 3, Gabriella Palunibo 4,
Fiorino Mirabella 3, Antonella Gigantesco * §

Abstract Lo Spielberger state-trait anxiety inventory (STAI) ¢ uno strumento ampiamente
riconosciuto per la valutazione delle componenti di ansia di stato e di tratto nella popolazione
generale. Sebbene affidabile e valido, ogni scala dello STAI ¢ composta da 20 item, il che ne limita
l'utilizzabilita in alcuni contesti clinici reali. Inoltre, alcuni item possono falsare 1 punteggi di ansia
nelle donne in gravidanza. Questo studio si propone di sviluppare una versione concisa, affidabile e
valida di queste scale, specificamente adattata alle donne in gravidanza.

Abbiamo coinvolto 1.158 donne in gravidanza che hanno completato lo STAI e altre valutazioni per
determinare la validita di criterio. La nostra metodologia ha incorporato la teoria della risposta
all'item, l'analisi fattoriale confermativa e la convalida incrociata k-fold. Inoltre, le regressioni e i
grafici di Bland-Altman hanno contribuito a valutare 'accuratezza del punteggio e le analisi delle
curve ROC (Receiver Operating Characteristic) hanno determinato la validitda discriminante.
Abbiamo anche definito dei parametri di riferimento per il cambiamento clinico.

L'analisi fattoriale confermativa ha prodotto i seguenti indici di adattamento: X 2 (5) = 32,08, CFI =
0,99, TLI=0,97, RMSEA = 0,07 (90% CI [0,05, 0,09]) e SRMR = 0,02 per la scala dell'ansia di stato
(omega totale = 0,85) e X 2 (5) = 23,58, CFI = 0,99, TLI = 0,97, RMSEA = 0,06 (90% CI [0,04,
0,08]) e SRMR = 0,02 per la scala dell'ansia di tratto (omega totale = 0,79). Inoltre, entrambe le scale
hanno mostrato correlazioni significative con le misure di depressione.

In conclusione, le versioni brevi a 5 item dello STAI hanno dimostrato solide caratteristiche
psicometriche e affidabilita, fornendo una valutazione dell'ansia in gravidanza teoricamente fondata
e affidabile. Questo strumento puo essere applicato efficacemente in ambito ostetrico e ginecologico,
offrendo un'esperienza di risposta semplificata per le donne in attesa.
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2- SALUTE MENTALE PERINATALE e INTERAZIONI CON GEMELLI

In collaborazione con Universita Milano Bicocca (Prof.ssa Cristina Riva Crugnola) e Universita di
Torino, Dipartimento di Psicologia (Prof. Luca Roll¢) ricerca sulla Salute mentale perinatale e
interazioni genitore-bambino nei casi di parto gemellare

16- Riva Crugnola C, lerardi E, Prino LE, Brustia P, Cena L, Rollé L. (2020) Early styles of
interaction in mother-twin infant dyads and maternal mental health. Arch Womens Ment
Health. 23(5):665-671. doi: 10.1007/s00737-020-01037-9.
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Abstract La transizione alla genitorialita ¢ considerata un processo critico per le madri di gemelli.
Esistono perd pochi studi sull’argomento. Questo studio si propone di valutare le differenze tra le
diadi madre-bambino gemello e le diadi madre-bambino singolo per quanto riguarda la depressione
materna, 1’ansia, lo stress genitoriale e la qualita dell’interazione madre-bambino. Le madri di neonati
gemelli (N = 40) sono state confrontate con le madri di neonati singoli (N = 72). Al bambino di 3
mesi, la depressione materna, 1'ansia e lo stress genitoriale sono stati valutati tramite un questionario
e stili di interazione con il Care-Index. I risultati hanno indicato che le madri di gemelli (rispetto alle
madri di bambini single) avevano un’ansia di stato significativamente piu elevata e punteggi piu alti
sulla scala del bambino difficile del Parenting Stress Index all’infanzia di 3 mesi. Non sono state
riscontrate differenze significative tra i due gruppi per quanto riguarda la depressione materna. Le
madri di gemelli avevano una sensibilita significativamente inferiore ed erano meno reattive rispetto
alle madri di bambini single. I bambini gemelli avevano comportamenti significativamente piu
difficili e compiacenti rispetto ai bambini singoli. Il trattamento di riproduzione assistita (ART) e la
prematuriti non hanno avuto alcun effetto su nessuna delle variabili esaminate. E stato dimostrato
che I’ansia di stato media parzialmente la relazione tra genitorialita gemellare e sensibilita materna e
media completamente la relazione tra genitorialita gemellare e stile infantile difficile. E stato
dimostrato che la mancanza di risposta materna ¢ legata esclusivamente all'essere genitori di gemelli.
Lo studio mostra che la genitorialita gemellare ha un effetto significativo sulla salute mentale materna
e sulla qualita dell’interazione madre-bambino e sottolinea 1’importanza dei programmi di
prevenzione precoce per i genitori gemelli.
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3- LUTTO PERINATALE
Studio “Impatto della pandemia da COVID-19 sul lutto perinatale vissuto nella coppia genitoriale”

Lo Studio ¢ stato sviluppato dall’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale in accordo di
collaborazione scientifica con 1I’Universita di Padova (Referente: Prof.ssa Ines Testoni).
Lo studio ¢ stato approvato dal Dipartimento Scienze Cliniche e Sperimentali (Verbale n. 05/2021 del
19/05/2021), dal Comitato Etico della Ricerca Psicologica dell’Universita di Padova (Prot. 3989 del
09/02/2021) e dal Comitato Etico degli Spedali Civili di Brescia (NP4858 del 07/10/2021).
Obiettivi:
1) indagare come sia stato vissuto I’impatto del COVID-19 da madri e padri che abbiano avuto
una esperienza di lutto perinatale tra marzo 2020 e dicembre 2021. L’ipotesi di base sostiene
che il trauma sia stato intenso, in misura maggiore per le madri (con esiti in termini di ansia e
depressione) e che esiti piu negativi siano correlati ad una relazione di coppia difficile;
2) indagare quali fattori psicosociali possano influire negativamente sull’elaborazione del lutto;
3) verificare come e se questo complesso di eventi traumatici determini una crisi spirituale,
riducendo cosi le possibilita di ricorrere a questo fattore di protezione;
4) individuare i possibili fattori predittivi di una eventuale evoluzione in lutto complicato.
La ricerca, osservazionale longitudinale, ¢ stata strutturata con un mixed-method design, con una
parte quantitativa e una parte qualitativa. Per ’analisi quantitativa ¢ stato somministrato ai genitori
partecipanti allo Studio un questionario strutturato con il programma Lime Survey. Le risposte al
questionario sono state inserite in una Survey online e trasmesse direttamente all’Osservatorio.
Per I’applicazione del suddetto Studio sono state coinvolte 13 Unita Operative (UO) dell’Osservatorio
di Psicologia Clinica Perinatale, attivate presso Reparti Ospedalieri di Ginecologia e Ostetricia,
Consultori, Ambulatori di psicologia clinica, Reparti di terapia intensiva neonatale dislocati sul
territorio italiano nelle citta di: Brescia, Bergamo, Mantova, Lodi, Padova, Vicenza, Como, Lecco,
Torino, Venezia, Firenze, Enna e Palermo.
Lo Studio si ¢ articolato in due fasi: una Baseline e un Follow-up a distanza di sei mesi.

Pubblicazioni
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Abstract All'inizio del 2020, madri e padri che hanno vissuto eventi perinatali (dal concepimento alla
gravidanza e al periodo postpartum) si sono trovati ad affrontare problemi legati all'emergenza
causata dalla pandemia di COVID-19 e alle connesse difficolta dei centri sanitari nel fornire
assistenza. Nell'evento inaspettato e negativo di perdita perinatale (cio¢ aborto spontaneo, stillbirth e
morte neonatale) si sono verificate ancora piu complicazioni. La perdita perinatale ¢ un'esperienza di
vita dolorosa e traumatica che provoca dolore e puo causare disturbi affettivi nella coppia genitoriale:
il bambino muore e i progetti di una famiglia della coppia vengono bruscamente interrotti. Durante
la pandemia di COVID-19, I’accesso limitato alle cure per il lutto perinatale, a causa delle misure di
lockdown imposte ai centri medico sanitari e delle norme di distanziamento sociale per prevenire il
contagio, ha rappresentato un ulteriore fattore di rischio per la salute mentale dei genitori, come
affrontare un periodo prolungato e lutto complicato.

Gli obiettivi principali di questo studio sono i seguenti: indagare 1'impatto del COVID-19 su madri e
padri che hanno subito una perdita perinatale durante la pandemia, confrontando le loro percezioni;
valutare la loro variazione nel tempo tra la prima somministrazione della rilevazione dopo il lutto e
la seconda rilevazione dopo 6 mesi; esaminare le correlazioni tra lutto e ansia, depressione,
soddisfazione di coppia, spiritualita e variabili sociodemografiche; indagare quali fattori psicosociali
possano influenzare negativamente il processo di lutto; e identificare i potenziali predittori dello
sviluppo del dolore complicato.

Questo studio multicentrico osservazionale longitudinale ¢ strutturato secondo un disegno mixed-
methods, con una sezione quantitativa e qualitativa. Includera un campione di genitori (madri e padri)
che hanno subito una perdita perinatale durante la pandemia di COVID-19 a partire da marzo 2020.
Sono previste due fasi: una di base e un follow-up dopo 6 mesi.

Questo studio contribuira alla comprensione dei processi psicologici legati alla perdita perinatale e
alla cura del lutto durante la pandemia di COVID-19. Fornira informazioni utili a prevenire il rischio
di lutti complessi e psicopatologie tra 1 genitori in lutto e a promuovere la salute mentale perinatale.

18- Testoni I, Ronconi L, Iacona E, Trainini A, Tralli N, Nodari L, Limongelli G, Cena L. The
impact of the COVID-19 pandemic on perinatal loss among Italian couples: A mixed-method
study. Front Psychol. 2022 Sep 12;13:929350. doi: 10.3389/fpsyg.2022.929350
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Abstract 11 lutto perinatale puo causare livelli importanti di sofferenza per la coppia genitoriale,
determinando un lutto a tutti gli effetti, da un punto di vista emozionale, cognitivo e relazionale. Tra
le conseguenze negative piu frequenti che complicano il processo di elaborazione del lutto possono
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essere presenti disturbi affettivi come ansia e depressione, disturbo post-traumatico da stress, disturbo
ossessivo-compulsivo, disturbi psicosomatici, disturbi alimentari e 1’abuso di sostanze psicotrope.
Con I’inizio della pandemia COVID-19, donne e uomini che hanno dovuto affrontare 1’evento lutto
perinatale si sono trovati a dover fronteggiare un’ulteriore problematicita relativa all’emergenza
pandemica e le connesse difficolta da parte del Sistema Sanitario ad offrire loro il supporto necessario.
Articolo riporta 1’analisi dei dati preliminari di 21 genitori reclutati, 16 madri (76%; eta media 36,2;
SD: 3,1) e 5 padri (24%; eta media 40,2; DS: 3.4). I risultati hanno messo in luce che il 50% dei
partecipanti soffriva di sintomi di Disturbo Post-Traumatico da Stress (PTSD) e il 20% di stress
diadico relazionale. Di notevole importanza sembra essere la necessita di implementazione di servizi
di sostegno psicologico all’interno dei Reparti Ospedalieri di Ostetricia, per poter offrire un supporto
adeguato alle coppie che vivono questa delicata situazione, anche in situazioni di emergenza sanitaria,
come la pandemia COVID-19.

19- De Vincenzo C, Cena L, Trainini A, Nieddu C, Iacona E, Ronconi L, Testoni I. Perinatal
Loss and Parents’ Grief Amidst the COVID-19 Pandemic: A Mixed-Method Research. Behav
Sci (Basel). 2024 Apr 18;14(4):339. Doi: 10.3390/bs14040339.
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Abstract Questo articolo confronta le misurazioni tra le seguenti scale: COVID-19: The Impact of
Event Scale-Revised; The Prolonged Grief-13; The Parental Assessment of Paternal/Maternal
Affecivity; The Dyadic Adjustment Scale (versione breve); The Daily Spiritual Experiences Scale; e
The Inventory of Complicated Spiritual Grief. Alla baseline hanno partecipato 45 genitori (37 madri
e 8 padri), 20 (13 madri e 7 padri) hanno contribuito al follow-up e 9 hanno partecipato alle interviste.
I risultati hanno mostrato punteggi piu elevati per le madri rispetto ai padri, con effect size da piccole
a medie (da -0,02 a 0,29), sebbene la significativita statistica fosse limitata a causa delle dimensioni
ridotte del campione. L'analisi di regressione multipla per le misure di disagio ha identificato due
predittori significativi: affettivita materna/paterna e settimana gestazionale. Inoltre, il supporto
positivo da parte degli operatori sanitari ¢ emerso come fattore attenuante, in particolare in relazione
all'Evitamento. Una significativa riduzione nelle misure di stress e nell'affettivita genitoriale ¢ stata
osservata al follow-up di 6 mesi. L'analisi qualitativa ha rivelato tre temi: cambiamenti nella
percezione di s€ e crescita post-perdita; rapporto conflittuale con il proprio corpo; e impatto negativo
del COVID-19 vs. aspetti inaspettatamente positivi. In conclusione, 1 risultati sottolineano
I'importanza degli interventi psicologici e psicosociali basati sui processi di creazione di significato,
insieme all'importanza dell'assistenza spirituale e dell'empowerment per coloro che affrontano una
perdita perinatale.
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4- STILLBIRTH
Pubblicazioni

20- Cena L., Lazzaroni S., Stefana A. (2021) The psychological effects of stillbirth on parents:
A qualitative evidence synthesis of psychoanalytic literature. Zeitschrift fur Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie. 67. 329-350.

JOURNAL ARTICLE

The psychological effects of stillbirth on parents: A
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literature

Loredana Cena, Silvia Lazzaroni and Alberto Stefana
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Abstract Questa revisione sistematica qualitativa ha seguito, per quanto possibile, le linee guida
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Sono state
effettuate ricerche negli archivi Psychoanalytic Electronic Publishing Archive, Single Case Archive
e PsycINFO (1999-2019) per identificare articoli rilevanti pubblicati tra il 1999 e 11 2019 che riportano
materiale clinico o considerazioni teoriche riguardanti gli effetti psicologici della natimortalita sui
genitori, come emergono durante il corso analitico classico. O sessione/viaggio di terapia
psicoanalitica. E stata effettuata una sintesi tematica. Risultati: sono stati identificati 46 articoli che
forniscono dati sulle esperienze di dolore dei genitori e sulle differenze di genere, sugli effetti dannosi
sulla relazione di coppia genitoriale, sull’identificazione della madre con il bambino morto,
sull’importanza per le madri di incontrare e prendersi cura del bambino nato morto, sull’importanza
la spinta delle madri verso un’altra gravidanza e la paura di ulteriori perdite, ’ambivalenza delle
madri verso la gravidanza e il bambino successivi, 1 potenziali effetti negativi di un lutto irrisolto sul
bambino successivo e la sostituzione di un bambino nato morto.

Conclusione: 1 nostri risultati rivelano che esiste una letteratura psicoanalitica che fornisce
informazioni sulle dinamiche psicologiche dei genitori dopo un feto morto, con osservazioni che
potrebbero essere utilizzate per migliorare le pratiche di assistenza sanitaria psicologica. Uno dei
principali compiti terapeutici ¢ stato quello di facilitare i genitori a creare uno spazio psichico in cui
possano riportare in vita, psichicamente, il loro bambino nato morto perduto e mai veramente
conosciuto, e permettergli di far parte della narrativa della famiglia in corso.
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Abstract La morte in utero ha un ampio impatto economico sui sistemi sanitari ¢ sulla societa e
nonostante sia stata evidenziata I’importanza di un adeguato supporto psicologico e sociale per i
genitori mancano ancora ricerche che esplorino le dinamiche intrapsichiche e interpersonali e
problemi innescati dall’esperienza della natimortalita. Gli operatori sanitari che tentano di fornire un
supporto psicologico efficace ai genitori in lutto che hanno subito una perdita perinatale continuano
a lottare per raggiungere una migliore e piu profonda comprensione dei loro stati e processi
psicologici. La psicoanalisi potrebbe svolgere un ruolo chiave nel migliorare questa situazione, ma
gli studi disponibili sono limitati alle riviste di psicoanalisi € manca una sintesi, lasciando questa
conoscenza fuori dalla portata degli scienziati di altri approcci teorici o discipline. Questo protocollo
propone la revisione sistematica e la sintesi qualitativa di articoli tratti da riviste di psicoanalisi sugli
effetti psicologici sui genitori di bambini nati morti.

S-RICERCHE COVID- SERVIZI E OPERATORI

PROGETTO “Indagine esplorativa sulla salute psicofisica nella perinatalita durante la pandemia
da COVID-19”

Progetto promosso dall’Osservatorio Psicologia Clinica Perinatale, approvato dal Dipartimento di
Scienze Cliniche e Sperimentali (Decreto nr. 558/2020 del 26/05/2020 prot.nr. 87618) e dal Comitato
Etico degli Spedali Civili di Brescia (NP4221 del 24.06.2020).

Il Progetto ¢ costituito da due Studi:

STUDIO 1 “Indagine esplorativa sulla salute psicofisica nella perinatalita: servizi sanitari durante
il periodo complesso COVID-19”, con I’obiettivo di valutare in che modo e in quale misura la
pandemia di COVID-19 e relativi provvedimenti adottati nel nostro paese per contenere la diffusione
del virus hanno impattato sul funzionamento dei servizi sanitari per la perinatalita (reparti ospedalieri,
ambulatori, consultori) offerti agli utenti durante il periodo prenatale (concepimento, gravidanza) e
postnatale (parto, puerperio). Il progetto ha previsto la costruzione di un questionario per i servizi
attraverso una Survey online con il programma Lime Survey.
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Si tratta del primo studio italiano, e tra i pochissimi studi internazionali, che descrive gli effetti della
pandemia COVID-19 sulle strutture sanitarie prenatali e postnatali (ospedaliere e consultoriali) del
territorio nazionale e sulla loro erogazione di attivita e servizi. 11 70% di tutte le strutture che hanno
completato 1’indagine ha riferito che la prima ondata della pandemia ha influenzato negativamente il
funzionamento di uno o piu aspetti del servizio stesso; solo il 28,4% delle strutture ha continuato a
svolgere come di consueto visite ed esami ambulatoriali di routine; nel 23,4% delle strutture si &
verificato un calo di personale per diversi motivi, ad esempio il trasferimento di reparto e il congedo
per malattia.

Pubblicazioni
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Abstract La pandemia di malattia da coronavirus 2019 (COVID-19) sta cambiando profondamente il
modo in cui la maggior parte delle persone vive la propria vita e sta sconvolgendo 1 sistemi sanitari
specializzati. Tali sconvolgimenti della salute pubblica hanno provocato danni collaterali
significativi, con particolari implicazioni per le popolazioni vulnerabili, inclusa la popolazione
perinatale. Questo studio si propone di stimare 1'impatto della pandemia di COVID-19 sui servizi di
assistenza sanitaria materno-perinatale italiani. E stato elaborato un questionario per valutare I'impatto
del COVID-19 sulle strutture sanitarie materno-perinatali italiane, sulle loro attivita e sull'erogazione
dei servizi da marzo a maggio 2020. Il questionario ¢ stato compilato da strutture sanitarie materno-
perinatali italiane, sia ospedaliere che territoriali. La maggior parte di queste si trovava in Lombardia
o Veneto (le regioni italiane piu colpite). Il 70% di tutte le strutture ha riferito che la prima ondata
della pandemia di COVID-19 ha influenzato negativamente il funzionamento di uno o piu aspetti del
servizio perinatale; solo il 28,4% delle strutture a livello nazionale ha continuato a fornire visite ed
esami ambulatoriali di routine come di consueto; Il 23,4% delle strutture ha registrato una carenza di
personale durante il periodo di riferimento a causa di diverse ragioni, come trasferimenti di reparto e
congedi per malattia. Questo ¢ il primo studio italiano, e tra i pochissimi
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studi internazionali, che descrivono gli effetti della pandemia di COVID-19 sulle strutture di
assistenza sanitaria prenatale e postnatale e sull'erogazione di attivita e servizi. I nostri risultati
confermano che 1 sistemi sanitari, anche nei paesi ad alto reddito, non erano del tutto preparati ad
affrontare un'emergenza sanitaria globale di tale portata; infatti, 1 servizi specializzati di assistenza
sanitaria materna e perinatale sono stati interrotti da questa emergenza sanitaria globale.

STUDIO 2 “Indagine esplorativa sulla salute psicofisica degli operatori della perinatalita durante
la pandemia di COVID-19”, con I’obiettivo di valutare I’impatto della pandemia di COVID-19 sullo
stato di salute psicofisica degli operatori della perinatalitad (psicologi, ostetriche, neonatologi,
puericultrici, infermieri, assistenti sanitari, ecc.) impegnati nei Servizi sanitari dedicati sul territorio
italiano. Un ulteriore obiettivo ¢ stato quello di esplorare i fattori protettivi e di vulnerabilita per la
salute fisica e mentale degli operatori della perinatalita. Sono stati segnalati alti tassi di sintomi auto-
riferiti di depressione e ansia, nonché di stress percepito. I tassi auto-riferiti di sintomi di ansia da
moderati a gravi, sintomi di depressione e livelli di stress percepiti erano rispettivamente 18,7, 18,7 e
21,5%. Inoltre, il 6,2% degli intervistati ha riferito di burnout. Un fattore associato a tutti e tre i
problemi di stress psicologico ¢ stata la sofferenza per un trauma non correlato alla pandemia. E
emerso inoltre che, rispetto ai medici, gli psicologi avevano probabilita inferiori di sviluppare sintomi
depressivi clinicamente significativi e livelli di stress elevati.

11 26,5% degli operatori coinvolti nello Studio ha presentato livelli da moderati a estremamente gravi
di disagio psicologico generale e il 13,8% livelli da moderati a estremamente gravi di disagio
psicologico correlato alla pandemia. Sono emerse associazioni significative tra 1’elevata stabilita
emotiva come tratto della personalita e lo stress psicologico sia generale che correlato alla pandemia.
Inoltre, punteggi piu alti relativi alla propria capacita di comprendere gli stati emotivi degli altri erano
associati a minori probabilita di sviluppare disagio psicologico. Questi risultati hanno evidenziato
I’importanza di condurre screening regolari del disagio psicologico.
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Abstract La pandemia di COVID-19 ha avuto un impatto sulla salute mentale degli operatori sanitari
fin dal suo inizio, ma poca attenzione ¢ stata dedicata alla vulnerabilita a livello individuale e ai fattori
protettivi. Questo studio si propone di determinare la prevalenza del disagio psicologico, sia generale
che correlato alla pandemia, tra gli operatori sanitari durante la prima e la seconda ondata di COVID-
19 in Italia e di analizzare le associazioni tra disagio psicologico e tratti di personalita, stile di
attaccamento e funzionamento metacognitivo. Tra giugno e ottobre 2020, 235 operatori sanitari
italiani hanno compilato questionari riguardanti stress psicologico, tratti di personalita, stile di
attaccamento e funzionamento metacognitivo; il 26,5% degli intervistati ha presentato livelli da
moderati a estremamente gravi di disagio psicologico generale e il 13,8% livelli da moderati a
estremamente gravi di disagio psicologico correlato alla pandemia. Dopo aver tenuto conto delle
variabili demografiche e professionali, sono emerse associazioni significative tra un'elevata stabilita
emotiva come tratto di personalita e lo stress psicologico sia generale (aOR: 0,58, 95% CI: 0,41-0,79)
che quello correlato alla pandemia (aOR: 0,62, 95% CI: 0,41-0,90). Inoltre, punteggi piu elevati
relativi alla capacita di comprendere gli stati emotivi altrui sono risultati associati a una minore
probabilita di sviluppare disagio psicologico (aOR: 0,78, 95% CI: 0,63—0,93). Infine, confrontando
coloro con stili di attaccamento ansiosi con coloro con attaccamento sicuro, I'aOR per il disagio
psicologico ¢ risultato pari a 4,73 (95% CI: 1,45-17,04). Questi risultati sottolineano 1'importanza di
condurre valutazioni di base dei fattori individuali degli operatori sanitari e di fornire screening
regolari per il disagio psicologico.

24- Cena L., Rota M., Calza S., Massardi B., Trainini A., Stefana A. (2021) Mental Health States
Experienced by Perinatal Healthcare Workers during COVID-19 Pandemic in Italy. Int. J.
Environ. Res. Public Health, 18, 6542.
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Abstract La pandemia di COVID-19 in corso ha avuto un impatto sullo stato di salute mentale in
diverse popolazioni. Metodi: E stato utilizzato un sondaggio online su campione non probabilistico
per valutare i sintomi di disagio psicologico e burnout tra gli operatori sanitari perinatali (PHP)
durante la pandemia in Italia. Il questionario includeva la Depression, Anxiety, and Stress Scale-21
(DASS-21) e il Maslach Burnout Inventory (MBI). Sono stati analizzati 1 fattori demografici e
professionali associati a stress, ansia e sintomi depressivi. Risultati: La dimensione del campione era
di 195. I tassi stimati di autovalutazione di sintomi di ansia da moderati a gravi, sintomi depressivi e
livelli di stress percepito erano rispettivamente del 18,7%, 18,7% e 21,5%. Inoltre, il 6,2% degli
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intervistati ha riportato burnout. Un fattore associato a tutti e tre 1 problemi di disagio psicologico
auto-riferiti ¢ stato il trauma subito non correlato alla pandemia (aOR: 7,34, 95% CI: 2,73-20,28 per
la depressione; aOR: 6,13, 95% CI: 2,28-16,73 per l'ansia; aOR: 3,20, 95% CI: 1,14-8,88 per lo
stress). Rispetto ai medici, gli psicologi avevano minori probabilita di sviluppare sintomi depressivi
clinicamente significativi (aOR: 0,21, 95% CI: 0,04—0,94) e alti livelli di stress (aOR: 0,19, 95% CI:
0,04-0,80). Conclusioni: Durante la pandemia di COVID-19 sono stati segnalati alti tassi di sintomi
auto-riferiti di depressione e ansia, nonché stress percepito, tra i professionisti della salute mentale.
Le autorita sanitarie dovrebbero implementare e integrare nei propri piani di lavoro una valutazione
tempestiva e regolare, basata su evidenze scientifiche, del disagio psicologico rivolto ai pazienti con
disabilita.
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Abstract La pandemia di COVID-19 ha sottolineato la necessita di una nuova resilienza della
popolazione umana e del sistema sanitario. Il programma “WeCare Generation” ¢ una nuova proposta
di intervento territoriale, con un nuovo paradigma, sulle malattie del corpo e della mente umana.
Background: Negli ultimi decenni, filoni di ricerca indipendenti sulla plasticita cerebrale e sulle
conseguenze precoci dei traumi hanno dimostrato che le esperienze traumatiche nel periodo dalla
gravidanza all'eta di 3 anni hanno un enorme impatto sullo sviluppo futuro di un individuo e sulla
salute fisica e mentale. La ricerca mostra che le esperienze avverse infantili (ACE) sono associate a
un forte rischio di condizioni quali: consumo dannoso di alcol, fumo, uso di droghe illecite, indice di
massa corporea elevato, depressione, ansia, violenza interpersonale, cancro, diabete di tipo 2, malattie
cardiovascolari malattie respiratorie, ictus e malattie respiratorie e, di conseguenza, a un elevato costo
finanziario in Italia ma anche in tutta Europa (1-9% del PIL) e negli Stati Uniti (costi annuali totali
stimati in 581 miliardi di dollari in Europa e 748 miliardi di dollari nel Nord America). Tutto cio
suggerisce che un intervento precoce su quella fetta di popolazione traumatizzata porta a risparmi
moltiplicati. Metodi: E stato progettato uno studio multicentrico, randomizzato e controllato. I
genitori della futura popolazione neonatale (dalla gravidanza al parto) con trauma verranno arruolati

27




e randomizzati al trattamento o al braccio di controllo. L'articolo descrive in dettaglio come verranno
raccolti gli outpoint primari (costo per il sistema sanitario nazionale) e alcuni outpoint secondari.
Discussione: come risultato primario del programma “WeCare Generation” si prevede un tasso di
ritorno sull'investimento (ROI) complessivo statisticamente significativo del 13,0% annuo con un
rapporto benefici/costi (BCR) associato di 6,3. Il modello da noi proposto prevede un nuovo
paradigma medico che mira a dare potere alle nuove generazioni, con un forte ritorno sull’economia
e sulla salute.
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Abstract La pandemia in corso della malattia da Coronavirus 2019 (COVID-19) sta interrompendo la
maggior parte dei servizi sanitari specializzati in tutto il mondo, compresi quelli per 1 neonati ad alto
rischio e le loro famiglie. A causa del rischio di contagio, 1 neonati critici, 1 parenti e 1 professionisti
che ricoverano le unita di terapia intensiva neonatale (UTIN) stanno subendo un profondo
rimodellamento dell’organizzazione e della qualita delle cure. In particolare, le strategie di
mitigazione adottate per combattere la pandemia di COVID-19 possono ostacolare I’implementazione
dell’assistenza centrata sulla famiglia all’interno delle unita di terapia intensiva neonatale. Cid puod
mettere 1 neonati a rischio di diversi effetti avversi, ad esempio un minore aumento di peso, piu
infezioni nosocomiali, una maggiore durata della degenza in terapia intensiva neonatale, nonché un
peggiore sviluppo cognitivo, emotivo e sociale a lungo termine. Questo articolo mira a contribuire ad
approfondire la conoscenza sull’impatto psicologico del COVID-19 sui genitori e sul personale della
terapia intensiva neonatale sulla base dei dati empirici della letteratura. Abbiamo anche fornito
indicazioni basate sull’evidenza su come responsabilizzare in sicurezza le famiglie e supportare il
personale delle UTIN che si trova ad affrontare un’emergenza cosi minacciosa, preservando al
contempo il ruolo cruciale delle pratiche di assistenza allo sviluppo incentrate sulla famiglia.
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6- DIALOGIC BOOK-SHARING

Progetto “Prevenzione e promozione della salute mentale nello sviluppo neuromentale della prima
infanzia: interventi precoci con il Dialogic Book-sharing, nei primi mille giorni di vita”

I primi mille giorni di vita sono un periodo fondamentale per lo sviluppo del bambino e sono di
interesse centrale per le ricerche che 1’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale del Dipartimento
Scienze Cliniche e Sperimentali dell’Universita di Brescia sta svolgendo da diversi anni.
Le Neuroscienze evidenziano come le esperienze precoci influenzino la struttura cerebrale infantile,
i neonati € i bambini piccoli dipendono dagli adulti per I’accudimento primario e per regolare i loro
livelli emozionali e di stress; quando cio si verifica in modo soddisfacente, attraverso la qualita delle
relazioni primarie, i sistemi neurobiologici di gestione dello stress si sviluppano in modo appropriato.
La qualita delle interazioni genitore-bambino ¢ protettiva dello sviluppo psicofisico e neuromentale
del bambino durante gli anni del suo sviluppo, anche in eta successive. Per tali ragioni, le ricerche
dell’Osservatorio sono focalizzate sulla promozione della qualita delle relazioni affettive con i
caregiver (Imbasciati, Cena, 2010; Cena, Imbasciati, Baldoni, 2010, 2012) come fattore protettivo per
lo sviluppo infantile, attraverso progetti di prevenzione e di Early Childhood Intervention (Imbasciati,
Cena, 2007, 2011, 2010, 2015a,b, 2017, 2018, 2020).
La Prof.ssa Lynne Murray e il Prof. Peter Cooper, Ricercatori dell'Universita di Reading (UK), hanno
strutturato un interessante modello di prevenzione con efficacia evidence based, il Dialogic “Book-
sharing”, per la promozione della relazione genitore-bambino e dello sviluppo linguistico, cognitivo,
comunicativo e relazionale nei primi anni di vita come Early Childhood Intervention con madri e
bambini in paesi a basso reddito europei ed extraeuropei (Cooper et al, 2014).
L’accessibilita del Modello ha mostrato un’efficacia qualitativamente significativa e di funzionale
applicazione (Murray et al., 2019) in diversi contesti ecologici e Servizi educativi della prima infanzia
e eta successive. Il processo di “Book sharing” (BEBS) (The benefit of Early Book Sharing) ¢ stato
valutato per 1 benefici di prevenzione e di intervento precoce sui diversi fattori di rischio cognitivi
infantili, del linguaggio, di comportamento prosociale, di regolazione emotiva, di funzionamento
socio-emotivo. I bambini che presentano esiti di conseguenze negative per lo sviluppo neuromentale
(a seguito di nascita pretermine o di rischio psicosociale) in termini di crescita, salute fisica,
competenza socio-emotiva o che vivono in contesti di svantaggio socio-culturale, spesso possono
presentare deficit cognitivi, del linguaggio e di successivo fallimento scolastico associato e
contribuire al consolidamento dei cicli di privazione (Vally et al., 2015).
Nei casi di genitorialita fragile e a rischio, il comportamento dei genitori, a seguito dell’applicazione
del modello, risulta associato ad una maggiore comprensione sociale ed emotiva dei figli stessi
(Murray et al., 2016).
La metodologia proposta in questo modello internazionale di intervento precoce viene applicata per
la prima volta in Italia dall’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale con lo Studio randomizzato
controllato no profit: “Prevenzione e promozione della salute mentale nello sviluppo neuromentale
della prima infanzia. interventi precoci con il Dialogic Book-sharing, nei primi mille giorni di vita”,
approvato dal Dipartimento di Scienze Cliniche e Sperimentali (Verbale n. 12/2021 del 15/12/2021)
e dal Comitato Etico degli Spedali Civili di Brescia (NP5205 del 27.09.2022).
Lo Studio che ¢ I’applicazione del modello di intervento internazionale Dialogic Book-Sharing
(Murray, Cooper, Universita di Reading UK, 2014) ¢ stato adattato al contesto italiano per la
prevenzione e promozione della relazione genitore-bambino e dello sviluppo linguistico, cognitivo,
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comunicativo e relazionale nei primi mille giorni di vita del bambino. L’intervento si basa su una
specifica metodologia strutturata di 4 incontri madre-bambino padre-bambino in contesti ecologici di
Servizi materno-infantili/educativi. Sono invitate a partecipare allo Studio, con adesione volontaria e
gratuita, diadi madre-bambino e padre-bambino (eta compresa tra 14 e 20 mesi). Viene chiesto di
partecipare allo Studio al genitore che accompagna il figlio al Servizio materno-infantile/educativo
del territorio (Consultori, Asili Nido).

L’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale sviluppa lo Studio attraverso Unita Operative (UO)
multiprofessionali sul territorio nazionale. La Prof.ssa Lynne Murray e il Prof. Peter Cooper
seguiranno I’applicazione del modello ed effettueranno la supervisione allo Studio.

L’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale organizza Corsi di formazione propedeutici al
modello di intervento precoce Dialogic Book-Sharing, rivolti agli operatori socio-sanitari della
perinatalita (psicologi, psicoterapeuti, educatori...) che costituiscono le Unita Operative (UO)
dell’Osservatorio nei Servizi materno-infantili/educativi del territorio nazionale (Consultori, Asili
Nido) in cui viene applicato lo Studio. La formazione specifica e specialistica alla metodologia,
propedeutica all’applicazione dello Studio ¢ condotta da Lynne Murray, Peter Cooper e collaboratori
dell’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale presso I’Universita degli Studi di Brescia.

Tab. 1 — Unita Operative dello Studio sul territorio italiano

Collaboratori Osservatorio Psicologia Clinica Perinatale

“Facilitatore DBS”
Brescia - Dott.ssa Galli Simona, Coordinatrice Settore Servizi Educativi per
Comune di Brescia I'Infanzia 0-6 anni e Tempi per le Famiglie
- Asili nido: Giostra, Mondo del Colore, Girotondo, - Dott.ssa Bonanomi Nicoletta, Coordinatrice Pedagogica Settore Servizi
Cucciolo Educativi per I’infanzia (0-6 anni) Circolo Centro-Est
- Tempi per le famiglie: - Dott.ssa Mearini Mariateresa, Coordinatrice Pedagogica Settore Servizi
Coccinella, Formica Educativi per I’infanzia (0-6 anni) Circolo Ovest

- Dott.ssa Torchio Elena, Coordinatrice Pedagogica Settore Servizi
Educativi per 1'Infanzia (0-6 anni) Circolo Centro 1

- Dott.ssa Giugno Francesca, Assistente Sociale

Tempo per le famiglie Piccoli Passi - Dott.ssa Landi Roberta, Educatrice

- Dott.ssa Verga Liliana, Educatrice

Comunita mamma-bambino Dott.ssa Nodari Luisella, Psicologa
Istituto Palazzolo Suore delle poverelle

Asilo nido II Pulcino di Monticelli Brusati (BS) Dott.ssa Amadori Sara, Psicologa-Psicoterapeuta
Asilo nido di Ghedi (BS) Dott.ssa Bonafede Silvia, Psicologa

Asilo nido Scuola Audiofonetica Dott.ssa Guerin Lou, Psicologa

Asilo nido Dott.ssa Curtarelli Giovanna, Psicologa

Bergamo Dott.ssa Maggi Jessica, Pedagogista

Asilo nido Latte e Miele

Monza Brianza Dott.ssa De Gregorio Giovanna, Pedagogista
Asilo nido Arcobaleno

Monza Brianza Dott.ssa De Giovanni Francesca, Psicologa

Asilo nido Le Ciliegine, Ospedale San Gerardo

Busto Arsizio (Varese) Dott.ssa Grillo Samuela, Psicologa-Psicoterapeuta
Consultorio per la famiglia Fondazione profumo di

Betania

Mantova Dott.ssa Vitali Sara, Psicologa

Asili nido Comune di Mantova: Kelder e Chaplin

Como Dott.ssa Biundo Katia, Pedagogista

Asilo nido Mami gioc

Abano Terme (Padova) - Dott.ssa Maria Luisa Valentini, Psicologa-Psicoterapeuta
Asili Nido Comune di Abano Terme - Dott.ssa Luigia Luciano, Educatrice e Coordinatrice Nidi d’Infanzia
Novara - Dott.ssa Luciano Gina, Neuropsichiatra Infantile
ASL Novara - Dott.ssa Rassa Sara, Psicologa-Psicoterapeuta

- Dott. Gnoffo Giovanni, Psicologo-Psicoterapeuta
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La Spezia - Dott.ssa Coscia Giuseppina, Psicologa
Consultorio ASL5 - Dott.ssa Samperi Elsa, Psicologa

Firenze Dott.ssa Viviani Ilaria, Psicologa
Asili nido: 11 Pollicino e Suore serve di Maria

Roma Dott.ssa Pascucci Marta, Psicologa
Asili nido XTIV Municipio Comune di Roma:
Gallo Alfonso e Tesori di Gulliver

Napoli Dott.ssa Rezza Carmela, Psicologa
Asilo nido Casa di Cleo
Salerno Dott.ssa Guariglia Antonella, Psicologa

Reparto di Ginecologia e Ostetricia/Nido/Centro PMA
Ospedale “San Luca” Vallo della Lucania ASL di
Salerno

Pubblicazioni

27- Cena L, Trainini A, Mase D, Poli Martinelli D, Cunegatti F, Nodari LS, Zecca S, Bonetti
Zappa S, Leviti C (2023), Prevenzione e interventi precoci a supporto della relazione genitore-
bambino: il Dialogic Book-Sharing, in Volume Imbasciati A., Cena L. Psicologia Clinica
Perinatale, FrancoAngeli, Milano.

Abstract 1 primi mille giorni di vita sono 1 piu significativi per quanto riguarda lo sviluppo
neuromentale del bambino (Imbasciati, Cena, 2018) in quanto, tra i processi di apprendimento, la
comunicazione linguistica acquisisce una importanza specifica in questo periodo evolutivo. Gli studi
dell’Infant Research hanno messo in evidenza come il bimbo alla nascita manifesti gia competenze
comunicative primarie, apprese durante il periodo prenatale, che si sviluppano se adeguatamente
stimolate dai caregivers. L’acquisizione del linguaggio avviene attraverso progressive fasi che si
succedono con modalita simili e, al tempo stesso, questo processo ¢ caratterizzato da grandissime
variabili individuali che riguardano non solo i tempi, ma anche i modi e le strategie di apprendimento.
Lo sviluppo linguistico puo essere favorito dalle esperienze ambientali e in questa prospettiva la
lettura da parte del genitore al bambino in eta precoce si ¢ dimostrata un “mediatore” efficace nella
prima infanzia per promuovere lo sviluppo delle abilita linguistiche (Bus, Van 1Jzendoorn, 1995;
Demir-Lira et al., 2019; Leech et al., 2022): con questa pratica educativa i1 genitori etichettano gli
oggetti piu frequentemente rispetto ad altre attivita come il gioco o 1 pasti e forniscono ai bambini un
feedback linguistico piu coerente e informativo (Snow, Goldfield, 1983; Wells, 1985). Nella prima
infanzia la lettura avviene attraverso lo scambio interattivo: I’adulto e il bambino possono focalizzarsi
su aspetti comuni e condivisi guardando le illustrazioni, facendo domande e parlando della storia, con
modalita differenti a seconda della eta e capacita (Rowland et al., 2016). La lettura condivisa ha un
impatto significativo sullo sviluppo del vocabolario, sulla comprensione orale, sulla consapevolezza
fonemica e sulle capacita di riconoscimento delle parole (Centre for Com- munity Child Health,
2008): ricerche empiriche sulla lettura condivisa hanno messo in evidenza che queste capacita a 8
mesi correlano con le abilita linguistiche a 12 mesi e, ancor di piu, a 16; tale effetto si riscontrerebbe
prevalentemente nel linguaggio espressivo, piu di quello ricettivo (Karrass, Braungart-Rieker, 2005).
Nelle ricerche internazionali da oltre un decennio sono stati Lynne Murray e Peter Cooper (Universita
di Reading, UK) a mettere in evidenza con ricerche empiriche come la condivisione “dialogica” del
libro nella prima infanzia, creando uno spazio intersoggettivo privilegiato possa favorire non solo lo
sviluppo cognitivo, ma emotivo-affettivo del bambino. Viene indicato lo stile dialogico
intersoggettivo dell’adulto (Murray et al., 2022) come il piu efficace nel favorire una buona relazione
genitore-bambino.
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Abstract La ricerca in ambito neuroscientifico ha evidenziato l'importanza delle relazioni
intersoggettive nella promozione dello sviluppo neuromentale del bambino. L'apprendimento dei
bambini nella prima infanzia avviene principalmente in un contesto diadico di interazione con i
genitori: da questa prospettiva, ¢ necessario promuovere una buona comunicazione dialogica
genitore-figlio anche attraverso buone pratiche educative. Il Dialogic Book-Sharing (DBS), una
forma dialogica di comunicazione genitore-figlio attraverso l'uso di libri illustrati senza parole,
fornisce uno spazio "intersoggettivo" privilegiato ed ¢ altamente efficace nel promuovere la
comunicazione, il linguaggio, 1'attenzione, lo sviluppo comportamentale e la relazione genitore-figlio.
Il programma DBS, precedentemente sperimentato con successo in Sudafrica e nel Regno Unito, sara
applicato per la prima volta in Italia a fini di ricerca in centri sanitari, educativi € materno-infantili
italiani. Metodo: E in corso uno studio clinico multicentrico randomizzato controllato per valutare
l'intervento genitoriale DBS per bambini di eta compresa tra 14 e 20 mesi. Le diadi genitore-figlio
vengono assegnate in modo casuale a un gruppo di intervento di condivisione di libri 0 a un gruppo
di controllo in lista d'attesa. Nell'intervento, i genitori vengono formati sulla condivisione di libri di
supporto con i propri figli dal personale locale dei centri. L'intervento DBS viene svolto in piccoli
gruppi per un periodo di 4 settimane. I dati vengono raccolti all'inizio, dopo l'intervento e a 6 mesi
dall'intervento con un questionario e una registrazione video dell'interazione genitore-figlio.
Discussione: Il programma DBS nella prima infanzia potrebbe potenziare le risorse educative offerte
dai centri sanitari, educativi e materno-infantili italiani, a supporto dello sviluppo del bambino e della
genitorialita. I1 DBS rappresenta un'opportunita strategica per generare effetti positivi, anche in
termini di prevenzione delle difficolta socio-emotive e cognitive. In quanto tale, rappresenta una
risposta promettente ai nuovi bisogni sociali, sanitari ed educativi dell'era post-pandemia COVID-19
causati dalle misure di isolamento sociale. Inoltre, l'applicazione della metodologia DBS ¢ un modo
per promuovere l'uso dei libri, contrastando cosi 'uso eccessivo di dispositivi tecnologici gia presente
nella prima infanzia.

Registrazione dello studio: lo studio ¢ registrato nel database International Standard Randomised
Controlled Trial Number, numero di registrazione ISRCTN11755019, registrato il 2 novembre 2023.
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Abstract Questo studio clinico randomizzato controllato (RCT) ¢ stato condotto in 10 centri sanitari
e materno-infantili italiani per valutare gli effetti dell’intervento di Dialogic Book-Sharing (DBS) sui
sintomi di ansia e depressione nei genitori. Sono stati reclutati sessantotto genitori di bambini di eta
compresa tra 14 e 20 mesi. L'analisi ANOVA ha rivelato una maggiore riduzione dei sintomi di ansia
e depressione nel gruppo di intervento (N = 36) rispetto al gruppo di controllo (N = 32). Il DBS ¢ un
programma semplice ed economico che apporta benefici all'umore dei genitori, rendendolo un
intervento prezioso per la popolazione perinatale.

7- MUSICA NEI PRIMI 1000 GIORNI DI VITA

“Efficacia della musica nei primi mille giorni di vita per la promozione dello sviluppo del bambino
e del legame di attaccamento a supporto della genitorialita”

Studio promosso dall’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale in collaborazione con Ospedale
Edoardo Agnelli di Pinerolo, ASLTO3, referente Dott. Luca Roasio, Direttore S.C. Pediatria.
L’obiettivo generale consiste nello studiare ’effetto della Translational Music® (a 432 Hz)
nell’ambito delle relazioni genitore-bambino a partire dalla gravidanza sino al primo anno di vita del
bambino. L’ipotesi ¢ che 1’esposizione alla musica 432 Hz fin dal periodo prenatale possa fungere da
mediazione nella relazione genitore-feto-bambino nell’ambito della comunicazione non verbale, con
ricadute positive sullo stato affettivo della madre (ansia e depressione) e stress, sulla qualita del
temperamento del bambino (minori episodi di pianto, minori segnali di preoccupazione o paura,
migliore qualita del sonno, maggiore attenzione e concentrazione e, in generale, un profilo
temperamentale piu calmo) e sul legame di attaccamento a partire dal periodo prenatale, nella
prospettiva di un supporto alla genitorialita. Lo studio viene sviluppato: 1) nel periodo prenatale: a
partire dalla 29° settimana di gravidanza. Durante un incontro del corso di accompagnamento alla
nascita, verra proposto alle donne di ascoltare la musica 432 Hz e rispondere a dei questionari;

2) nel periodo postnatale: durante il ricovero in Ospedale per il parto. Viene richiesto alle donne di
ascoltare la musica 432 Hz subito dopo il parto e di compilare dei questionari prima delle dimissioni.
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Tutte le madri proseguono con 1’ascolto della musica a casa fino al primo anno di vita del bambino.
Viene richiesta loro la compilazione di questionari: a I mese, a 3 mesi e a 1 anno di vita del bambino.
I genitori vengono informati dello Studio attraverso una Nota Informativa e firmeranno un Consenso
Informato per la partecipazione. Viene assicurata la totale privacy sui dati raccolti, che sono trattati

in forma aggregata e anonima solo dai Ricercatori dedicati allo Studio.

PUBBLICAZIONE RICERCHE IN VOLUMI

30-Imbasciati A., Cena L. (2023) Psicologia Clinica Perinatale.
Psicologia Clinica P . dell lut tale dei itori | i
Perinatale romozione della salute mentale dei genitori per lo sviluppo
Promozione della salute mentale neuromentale del bambino. Franco Angeli, Milano.
dei genitori per lo sviluppo i . . . ..
neuromentale del bambino Abstract Con "perinatalitd" si intende non solo quel periodo di vita

B della donna quando concepisce e mette al mondo un bambino - come
Antonio Imbaseciati,

e oy comunemente e sanitariamente ancor oggi si intende - ma, a piu

fondata ragione, il periodo della vita di ogni individuo, dal feto ai
primi mille giorni di vita, in cui vengono a costruirsi le fondamenta
del suo cervello. Continuare a riferirsi solo alla donna non considera

PSICOLOGIA

quanto dimostrato da quasi un secolo dalle scienze psicologiche,
psicoanalisi e neuroscienze. Nessuno ha un cervello uguale a quello
di un altro: la diversita ¢ frutto di cio che in un cervello si struttura in

FrancoAngeli

base alle informazioni ricevute continuativamente da tutti i sensori
del corpo in contatto con il corpo della madre, prima come feto, poi
come bimbo. Le prime strutture neurali condizionano il modo con cui un cervello organizzera ogni
successiva "sua" esperienza. Ne discende I'importanza della perinatalita, come periodo di formazione
di quanto sara determinante lo sviluppo del cervello di quel singolo individuo. In questo sviluppo
perinatale fondamentale risulta la sua relazione coi genitori. Poiché l'intero processo relazionale ¢
silenzioso, al di fuori delle possibilita coscienti dei genitori, indispensabile si presenta poter prevenire
eventuali sviluppi negativi nei bambini e nelle future generazioni. Occorre pertanto una "promozione
della salute mentale dei genitori per lo sviluppo neuromentale del bambino", come recita il sottotitolo
di questo libro, che ¢ il seguito di altri cinque dei medesimi autori dedicati a questo argomento. Tale
promozione si presenta poco utile se erogata solo per genitori con indici di rischio: i processi che
inficiano la "buona relazione" sono silenziosi, al di fuori della coscienza, di genitori, di figli e anche
di osservatori; salvo i casi gravi, rilevati a livello psichiatrico. Un lavoro di prevenzione con tutti i
genitori permettera inoltre di rilevare quanto le modalita attuali della vita sociale e intrafamiliare
limitino e alterino (si pensi alla digitalizzazione di ogni linguaggio) lo spazio e la natura emozionale
della "buona relazione".
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31-Imbasciati A., Cena L. (2020) Psicologia Clinica Perinatale

Psicologia Clinica . .
. Babycentered. Come si costruisce la mente umana. Franco

Perinatale babycentered

Angeli, Milano.
Come si costruisce la mente umana . . .. . - N
Abstract Per molto tempo con "Psicologia Clinica Perinatale" si ¢
a cura di . . . .. .. . . .. .
Antonio Imbasciati, inteso in ambito sanitario una clinica psicologica centrata sui disagi

Loredana Cena X . . . L. . s
di gestanti e puerpere. Una nuova Psicologia Clinica Perinatale si ¢

sviluppata nell'ultimo decennio all'interno dell'Universita di Brescia
centrata invece sulla perinatalita del bambino: babycentered.

Tale impostazione nasce dalle recenti ricerche nell'ambito delle
neuroscienze e della psicoanalisi sulla formazione primaria del
cervello. 11 cervello umano non ¢ dato dalla Natura, se non nel suo
aspetto macroscopico: gia dall'epoca fetale viene a costruirsi in base
all'esperienza, soprattutto interpersonale. Nessuno ha pertanto un
cervello uguale a quello di un altro. Cio che avviene tra una gestante-
madre e il suo feto-neonato ¢ fondamentale per la qualita della costruzione del cervello di quel
bambino e per la qualita dell'esperienza da cui egli apprendera, condizionando l'intero futuro sviluppo
del suo cervello adulto. Di qui lo studio sulla qualita delle relazioni tra il bambino e i suoi caregivers
(cio¢ della genitorialitd) e su come questa possa determinare la qualita di ogni successiva costruzione
del cervello (e quindi la funzionalita della mente) del nuovo individuo.

Questo testo fa seguito a quattro precedenti volumi (Psicologia Clinica Perinatale per le professioni
sanitarie: neonato e radici della salute mentale; Genitorialita e origine della mente del bambino;
Neuroscienze e psicoanalisi; Il futuro dei primi mille giorni di vita) dei medesimi curatori. Tra i temi
trattati nel volume: 1'apprendimento degli affetti, la sessualita-generativita, le vicende della filiazione,
il ruolo del padre, 1 problemi dell'infertilita, la fecondazione medicalmente assistita (PMA), le "nuove
famiglie". L'intento ¢ diffondere in ambito psicologico, assistenziale e sanitario, ma anche presso tutte
le famiglie che hanno o avranno figli, adeguate conoscenze che possano promuovere la salute mentale
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delle future generazioni.

32-Imbasciati A. Cena L. (2018) Il futuro dei primi mille giorni di
Il futuro dei primi

mille giorni di vita vita. Psicologia Clinica Perinatale: prevenzione e interventi
precoci. Franco Angeli, Milano.

Psicologia Clinica Perinatale: . L. . . o .

prevenzione e interventi precoci Abstract Nei primi mille giorni di vita, a contare dal concepimento,

e S viene a costruirsi una matrice neuromentale individuale, generata
< Loredans Cans dalla specificita delle relazioni che si vengono a formare tra il
% feto/neonato/bambino e 1 suoi caregivers, che elaborera ogni
- successiva esperienza della vita di quell'individuo e condizionera il

suo sviluppo neuropsicosomatico fino all'eta adulta. Ne discende
l'importanza cruciale che tale matrice possa essere adeguata affinché
ogni successiva esperienza possa trasformarsi in una costruzione
sufficientemente buona del "mindbrain" di quell'individuo, piuttosto
che verso una patologia. La dipendenza dello sviluppo umano dalle
relazioni produce la "qualita", specifica individuale, di ogni singolo
mindbrain: tale qualita include la struttura di una individuale genitorialita, che a sua volta in
quell'individuo diventato adulto sara fattore centrale della "qualita" dello sviluppo neuromentale dei

FrancoAngeli
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suoi figli: di qui la transgenerazionalita, oggi confortata dell'epigenetica. Quale sara pertanto il futuro
dell'intera comunita umana? Migliore o peggiore? Di qui I'importanza di una cura per la perinatalita
rivolta a tutti 1 genitori, per una prevenzione effettiva, non solo per i singoli, ma per il futuro del
nostro destino.

In "questa" Psicologia Clinica Perinatale, il volume, in riferimento alle neuroscienze come i tre
precedenti, si occupa di temi cruciali: generativita e genitorialita, violenza all'infanzia, vicende della
prematuranza, lutto perinatale, depressione genitoriale, suicidio/figlicidio, formazione degli
operatori, proponendo modalita di prevenzione e di intervento precoce per sostenere nei genitori €
negli operatori una adeguata capacita relazionale per la prima infanzia.

11 testo ¢ rivolto a psicologi, psichiatri, psicoterapeuti, ginecologi, pediatri, neuropsichiatri infantili,
ostetriche, infermieri, puericultrici, fisioterapisti, assistenti sanitari, pedagogisti, educatori, genitori.

33-Imbasciati A., Cena L. (2017) Psicologia Clinica Perinatale:
Psicologia Clinica Neuroscienze e Psicoanalisi per la prima infanzia. Franco
Perinatale Angeli, Milano.
Neuroscienze e psmoanalm . . . .
i Abstract Lo sviluppo delle neuroscienze - Affective Neuroscience
a cura ai
Antonio Imbasciati, - con evidenza ha oggi confermato quanto da tempo la psicoanalisi
Loredana Cena L. . L L.
aveva documentato nella clinica dei genitori con bambini: le
esperienze relazionali strutturano il cervello fin dal concepimento
e la prima struttura individuale condiziona l'ulteriore sviluppo di

quel futuro individuo. Non esiste un cervello "normale": ognuno

ha il suo cervello, costruito, bene o male, sulla base delle
esperienze interpersonali che un individuo ha attraversato a
cominciare dall'epoca fetale e che a suo individuale modo ha
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elaborato.
L'individualita della persona umana comincia ben prima della

FrancoAngeli

nascita: cio che vi si struttura condizionera la capacita funzionale
di quel cervello nell'utilizzare ogni futura esperienza, con un progressivo effetto cascata.
Neuroscienze e psicoanalisi indagano oggi in che cosa consista il "contatto affettivo", cosa siano 1
messaggi che vi transitano e che vanno a strutturare uno specifico individuale cervello. Tale
trasmissione avviene al di 1a della consapevolezza di chi si occupa del bimbo. Dalle attuali scoperte
discende I'importanza di una cura dei genitori: le qualita funzionali del cervello dei genitori possono
essere determinanti, attraverso il contatto psichico con l'infante, nello strutturare le qualita del suo
futuro Mindbrain. La prevenzione del disagio mentale e della patologia delle future generazioni deve
attuarsi, non tanto nel bambino, quanto invece rivolta alle coppie, per assicurare loro capacita
genitoriali "sufficientemente buone" a strutturare sufficientemente il "mentecervello" dei loro figli.
La plasticita neuronale e 1'epigenetica aprono la prospettiva del futuro dell'umanita.

Il presente volume - continuazione dei due precedenti Psicologia Clinica Perinatale per le professioni
sanitarie e psicosociali. Vol.1 Neonato e radici della salute mentale e Vol. 2 Genitorialita e origine
della mente del bambino - tratta temi della perinatalita, riportando ricerche e interventi clinici di
neuroscienziati e psicoanalisti: ¢ diretto a tutti gli operatori che, a differente titolo e competenza, si
occupano di neonati e di bambini. E ai genitori stessi.
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PSIGOLOGIA CLINICA
PERINATALE PER

34-Imbasciati A., Cena L. (2015a) Psicologia Clinica Perinatale
per le professioni sanitarie e psicosociali. Vol. I Neonato e radici
della salute mentale. Franco Angeli, Milano.

LEP SSIONI Abstract 11 funzionamento e la microstruttura del cervello umano non
SANIT E sono dati dalla Natura, ma dipendono dai particolari apprendimenti
che progressivamente vanno a costruire le reti neurali di quel singolo
cervello. I primi apprendimenti sono essenzialmente apprendimenti
di funzioni: il cervello deve imparare a funzionare ¢ nel modo che
caratterizzera il singolo individuo. Nessuno ha un cervello uguale a

E PSICOSOCIALI

vol. 1 - Neonato e radici
della salute mentale

A CURA DI
ANTONIO IMBASCIATI

LOREDANA CENA quello di un altro. La qualita di tali apprendimenti e pertanto le reti

neurali che genereranno il funzionamento mentale di quel singolo
individuo, dipendono dal tipo di relazioni che si potranno via via
stabilire, a cominciare dalla vita fetale, tra la mente degli adulti che si

w imenti il lavoro
- 3;’.:0.50.;;.-}’:3' ed educativo

pre-occupano del nascituro e successivamente del neonato, e la
costruenda mente del bimbo. La qualita dello sviluppo neuromentale del bambino dipende dalla
qualita strutturale (inconscia) della mente dei caregiver.

11 funzionamento che il cervello impara nei primi due anni di vita ¢ determinante per ogni ulteriore
apprendimento: da qui dipende la futura salute mentale di una persona, nell'ottimalita piuttosto che
nelle maggiori o minori anomalie, fi no alla psicopatologia; da qui I'importanza della qualita della
mente della madre, del padre e di tutti 1 caregiver che accudiranno neonato e bambino.

Questo volume descrive le caratteristiche specifi che della Psicologia Clinica Perinatale
nell'integrazione di molteplici discipline, psicologiche, neurobiologiche, sanitarie, sociali, mediche:
sessualita della coppia, progetto genitoriale, concepimento, gravidanza, parto, puerperio, depressione
post-partum, prematuranza, infertilita, procreazione medicalmente assistita sono i principali nuclei
tematici affrontati. Strumenti per il lavoro sanitario, psicosociale ed educativo presentati da
professionalita diverse consentono di affrontare in modo interdisciplinare le problematiche inquadrate
dalle scienze psicologiche.

Il volume intende essere un utile strumento di lavoro per tutti gli operatori della nascita e dell'infanzia
- ostetriche, psicologi, neuropsichiatri infantili, neonatologi, pediatri, infermieri, assistenti sociali,
assistenti sanitari, puericultrici, educatori - e per gli stessi genitori.

35-Imbasciati A., Cena L. (2015b) Psicologia Clinica Perinatale
per le professioni sanitarie e psicosociali. Vol. II Genitorialita e
origini della mente del bambino. Franco Angeli, Milano.

PSIGOLOGIA CLI
PERINATALE P
LE PROFESSIO
SANIT
E PSICOSOCIALI

Abstract La Psicologia Clinica Perinatale ¢ una nuova disciplina
specialistica integrata che si costituisce nell'apporto di molteplici e
differenti discipline, psicologiche, neurobiologiche, sanitarie, sociali,

vol. 2 - Genitorialita e origine
della mente del bambino

A CURA DI
ANTONIO IMBASCIATI
LOREDANA CENA

o & menti il lavoro
B/ g‘;o_swﬁﬁ:r ed educativo

mediche ed ¢ rivolta alla promozione di un'assistenza ai genitori e alle
famiglie per un aiuto nelle difficolta del loro percorso genitoriale. La
genitorialita si costituisce come dimensione psichica in base alla
struttura neuromentale che si € costruita nel cervello-mente di ogni
singola persona nella sua prima infanzia: la sua qualita ¢ pertanto
squisitamente individuale. Ogni adulto che diventa genitore avra la
sua specifica inconscia dimensione genitoriale, ottimale piuttosto che
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deficitaria, o patologica e patogena. Di qui la necessita di un'assistenza ai genitori, per il futuro dei
loro figli.Il cervello non matura per Natura, ma viene a costruirsi per apprendimenti. Nessuno ha un
cervello uguale a quello di un altro. Cid che si struttura in un cervello (come mente di un singolo
individuo) nel periodo perinatale e nei primi anni di vita condizionera ogni successivo apprendimento.
Il cervello impara a funzionare secondo quelle specifiche funzionalita apprese dalle interazioni con i
genitori (o da chi per essi) nel periodo perinatale e infantile. Cid dipende non semplicemente da
quanto i genitori si possono dedicare al loro bambino, ma soprattutto dalla qualita della loro mente
inconscia, cosi come essa si era strutturata nel loro cervello quando a loro volta erano neonati e
bambini, in una catena transgenerazionale.

Questo volume descrive lo sviluppo della mente del bambino nelle sue origini dalla qualita della
mente di coloro che lo crebbero, nelle vicissitudini psichiche, sociali, sanitarie. Particolare attenzione
¢ dedicata a specifiche quanto attuali tematiche -maltrattamenti ¢ traumi infantili, maternita in
adolescenza, abbandoni, madri migranti, affido e adozione, implicazioni sociali e giuridiche.

11 testo costituisce uno strumento di lavoro per tutti gli operatori della nascita -ostetriche, psicologi,
assistenti sociali, neonatologi, neuropsichiatri infantili, assistenti sanitari, puericultrici, educatori - e
un utile testo di consultazione per genitori.

ACCORDI DI COLLABORAZIONE SCIENTIFICA ATTIVATI DAL 2016 AD OGGI

e Accordo Collaborazione scientifica tra Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale DSCS e
Istituto Superiore Sanita (anni 2017-2020);

e Accordo quadro di collaborazione scientifica con IRCCS “Eugenio Medea” Sezione
scientifica dell’ Associazione “La Nostra Famiglia” (30/10/2023);

e Accordo di Collaborazione per lo svolgimento di attivita scientifica e didattica tra Universita
di Brescia e Comune di Brescia (18/01/2024);

e Accordo di Collaborazione per lo svolgimento di attivita scientifica e didattica tra Universita
di Brescia e Comune di Abano Terme;

e Accordo di collaborazione scientifica tra Universita di Brescia e Dipartimento di Ingegneria
Meccanica ed Aerospaziale DIMA dell'Universita La Sapienza di Roma - Ing. Livio D’Alvia
(Prot. N. 0273679 del 25/09/2025);

e Accordo di Collaborazione tra Alma Mater Studiorum - Universita di Bologna e Dipartimento
di Scienze Cliniche e Sperimentali (12/11/2025)

Collaborazioni scientifiche con partner europei Alleanza UNITA - hub Global Health.

CONVENZIONI FORMAZIONE:

e ASST Mantova (07/09/2023 rinnovata il 22/09/2025)

e ASST Brianza (04/04/2024 rinnovata il 19/09/2025)

e ASST Nord Milano (07/05/2024 rinnovata il 16/06/2026)

e Fondazione IRCCS San Gerardo dei Tintori Monza (05/09/2023 rinnovata il 29/09/2025)
e Ospedale Papa Giovanni XXIII Bergamo (09/08/2024)

e ASST dei Sette Laghi (30/05/2024)
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e ASUGI Azienda Sanitaria Universitaria Giuliano Isontina, Trieste (22/04/2024)

e ASUFC Azienda Sanitaria Universitaria Friuli Centrale, Udine (Prot. n. 0115929 del
24/07/2024)

e ASST Alto Adige (06/07/2026)

e Ospedale Cristo Re Roma

B-FORMAZIONE

Master interateneo di I livello in “WeCare Professionist: prevenzione e interventi nei primi
1000 giorni di vita”, a.a. 2023/2024

Finalita e obiettivi

Il Master interateneo “WeCare Professionist: prevenzione e interventi nei primi 1000 giorni di vita",
istituito in collaborazione con I'Universita di Milano-Bicocca, si colloca nella prospettiva di
ampliamento dell’attivita di formazione del Corso di Perfezionamento post-laurea in "Psicologia
Clinica Perinatale", attivato per dieci edizioni presso I’Universita degli Studi di Brescia.

Il Master intende fornire, con modalita multidisciplinare, basi teoriche e cliniche per la formazione di
professionisti in grado di affrontare le problematiche dello sviluppo e cura di madre-bambino-padre,
a partire dal preconcepimento, nei primi mille giorni di vita del bambino, con una prospettiva
all’infanzia (0-6 anni), per il potenziamento della salute mentale e fisica.

Il Master si propone di formare una nuova generazione di professionisti, che si dedicano ad un
paradigma biopsicosociale della medicina e salute della popolazione, non occupandosi
esclusivamente delle malattie singole o dei fattori di rischio specifici per alcune patologie, ma nella
prospettiva dello sviluppo della fisiologia plastica nei primi mille giorni: sia del sistema cerebrale,
che di quello immune, cosi come di quello metabolico e della regolazione epigenetica. Una salute
basata su radici piu solide del potenziale umano per aumentare la resilienza e ridurre la probabilita di
patologie croniche nel ciclo di vita.

Sono previste lezioni teoriche di didattica frontale, gruppi di apprendimento, frequenza di un tirocinio
della durata di un anno presso Strutture Ospedaliere e Socio-Sanitarie, attivita di approfondimento e
studio individuale e la preparazione di una tesi finale.

Il Master ¢ declinato secondo le prospettive del progetto “7000 giorni: WeCareGeneration: un nuovo
modello di economia del potenziale umano” ed ¢ stato organizzato con la collaborazione dei docenti
del DSCS Universita di Brescia, dell’Universita di Milano-Bicocca, dei professionisti dell’ASST
Brianza e ASST Mantova.

Il Master ¢ rivolto a: psicoterapeuti, psicologi, medici, psichiatri, pediatri, neonatologi,
neuropsichiatri infantili, ginecologi, biologi, ostetriche, infermieri, fisioterapisti, terapisti della neuro-
psicomotricita dell’eta evolutiva, tecnici della riabilitazione psichiatrica, assistenti sociali, assistenti
sanitari, educatori professionali, logopedisti, pedagogisti e insegnanti.

Sono state sviluppate attivita didattiche e gruppi di apprendimento che si sono svolte presso le sedi
delle Universita di Brescia e di Milano-Bicocca, in cui sono state trattate tematiche inerenti il
preconcepimento, 1 primi mille giorni di vita del bambino in relazione con i suoi genitori, con una
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prospettiva all’infanzia (0-6 anni). Le tematiche sono state sviluppate con modalita multidisciplinari
da Docenti e Ricercatori delle Universita ed esperti nazionali e internazionali.

Sbocchi professionali: I professionisti che hanno partecipato al Master hanno acquisito competenze
specifiche, metodologie e strumenti per comprendere, trattare e sostenere i percorsi psicologici,
fisiologici e patologici sia dei bambini che dei loro genitori. Hanno appreso strumenti per coordinarsi
con gli altri professionisti nella gestione dei casi complessi.

Partecipanti

Gli iscritti al Master sono stati in totale 39 (13 psicologi, 7 ostetriche, 7 terapisti della neuro e
psicomotricita dell'eta evolutiva, 3 assistenti sanitari, 3 infermiere, 2 educatori, 2 neuropsichiatri
infantili, 1 neonatologa, 1 pedagogista), ammessi tramite Bando Rettorale pubblicato sul sito
dell’Universita degli Studi di Brescia. Il numero di partecipanti ¢ stato maggiore rispetto a quello
minimo richiesto (20) per ’attivazione del Master stesso. Si segnala la provenienza dei partecipanti
non soltanto dal territorio bresciano e della Lombardia, ma anche da altre Regioni (Friuli-Venezia
Giulia, Piemonte ¢ Veneto).

In data 8, 9 e 10 gennaio 2025, tutti i 39 iscritti al Master hanno superato la prova d’esame orale,
sostenuta in presenza/in via telematica, finalizzata all’accertamento delle conoscenze acquisite nelle
attivita didattiche previste dal Piano Didattico Formativo del Master.

In data 12 e 13 marzo 2025, tutti 1 39 iscritti al Master hanno sostenuto la discussione di tesi in
presenza presso la Sala Consiliare della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Universita degli Studi
di Brescia.
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OBIETTIVI FORMATIVI

Il Master intende fornire basi teoriche e cliniche per la
formazione di professionisti in grado di affrontare le
problematiche dello sviluppo e cura di madre-bambino-
padre, a partire dal preconcepimento, nei primi mille
giorni di vita del bambino, con una prospettiva
all'infanzia (0-6 anni), per il potenziamento della salute
mentale e fisica.

Istituzione Master Interateneo
1 livello
60 CFU

WECARE
PROFESSIONIST:
PREVENZIONE E
INTERVENTI NEI
PRIMI 1000
GIORNI DI VITA

Durata: 12 mesi
Marzo 2024 - Marzo 2025

PROFILO DEI PARTECIPANTI MODULI

SBOCCHI PROFESSIONALLI

PIANO DIDATTICO
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5, | UNIVERSITA
DEGLI STUDI
DI BRESCIA

TIUNIVERSITA

M
GENERATIVITA, FATTOR! DI RISCHIO &
PROTEZIONE E LUTTO PERINATALE
Mercoledi 22 maggio 2024
Universith di Brescia

Lezioni Master Interateneo dil livello

Viale Europa 11

9-13

Gravidanza, concepimento ¢ patologie della gravidanza.

Ambulatoria gravidanze a rischio.

Dizgnos: prenatale mfausta.

Tumori in gravidanza.

Infertilita e PMA.

1418

Lutto perinatale.

Lutto perinatale (aborti, nascita, morte dopo parto).

I favoro con |e famighe nel utto perinatale (segret, il ruolo delle fantasie nei fratelli).

“WeCare nei primi giorni di vita” a.a. 2023/2024 7
8MODULO
s i l processo fisiclogico della gravidanza,
CALENDARIO 2 14-18
Venerdi 31 maggio 2024 fetal materns & paterne in
13 Universita Milano Bicocca R =
e — Piazza dell Ateneo Nuows 1 s y
i Parent time.
Preconcepmento e | primi mille gorni di vita. ERt]
W pediatra ¢ lo swiluppa del bambino. 9 MODULO La gravidanza.
oD I futura der primi mille giorr di wta. LA GRAVIDANZA 2 arvidanzafauands 16 uno B urel
"‘m“"’“ e 0al di Psicolagia Clinica le al Master 1000 giori i vita Venerdi 7 giugno 2024 Lo dinde in gravidanza '
msvsmaumws o ’mm“w“ e Relanene genitore-bambine & sviluppa socioemativo. Universita Milana Bicocca iEi & -
ion: un' i P Piazza dell’Ateneo Nuovo 1 g
pepese i W ol 08 o e e oo gt pe e e gruopi sulla disde, All fine, detiefing
L unintervento nel periodo pil plastico. T Ty
Griversi di S Conviene investire sui primi 1000 giormi di wita? FETA N E Sviluy i’ torio del fete
i Lsconomi del patenzale umanc precoce. Modeli di incervento saplcat negi srud ISR EEE e e i i)

Scorom el larAOmG; DELLE ECOGRAFIE Lutl ingravdanzs e delnascituro.
1415 Venerdi 14 giugno 2024 1418

Dal concepimento alla nascita, la musica nei primi mille giorni di vita 432 hz.
Quanto delle radici sane passono condizionare lintera crescita,
Suggestioni cliniche date da diversi ionisti. Casi clii

Universita Milano Bicocca
Piaza dell'Atenzo Nuovo 1

Swiluppo cognitivo precoce.

sensoriale e traiettorie atipiche.

2MODULD
EVOLUZIONE FILOGENETICA DEL
CUCTIOLO UMANO E EVOLUZIONE
CULTURALE DELLA CURA DEL PICCOLO
-PARTE 1
Venerdi 15 marzo 2024
Universita Milano Bicocca
Piazza dell Atenea Nuova 1

913

Il potenziale dei primi 1000 giorni (child is father of the man]
Etologia comparata: differenze di comportamento uomoyprimati.
Evol det S It h

1418
Esperienze avverse infantii e scala ACE.
La psicoterapia EMDR

11 MODULD
NASCITA A TERMINE E DIMISSION
PROTETTE

Mercoledi 19 giugno 2024
Universita di Brescia
Viale Europa 11

3 MODULO
EVOLUZIONE ALOGENETICA DEL
CUCCIOLO UMANO £ EVOLUZIONE
CULTURALE DELLA CURA DEL PIOCOLO

RTE 2
Venerd) 22 marzo 2024

813
Antropeloga, etnopsichiatra.

Booking ostetrico.

1418

Osservazione del bambino e touch point del cucciolo umano.

913

Corsi di accompagnamento alla nascita, tipi di parto, rooming in, i padre in sala
parto, dimssion protette.

Quande la scienza diventa dogma (allattamento, parto naturale, avvicinamento
immediato alla madre).

Quanda f parto dwenta un trauma.

1418

La paura del parto.

Nuoyi genitori e nuovi figh.

12 MODULD

LA NASCITA PRETERMINE

Mercoled] 26 giugno 2024
Universita di Brescia

913
Osservazione del bambina pretermine e risonanza emotiva sui sistemi biologic.

La care neonatale, apertura dei repart), importanza del contatto nel preterming e net
neonari a termine.

118

Sensorialith ed oggetti interni nella relazions madre-bambino pretermine.

Wissuti genitoriali dei neonati pretermine

9-13
Fallow up nati pretermine.

Quando il contatta diventa difesa: dallz nascita e nello sviluppo.
1418

Nen ¢i $0no solo bambini pretermine ma anche genitori pretermine

Viale Europa 11
Universith Milsno Bicocca SeEmn
i I
Piazza d:4 R::;Jn::nNunvn 1 o ST
LA FORMAZIONE DELLA COPPIA £ La formaziane della coppia m’fm‘zm“":;;ww : NEW
NUOVI NUCLE! FAMILIARY Quanda si diventa genitort? (il bambina viene concepito prirma nella mente dei
Venerdi 5 luglio 2024
Venerdi 12 aprile 2024 geniton), ooy
Universita Milano Bicocca 1418 X bl
Piazza dell Ateneo Nuove 1 Nuovi nuclei familiari Plaza ; SW;:EUT-;MW 1
S MODULO 913
SVILUPPO DEL BAMBINO, FATTOR! DI 1l pediatrs & lo sviluppo de! neonato-bambina nei primi mille gomi divita.
RISCHIC E PROTEZIONE NET PRIMI 1818 Mg&’;’fumf 5 ;‘E‘m‘”}"
1000 GIORNI DI VITA Paicosomatica in gravidanza. e mhmM'ZCQ %
Mercoledi 17 aprile 2024 Epi-gen-etica: possibili previsicni nelle future generazioni?

Universitd di Brescia
Visle Europa 11

Epidemiclogia dei primi mille giorni di vita del bambino: una panoramica
sull'identificazione dei fattori di rischio per la salute di madre e bambino.

Universith di Brescia
Vizle Europa 11

913

Dallo sguardo alla relazione: interventi precoci in neuropsichiatna infantile.
Malattie rare, immunodeficienza congenita e interventi pediatnci,

1418

Gravidenza gemeliare.

Casi clinici sui gemelli: anoressia, gemellarta ADHD.

6 MODULD
SESSUALITA, GENERATIVITA,
GENITORIALITA
Venerdl 10 maggio 2024

Universita Milano Bicocca
Piazza dell Atenea Nuova 1

913

La sessualts durarte il concepimento.
Tecniche di procreatione medicalmente assistita.
1418

Saccattature della genitorialts

15 MODULO
LA SALUTE MENTALE PERINATALE
Mercoledi 11 settembre 2024
Universita di Brescia

9-13
Disturbi affettivi perinatali.

Strument di valutazione disturbi affettiv perinatale. Studio con 1SS,
1418

e plzos . infanticid

Genitorialits e psicoanslisi, IEEGE T Quanda un genitare & psichiatrico.
16 MODULD. 913
NEGLECT, DEPRIVAZIONE E ADOZION! »  Laviolenza delfabbandono,
DiF *  Ladepressione paterna.
Mercoled 18 settembre 2024 1212
Universita di Brescia »  Neglecte deprivazione.
Viale Europa 11 »  Adozon & sffidi.
ESE]
I g U:\stema de\lns(r[e’:;fma“sm\s.snne.aifem .
1 TRALIM| DEI GENITORI € | LORG icereal
EFFETT) SUL FETO/NEONATO P o
Venerd 27 settembre 2004 *  Quantoiltrauma psiche e del

Universith Milana Bicocca
Piazza dell Ateneo Nugue 1

Le conseguenze 2 kungo termine dei traumi nei primi anni di vita (ACE precodi],
1818

Uslaboraione del trauma dal punto di vista psicoanalitico.
Trau if

PRECOC! NEI PRIMI MILLE GIORN! DI
VITA

18MODULO 913
MODELLI DI = . I precoce.
INTERVENTO ATTACHMENT-BASED »  Utlizio del video-feadback nei progetn di prevenzions.
Venerd 4 ottobre 2024 1218
Universith Milana Bicacea +  Utlizo del video-feedback nei progets di prevenzione,
Piazza dell Ateneo Nuovo 1 - S Bayley & NVA coding system (scale
19 MODULO 913
NEURGSCIENZE, EPIGENETICA, »  Neuroscienze, epigenetica, generativta & genitorialts.
GENERATIVITA £ GENITORIALITA 1218
Venerd 11 ottobre 2024 . diadi caregiver-bambino e | suci effett sullo sviluppa
niversith Milana Bicocea in contesti tipici ¢ atipici,
Piazza dell Ateneo Nuovo 1 . Epigenetica.
. 0 Nn& CDULD 953
EUROSCIENZE, EPIGENETICA £ .
Smcisoenov g | [ Tt v
Mercoled) 16 atiobre 2024 Ay d
Universith di Brescia
et s litoccoela sua psicofisilogia.
913
21 MODULD = Home visiting.
HOME VISITING NE PRIV MILLE +  Modelio home visiting lombardo.
GIORNI Di VITA +  Modelio WH
Venerdi2s otobre 2024 14-18
Universith Milano Bicocca * Modello di home visiting aslicato nel progetto,
Piaaza dell Ateneo Nuovo 1 »  Lintervento sul traumi e le risorse def genitori del progetto,
» I doni diricersa rispetto all home wsiting (Royal College of Miduife Inghilterra).
Z2MaDULD —
LUSHE O e *  Lametodaiogis delfosservazione. Le video asservarion della relarione genitore-
GENITORE-BAMBIN £ INTERVENTI

bambina. CARE-Index.

Infant Observatian. Applicazione nela clinica.

Universith di Brescia
Viele Europa 11

Mercoled) 30 ottobre 2024 h "
ke . partecipata: un la pr
e Ewpa”"‘“n cura del bambine e dei suar geniton.
23MODULO .
INTERSOGGETTITA ¢ interventi . relazione =
precasi conla mwm{- 445
Mercoled) 13 novernbre 2024. *  Giocoterapia focsle e interventi psicoeducativi.
o e B +  |senvii esistent sw primi mille gorni ¢ a loro organizzazione.
ol i +  Consultori e Cepedale.
MODULO: —
INTERVENT] PSICOEDUCATIVI ALLA . cibarsban
GENITORIALITA £ L. AUOLO DEI NONNI .
i +  Intervent psicosducativi alla genitoriaits.
p , B
Viale Europa 11 :
25MODLLO T,
Monmvssmwumwmuz?v m"“"‘;ﬁf +  Lagenerativith e cure paremali nelle dverse culture.
A +  Svilipp della clinica transculturale nell relazioni & cura
Mercoled 27 novembre 2024 1412

Esposizione ad effet tossici in gravidanza.
| drits s barm bin nes prien | il giomi di wta.
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Master interateneo di I livello in “WeCare Professionist: prevenzione e interventi nei primi
1000 giorni di vita”, a.a. 2025/2026
(attualmente in fase di svolgimento)

Finalita e obiettivi

I1 Master interuniversitario “WeCare Professionist: prevenzione e interventi nei primi 1000 giorni di
vita” nasce dall’incontro tra due traiettorie convergenti: da un lato, 1’esperienza formativa consolidata
del Corso di Perfezionamento post-laurea in Psicologia Clinica Perinatale dell’Universita degli Studi
di Brescia; dall’altro, I’innovazione “sul campo” sviluppata dal Progetto “1000 giorni:
WeCareGeneration”, promosso e sperimentato in ASST Brianza come modello territoriale di presa
in carico precoce e integrata nell’area materno-infantile.

In questa prospettiva, il Master non si limita a trasmettere conoscenze, ma si propone come ponte
strutturato tra ricerca, formazione e pratica clinico-organizzativa: le evidenze scientifiche sui primi
1000 giorni, sul trauma precoce ¢ sulle esperienze avverse (ACE) vengono tradotte in competenze
operative, protocolli condivisi, strumenti di rete e modelli replicabili nei Servizi. L’obiettivo ¢
generare un beneficio reciproco e misurabile: per i/le professionisti/e (competenze aggiornate e
spendibili), per le Universita (ricerca applicata e tesi su dati reali), per le ASST e il Sistema Sanitario
(qualificazione dei percorsi, appropriatezza e ottimizzazione delle risorse), per le famiglie (accesso
piu tempestivo e continuo a cure efficaci).

Il Master prevede lezioni teoriche di didattica frontale, gruppi di apprendimento, attivita di
approfondimento e studio individuale e un tirocinio annuale presso Strutture Ospedaliere e Socio-
Sanitarie con preparazione di una tesi finale.

Il Master ¢ declinato secondo le prospettive del progetto “1000 giorni: WeCareGeneration™: un nuovo
modello di economia del potenziale umano, assumendo come riferimento un paradigma
biopsicosociale che connette prevenzione, cura e sostenibilita.

Il Master ¢ organizzato con la collaborazione dei/lle docenti del DSCS Universita di Brescia,
dell’Universita Milano Bicocca, dei/lle professionisti/e dell’ASST Brianza, sede di sperimentazione
e sviluppo del modello, ASST Mantova, Ospedale San Gerardo Monza, [.R.C.C.S Eugenio Medea
Associazione La Nostra Famiglia Bosisio Parini (LC) e Spedali Civili di Brescia in un’ottica di
alleanza istituzionale tra accademia e servizi con 1’obiettivo di formare professionisti/e che sappiano
operare nei contesti reali, con linguaggio comune, integrazione multi-professionale e attenzione agli
esiti.

Il Master interdisciplinare € rivolto a: psicoterapeuti/e, psicologi/he, medici, psichiatri/e, pediatri/e,
neonatologi/he, neuropsichiatri/e infantili, ginecologi/he, biologi/he, ostetrici/he, infermieri/e,
fisioterapisti/e, terapisti/e della neuro-psicomotricita dell’eta evolutiva, tecnici/he della riabilitazione
psichiatrica, assistenti sociali, assistenti sanitari, ortottisti/e assistenti di oftalmologia, educatori/rici
professionali, logopedisti/e, pedagogisti/e € insegnanti.

Verranno sviluppate attivita didattiche e gruppi di apprendimento che si svolgeranno presso le sedi
delle Universita di Brescia e Milano Bicocca, in cui verranno trattate tematiche inerenti il
preconcepimento, i primi mille giorni di vita del/la bambino/a in relazione con i suoi genitori, con
una prospettiva all’infanzia (0-6 anni). Le tematiche verranno sviluppate con modalita
multidisciplinari da Docenti e Ricercatori/rici delle Universita ed esperti/e nazionali e internazionali
in coerenza con un modello di integrazione tra sanitario e socio-sanitario.
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Nei primi mille giorni di vita viene a costruirsi una matrice neuromentale individuale, generata dalla
specificita delle relazioni che si vengono a formare tra il feto-neonato-bambino/a e i/le suoi/e
caregivers, che elaborera ogni successiva esperienza della vita di quell’individuo e condizionera il
suo sviluppo neuropsicosomatico fino all’eta adulta. Ne discende 1I’importanza cruciale che tale
matrice possa essere adeguata affinché ogni successiva esperienza possa trasformarsi in una
costruzione sufficientemente buona del “bodybrainmind” di quell’individuo, piuttosto che verso
traiettorie di patologia. La dipendenza dello sviluppo umano dalle relazioni produce la “qualita”,
specifica individuale, di ogni singolo mindbrain; tale qualita include la struttura di una individuale
genitorialita, che a sua volta in quell’individuo diventato adulto sara fattore centrale della “qualita”
dello sviluppo neuromentale dei/le suoi/e figli/e: di qui la transgenerazionalita, oggi supportata
dall’epigenetica. Di qui I’importanza di una cura per la perinatalita, i primi mille giorni di vita, rivolta
a tutti 1 genitori, per una efficace prevenzione.

Negli ultimi decenni, 1 filoni di indagine sulla plasticita cerebrale e sulle conseguenze dei traumi
precoci, sull’epigenetica, sul follow-up delle interazioni genitore-bambino/a hanno dimostrato che le
esperienze precoci hanno un impatto decisivo sulla salute futura, fisica e mentale.

In tale cornice il Master integra la letteratura scientifica sulle ACE (Adverse Childhood Experiences)
e sulle loro conseguenze sanitarie ed economiche: le ACE sono associate a un rischio maggiore di
malattie mentali, abuso di sostanze e patologie internistiche, con un costo rilevante anche a livello
macroeconomico. Le esperienze infantili avverse sono eventi potenzialmente traumatici che si
verificano durante il periodo dello sviluppo (0-17 anni), e possono esitare in problemi di salute
durante tutto il ciclo di vita. Vi ¢ di conseguenza un elevato costo finanziario in Italia e in Europa (1-
9% del PIL), con un rendimento molto elevato degli interventi precoci (13-18%).

Il Master intende fornire basi teoriche e cliniche per formare una nuova generazione di professionisti/e
in grado di affrontare, in modo integrato, le problematiche di sviluppo e di cura di madre-bambino/a-
padre, dal preconcepimento, ai primi anni di vita del/la bambino/a, con particolare attenzione alla
prevenzione e al trattamento precoce dei fattori traumatici e di vulnerabilita.

Questa formazione ha ’obiettivo di produrre ricadute operative: miglioramento della qualita delle
cure, potenziamento della resilienza familiare, riduzione delle disuguaglianze e maggiore
appropriatezza nell’uso delle risorse sanitarie e socio-sanitarie.

Il Master si propone come un investimento ad alto valore aggiunto: portare I’innovazione dentro la
formazione e, al tempo stesso, la formazione dentro i Servizi sotto forma di competenze, protocolli e
risultati misurabili, per potenziare il capitale umano dei/delle professionisti/e e la salute delle nuove
generazioni.

Il Master dunque si propone di formare una nuova generazione di professionisti/e, che si dedicano ad
un paradigma biopsicosociale della medicina e salute della popolazione, non occupandosi
esclusivamente delle malattie singole o dei fattori di rischio specifici per alcune patologie, ma nella
prospettiva dello sviluppo della fisiologia plastica nei primi mille giorni: sia del sistema cerebrale,
che di quello immune, cosi come di quello metabolico e della regolazione epigenetica. Una salute
basata su radici piu solide del potenziale umano per aumentare la resilienza e ridurre la probabilita di
patologie croniche nel ciclo di vita.

Sbocchi professionali: 1/le professionisti/e acquisiranno competenze specifiche, metodologie e
strumenti per comprendere, trattare e sostenere 1 percorsi psicologici, fisiologici e patologici sia dei/le
bambini/e che dei loro genitori. Apprenderanno strumenti per coordinarsi con gli/le altri/e
professionisti/e nella gestione dei casi complessi.
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Partecipanti

Gli iscritti al Master sono in totale 12 (7 psicologhe, 2 ostetriche, 1 terapista della neuro e
psicomotricita dell'etd evolutiva, 1 educatrice, 1 pedagogista), ammessi tramite Bando Rettorale
pubblicato sul sito dell’Universita degli Studi di Brescia.

Si segnala la provenienza dei partecipanti non soltanto dal territorio della Lombardia (citta di Milano,
Bergamo, Mantova, Como, Monza), ma anche da altre Regioni: Veneto (Vicenza), Trentino Alto
Adige (Bolzano), Emilia Romagna (Bologna), Lazio (Roma).
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Universita NG OBIETTIVI FORMATIVI
dl Brescla AN [} Mast?r intende fornire basi teoriche e cliniche per la

fo di professionistife in grado di affrontare le
problematiche dello sviluppo e cura di madre-
bambino/a-padre., a partire dal preconcepimento, nei
primi mille giorni di vita del/la bambino/a, con una
prespettiva all'infanzia (0-6 anni), per il potenziamento
della salute mentale e fisica.

Master Interateneo
1 livello
60 CFU

WECARE
PROFESSIONIST:
PREVENZIONE E
INTERVENTI NEI
PRIMI 1000
GIORNI DI VITA

Durata: 12 mesi
4 Marzo 2026 - 4 Marzo 2027

PROFILO DEI/DELLE PARTECIPANTI MODULI

SBOCCHI PROFESSIONALI

PIANO DIDATTICO




Universita
diBrescia

7 MODULG
GRAVIDANZA, SVILUPPO FETALE
ED ECOGRAFIE.
COMUNICAZIONE NON VERBALE
PRIMARIA: 1L TOCCO E LA SUA
PSICOFISIOLOGIA
Venerdi 17 aprile 2026
Universita Milano Bicocea
Piazza dell'Ataneo Nuovo 1

813

Antropologia e Etnopsichiatra perinatale.
Suluppa sensoriale & motonia dal feto
12-18

Wl tocen ela sua psicofisiolagia

Lezioni Master Interateneo di | livello

“WeCare Professionist: prevenzione e interventi nei primi 1000 giorni di vita” a.a. 2025/2026

8 MODULO
NASCITA A TERMINE E DIMISSIONI
PROTETTE.
NASCITA PRETERMINE E CARE
NEONATALE
Marcoledi 22 aprile 2026
Univaer: i Brascia
Viale Europa 11

913

Ruclo & responsabilita dell Dstetrica/c perla promoziane della salute nei prmi mille
giomi di vita.

Buone pratiche in sala parte: skin-to-skin, allattamento precoce = tutsls della
fisiologia per la promozione della salute materno-infantile.

Buone pratiche osp raoming-in, mamma e neonato in
separaziane “zero”, dimissicne precoce/protetta per la promozione della salute
materno infantile.

Corsi di aceompagnamento alla nascits

Nascita preterrine: care naonatale

Premature Infants in low-income Countries.

14-18

La nascita prematura.

Quando il parto diventa un trauma. Sensarialits ed oggett intermi nella relazione
madre-bambino/a pretermine.

Vissuti genitorial dei neonati pretermine. Colori dentro e fuori dallobla

9 MODULO
LA NASCITA DELLINTERSOGGETTIVITA
NELLA DIADE GENITORE-BAMBING/A.
INTERVENTI PRECOCE:
DIALOGIC BOOK-SHARING
Mercoledi 29 aprile 2026

Visle Europa 11

913
Il corpo non dimentica, Ule motoria & lo sviluppo della relazionalita

La nascita dellIntersoggettivita nella diade genitore bambino/a.

14-18

Why Book-shaning is beneficial for child development? Uintervento Dialogic Book-
Sharing per lo sviluppo cognitive, linguistic, dellamtenzions, emotivo, sociale del/la
bambine/a e dslla relazione genitere-bambine/a - Pref. Lynne Murray, Reading
University UK.

CALENDARIO
1 MoDULD 7
e ecncrroressoNST. | e
it fities i futuro deiprim o divts
NEI PRIMI 1000 GIORNI DI VITA i} b i B Jmm"f s o
Mercoled] 4 marzo 2026 - AT i
o e * Erwomanent meapuant du davlospear
iy Tirsaini: progem, orgsrizzazions =t
EVOLUZIONE FILOGENETICA DEL S
CUCCIOLO UMAND £ EVOLUZIONE +  Potenaiale dei pnm 1000 g (chic s father of the man).
CULTURALE DELLA CURA DEL : 2 .
ity »  Etologis compereta: differenze d comparsments womo/primat
R s b *+  Evoluzone del sistems mervoso comparats = nell homs sepiens
- 1618
Mensidids cwnio 201 » Fermazions dalls copps Guanss s Suants geniten
ersita Milano Bicocca s % 8
Proxza doll Atenso Nuovo 1
3 MODULD
SALUTE MENTALE PERINATALE. %13
NUOVI NUCLEI FAMILIARI = Fromomons defia salute pennatale. Intervento Istituto Superiora i Sants.
1213
Mo rucla familian.
Piazz cell Asenes Nusve 1
513
4 MaouLo +  Concepimento @ gravidanzs.
SENREN L DR e C » Pacloge dela gravidenzs. Ambuistois peadanas & rschic,
ERIAZIONE NELE R »  Dagnotiprenstale infausts
1609 SIGAN) B) ViTA. *  Tumoriingravidsnze
INTERVENT! PRECOCT PER It . e
BENESSERE PERINATALE: it

TRANSLATIONAL MUSIC 432hz
Mercoledi 25 marzo 2026
Universits di Brescia
Visla Europs 11

Padistra nei prmi mille gorm divita Intervent pracaci ad evidenze senoRche
Translationel Music 432hz oei primi mille giomi di vita oer if benessere feomeonai
bambing/a & geniton. Applizazions nel Frogenio dalfOsservatorio o Psicologia

Clinica Perinatale Unibs &

10 MODULO
EARLY CHILDHOOD INTERVENTION IN
NEUROPSICHIATRIA INFANTILE,
PEDIATRIA E PSICOLOGIA CLINICA
PERINATALE
Mercoledi 6 maggio 2026
Universita di Brescia
Viale Europa 11

9-13

Disturbi del Neurosviluppo & prematurita.

Dallo sguardo alla ralazione: intervents precoci in neuropsichiatria infantile.

14-18

Malattie rare, immunodeficienza combinata severa @ opportunita di screening
neanatale.

Intervent psicoeducativi e giocoterapia focale: sviluppa delle autonomie e disturbi
almentari ed evacusti nei primi anni di vita

5 MODULD
PRECONCEPIMENTO E | PRIMT 1000
GIOANI DI VITA
DIAGNOS PERINATALE INFALISTA
E WTTO PERINATALE
Msrcolsdi 1 aprile 2026
Univarsits di Brescia
Visla Furops 11

513
Praconcapimento & | primu 1000 o i viea

Counsalling pre-concazionsle.

1418

Luo perinatale (miscarmage, recumence pragnancy loss, stillbirth, nearatal deathl.
Lavaro con I famighe nel luts panmatale

11 MODULO
DISTURBI AFFETTIVI PERINATALI.
SCREENING, INTERVENT| PRECOCI.
PREVENZIONE £ PROMOZIONE DELLA
SALUTE MENTALE PERINATALE
Mercoledi 13 maggio 2026
Universita di Brese
Viale Europa 11

513
Disturbi affertivi perinarali. La depressiane perinatale

Screening e Inter vento precoce nelle sindromi d'ansia e di depressione perinatale.
Prevenzione & Pramozions salute mentale della madre-bambino/a-padre. Studio
Osservatorio Psicologia Clinica Peninatale e lsttuto Supeniore di Sanita.
Epidemicloga dei primi mille giomi di vita del/la bambino/a: una panaramica
sull'identificazione dei fattori di ischic per la salute di madre e bambino/a.

16-18

La valutszione clinica psicodinamiea dei disturbi alimentari nall'infanzia.
Alimentazione & relazion: precaci nella prima infanzia: prospettive psicodinamiche
sulla valutazione a sulla funzione patera.

Conseguenze della grave psicopatologia materna: suicidic e figlicidio.

6 MODULO
GRAVIDANZA, BODKING OSTETRICO
Venerdi 10 aprils 2026
Universita Milano Bicocea

Prazzs dellAtenso Noovo 1

243
Il processo hisiologice della gravicanza.
Booking Ostetrico.

1218

La transizions feto-reonatale.

12 MODULO
NEUROSCIENZE, EPIGENETICA,
GENERATIVITA E GENITORIALITA IN
UNA PROSPETTIVA PSICOBIOLOGICA
Mercoledi 20 maggio 2026

913
Meuroscienze. The brain vulnerability within the life-span.

Affactive Indicatori 5 & sint
emotiva nella diade madre-bambino/a per lo siluppe delfla
bambino/a e della emotiva, del benessers

perinatale e della relazione primaria. Progetto Osservatorio di Psicolagia Clinica
Perinatale Unibs.

Universita Milano Bicocca
Piazza el Atenen Huovo 1

Sviluppo cognitivo pracocs.

RELAZIONE DI ATTACCAMENTO
GENITORE-BAMBINO/A £ SYILUPPO

Piazza delfAteneo Muove 1

913
Interazioni, ragolariona emativa @ attaccamento macke-bambinnia ral primo anno
sivita
1218

o i matems @ pateme in
gravidanza.

16 MODULD
OSSERVAZIONE E FOLLOW-UP
NEONATO A TERMINE £ PRETERMINE
Venerdi 18 giugno 2026
Universiti Milano Bicacea
Piazza cellAteneo Huovo 1

913
Separeions zero: [esperienze delle family reem.

Quservasions e follow-up del arematuro,

1218

Han ci sano sole Bembinife pretemming ma anche ganiter preterming

17 MODULO
PERINATALITA TRA TIMORI £ RISDASE.
L'OSSERVAZIONE NEI PRIMI 1000
GIOANI DI VITA ATTRAVERSO |
TOUCHROINT DELLO SVILUPPO

313
Hascita, peria e Smeri dells donne.
Il masla dei nonn;

Mercoledi 9 settembre 2026

Aisle Europa 11

Venard] 26 giugne 2026 el "
Universita Milano Bicocca . St Pl
Piazza dell Ateneo Nuovo 1
w15
18 MODULD o Eprgen-stics: posubili previsioni nelle future genierazioni?
EPI-GENETIGH, POSSIBILI PREVISIONI . P il Sitasl
NELLE FUTURE GENERAZION!? i,
IO aemiTE £ Koo Hati skeneica

Blasticits, wdnerabilts w resilienza: gh offats cello str

sizslogics matema <ulls
=slute mentale del rascitura da una prospttiva peicobiologica,
Nuovi ganitan & nuevi figh.

NEGLECT, VIDLENZA
DELI'ABBANDOND,
ADOZION! E AFFIDI.
PADRE: PRESENTE, ASSENTE?
It AUBLO DEI NOWNI COME
CAREGIVERS
Mercoledi 16 sattembre 2026
Université di Brescia
Visle Eurapa 11

513
Ls vinlenzs dallabbandonc.
Adozoni e affid.

1218

Padro: prosents, asserts?

| monni come caregvers,

1 TRAUMI DEJ GENITORI E | LORO

s13
Valabarazions el trsuma dal punta i vista rizoanalitca,

EFFETTI SUL
Nenerdi 25 settembra 2026
Milano Bicocca
ia222 chell e 0 Nuowo 1

1218
Il sanne coma finestra per comprenders. @ studiars 1o suluppo dalla bambino/a sl
relazione della diade,

Piazza dell'Ateneo Nuovo 1

Viale Europa 11 l4-18
Epigeret
13 MODULO 513
SESSUALITA, GENERATIVITA, o Uikt dynte il conospritn
GENITORIALITA - Tecriche di procreszione medicalmente assistita — PMA.
Venerdi 28 maggio 2026 1218
Universita Milano Bicocca Ce nella relazione N
Piazza delfitenea Nuave 1 o SixccaMtatire della genitorislith, Genitorialith e Peicoanalisi
21 MODULO 813
14 MODULS MODELL! DI PREVENZIONE E Interventi di prevenziona attachment based nel periodo perinatale. Un programma
EPIGENETICA E INTERVENTO ATTACHMENT-BASED di ione rivolto a geniton
SVILUPRO DEL/LA BAMBING/A 4 Epigorstica, mamoria epigenatichs u guritorielich Vanerd) 7 owobre 2026 1418
VenssEiB g ugnn ek 1e1h Universita Milano Bicocca La tecnica del vid back negli intervent di

Scale Griffith, Bayley & NVA.

22 MODULO
IL PROGETTO 1000 DAYS
WECAREGENERATION.
COME INVESTIRE SUI PRIMI 1000
GIORNI DI VITA?
QUANTO DELLE RADICI SANE
POSSONO CONDIZIONARE L'INTERA
CRESCITA.
HOME ViSITING NEI PRIMI 1000
GIORNI DI VITA
Venerdi 9 ottobre 2026
Universita Milano Bicocca
Piazza dell'Ateneo Nuovo 1

9-13

Il Progetto 1000 days WaC un its per s nuove

Un intervento nel periodo pili plastico.

Come investire sui primi 1000 giomi divita?

Leconemia del potenziale umano pracace. Moadelli di intervento applicati negli studi
economici e il lore ritorne.

Applicazione Progetto nellASST Brianza

Modello di home visiting lombardo applicato nel progetto. Modello WH.
Lintervente sui traumi e le nsarse de genitori,

La Psicaterapia EMDR.

14-18

Family Home Visiting. Promuovere |a salute mentale dei/delle bambini/= e delle loro
famiglie. Universita La Sapienza Roma.

23 MODULO
OSSERVAZIONE DELLA RELAZIONE
GENITORE-BAMBINO/A
Mercaledi 14 ottobre 2026
Universita di Brescia
Viale Europa 11

8-13

| diritti dei/delle bambini/e nei primi mille giori di vita.

Modello di osservaziona con i/le bambini/e piccoli/e per la relazioni al Tribunale dei
minori.

14-18

La metodologia dell'osservazione perinatale, Le video osservazioni della relazione
genitore-bambino/a. CARE-Index.

24 MODULO
INTERVENTI PRECOCI GENITORE-
BAMBINO/A,
CONSULTAZIONE PARTECIPATA NEI
PRIMI 1000 GIORNI DI VITA
Mercoledi 21 ottobre 2026
Universita di Brescia
Viale Europa 11

513
Insieme dall'inizio: la relazione gemellare,

Early Childood Intervention. Intervent precoci genitore-bambino/a.
14-18

Consul pata: un intervento
del/la bambino/a e dei suoi genitari.
Prevenzione & intervento precoce nei disturbi del neurosvituppa.

perla elacura

25 MODULD
TRANSCULTURALITA PERINATALE £
MODELLI DI INTERVENTO PER LE

MADRI STRANIERE.
INTERVENTI PSICOEDUCATIVI ALLA
GENITORIALITA
Mercoledi 28 ottobre 2026
Universita di Brescia
Viala Europa 11

9-13
Generativita e cure parentali nelle diverse cuhture.

Suiluppi della clinica transculturale nelle relazioni di cura nei primi 1000 gioni di vita
14-18

Esposizione madre bambina/a ad effett tossici nel periodo perinatale

Interventi psicoeducativi alla genitoriali
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CORSI DI PERFEZIONAMENTO POST-LAUREA
IN PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

X edizione 2023

“PSICOLOGIA CI.INICA.PERINATALE" 2023
La decima edizione del Corso si € tenuta nelle date 8 T

febbraio, 8 marzo, 29 marzo, 19 aprile, 10 maggio, 31 oo
maggio 2023 in presenza presso I’Universita di Brescia.

Siinih ok Aprmmrians e Onsareriens i Pritingn Dheina Pariastels, DU, Uinbvmrvah dngh St 41 Brossia, pav bn prommsiions dels Lessin o dul

Per coloro che erano impossibilitati a partecipare in
presenza ¢ stato attivato un collegamento online in
modalita sincrona direttamente all’Aula dove si
svolgevano le lezioni, attraverso la piattaforma

Microsoft Teams.

Hanno partecipato 39 operatori della perinatalita (27
psicologi/psicoterapeuti, 2 medici, 2 ostetriche, 2
infermieri, 1 puericultrice, 1 fisioterapista, 1 terapista
della neuro psicomotricita dell’eta evolutiva, 1 assistente
sociale, 1 laureato in neuroscienze e riabilitazione =
neuropsicologica, 1 laureato in scienze riabilitative delle
professioni sanitarie) provenienti da tutto il territorio

nazionale (Lombardia, Emilia-Romagna, Piemonte,
Trentino-Alto Adige, Veneto, Toscana, Marche,
Campania).

IX edizione 2022
Lanona edizione del Corso si € tenuta nei giorni 13 aprile,

4 maggio, 8 giugno, 14 settembre, 5 ottobre e 9 novembre
2022 presso I’Universita degli Studi di Brescia. Per coloro
che erano impossibilitati a partecipare in presenza ¢ stato
attivato un collegamento online in modalita sincrona
direttamente all’Aula dove si svolgevano le lezioni,
attraverso la piattaforma Microsoft Teams.

et 8 wliosve i Carvs ) Fartuiiasammpatis punt Lo as bn Prslngia Cirice Fermatals” bprmfonnd sostiss o 11 fs simpsiive dobe
it o dprmana duil O vat i 4 Punsbugla i Foringtals, DIC), Univarsih dagh S0l 6 Bruseis, par b pramasions. duls Taluts & s

Si sono iscritti 69 operatori della perinatalita provenienti
da tutto il territorio nazionale (Lombardia, Liguria,
Veneto, Trentino-Alto Adige, Piemonte, Campania, ::
Emilia Romagna, Lazio, Abruzzo, Friuli-Venezia Giulia, —SEmimmressmmmmemman
Sicilia, Toscana): 40 psicologi/psicoterapeuti, 8 Ty

ostetriche, 5 pedagogisti, 3 medici, 3 educatori, 3 laureati

in neuroscienze e riabilitazione neuropsicologica, 2
insegnanti, 2 operatori sanitari, 2 assistenti sanitari, 1
terapista della neuro psicomotricita dell’eta evolutiva).
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VIII edizione 2021

L’ottava edizione del Corso si ¢ tenuta nelle date 29
settembre, 13 ottobre, 3 novembre, 17 novembre, 1
dicembre e 15 dicembre 2021 in presenza presso
I’Universita di Brescia. Per coloro che erano
impossibilitati a partecipare in presenza ¢ stato attivato
collegamento online in modalitd sincrona
direttamente all’Aula dove si svolgevano le lezioni,

attraverso la piattaforma Microsoft Teams.

un

Hanno partecipato 74 operatori della perinatalita (32
psicologi, 11 ostetriche, 10 psicoterapeuti, 6 laureati in
psicologia, 3 medici, 3 infermieri, 2 pedagogisti, 2
neonatologi, 1 puericultrice, 1 assistente sociale, 1
insegnante, 1 laureato in tecniche della riabilitazione
psichiatrica, 1 professionista sanitario) provenienti da
tutto il territorio nazionale (Lombardia, Veneto,
Piemonte, Trentino-Alto Adige, Emilia-Romagna,
Lazio, Toscana, Sicilia, Sardegna, Molise, Marche,
Friuli-Venezia Giulia, Campania, Liguria) e anche
internazionale (Svizzera).

VIII edizione 2020 — sospeso causa COVID

Sono stati organizzati i temi delle sei giornate di Corso,
predisposto il programma preliminare, contattato i
docenti per conoscere le loro disponibilita e attivato la
promozione dell’informazione del Corso su tutto il
territorio nazionale. Il Corso, che doveva svolgersi in
presenza dal 15 aprile al 11 novembre 2020, ¢ stato
sospeso a causa dell’emergenza sanitaria COVID-19.
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3° Cors0 DI PERFEZIONAMENTO IV
"PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE" 2020

Coordinatori: Prof, Antonio lmbasciati, Prof ssa Loredana Cena
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VII edizione 2019

La settima edizione del Corso si ¢ tenuta nelle date
10 aprile, 8 maggio, 12 giugno, 11 settembre, 16
ottobre, 9 novembre 2019,
I’Universita di Brescia.
Hanno partecipato 97 operatori della perinatalita
provenienti da tutto il territorio nazionale
(Lombardia, Veneto, Emilia Romagna, Piemonte,
Friuli Venezia-Giulia, Trentino Alto-Adige,
Toscana, Marche): 30 psicoterapeuti, 29 psicologi,
8 ostetriche, 8 laureati in psicologia, 6 infermieri,
5 terapisti della neuro psicomotricita dell’eta
evolutiva, 4 educatori, 2 assistenti sanitari, 2

in presenza presso

professionisti sanitari, 1 medico, 1 assistente

sociale).

VI edizione 2018

La sesta edizione del Corso si ¢ tenuta nelle date 13
aprile, 9 maggio, 6 giugno, 12 settembre, 10
ottobre, 7 novembre 2018, in presenza presso
I’Universita di Brescia.

Hanno partecipato 90 operatori della perinatalita
(34 psicologi, 30 psicoterapeuti, 10 ostetriche, 5
terapisti della neuro psicomotricita dell’eta
evolutiva, 4 pedagogisti, 2 educatori, 1 psichiatra,
1 infermiere, 1 fisioterapista, 1 assistente sociale, 1
ricercatrice area psicopedagogica) provenienti da
tutto il territorio nazionale (Lombardia

Piemonte, Veneto, Emilia-Romagna, Lazio,
Toscana, Liguria, Friuli Venezia-Giulia, Trentino
Alto-Adige, Puglia, Marche).

Dhpantinento & Scence Cliniche e Spermmentali
DSSERVATORIO DI PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

T CORSO I PERFEZIONAMENTE IN
"FSICOLOGIA CLINICA PERINATALE" 2019
Coardinatori: Prof. Amtonie Imbasciati, Prof ssa Lovedana Cena
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Dipartimento di Scienee Cliviche ¢ Sperimentali
OSSERVATORIO DI PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

CORSO DI PERFEZIONAMENTO I
"PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE" 2018
Coordinatori: .me. Antenio fmbmrimi. Prqﬁs'&e Loredana Cena

ERESENTAZIONE, FINALITA E OBIETTIVE
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V edizione 2017

La quinta edizione del Corso si ¢ tenuta nelle date
5 aprile, 12 maggio, 7 giugno, 13 settembre, 11
ottobre, 8 novembre 2017,
I’Universita di Brescia.
Hanno partecipato 96 operatori della perinatalita
provenienti dal territorio nazionale (Lombardia,
Piemonte, Veneto, Emilia-Romagna, Lazio,
Toscana, Liguria, Calabria, Friuli Venezia-Giulia,
Sardegna, Trentino Alto-Adige, Val d’Aosta): 34
psicoterapeuti, 21 psicologi, 11 ostetriche, 9
educatori, 5 tirocinanti in psicologia, 4 operatori

in presenza presso

sanitari, 3 infermieri, 2 pediatri, 2 ginecologi, 1
neuropsichiatra infantile, 2 puericultrici, 1
fisioterapista, 1 pedagogista.

IV edizione 2016

La quarta edizione del Corso si ¢ tenuta nelle date
13 aprile, 11 maggio, 8 giugno, 14 settembre, 14
ottobre, 30 novembre 2016,
I’Universita di Brescia.

in presenza presso

Hanno partecipato 111 operatori della perinatalita
provenienti dal territorio nazionale (Lombardia,
Emilia-Romagna, Veneto, Toscana, Liguria,
Trentino, Lazio) e anche internazionale (Lugano,
Svizzera): 74  psicologi/psicoterapeuti, 17
ostetriche, 11 medici (psichiatri, pediatri,
neonatologi, neuropsichiatri infantili, ginecologi),
3 educatori, 2 infermieri, 1 terapista della neuro
psicomotricita dell’eta evolutiva,
sociale, 1 assistente sanitario.

1 assistente

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA

Schenze Chimiche ¢
Diretione Prof. Maurtzia Castellana
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SEMINARI INTERNAZIONALI PRIMI 1000 GIORNI

Finanziati dal Fondo per attivita a carattere internazionale Universita degli Studi di Brescia.

Seminario Internazionale 29 aprile 2026

“Sviluppo del cervello, plasticita ed il ruolo delle esperienze precoci”

Relatore: Prof. Pier Francesco Ferrari, Neuroscienziato ed Etologo, Professore Associato presso
Universita di Parma, Direttore di ricerca presso Istituto di Scienze cognitive “Marc Jeannerod” del Centro
nazionale di ricerca scientifica (CNRS) di Lione (Francia) e Direttore della Scuola internazionale di
Neuroscienze presso il Centro Ettore Majorana di Erice.

Programma:

Nel Seminario Internazionale, il Prof. Pier Francesco Ferrari ha approfondito il tema delle basi
neurobiologiche dell’intersoggettivita e dello sviluppo delle competenze relazionali, illustrando come le
capacita di entrare in relazione con gli altri affondino le proprie radici nei processi di maturazione
cerebrale che caratterizzano le prime fasi della vita. In particolare, il relatore si ¢ soffermato sul concetto
di periodi sensibili dello sviluppo, evidenziando come le esperienze precoci € la qualita delle interazioni
con le figure di riferimento possano influenzare in modo significativo I’organizzazione dei circuiti neurali
coinvolti nei processi cognitivi, emotivi e sociali.

La relazione ha inoltre presentato le prime forme di interazione sociale osservabili nei primati umani e
non umani, mettendo in luce le continuita evolutive che caratterizzano i comportamenti di comunicazione
e di coordinazione interpersonale. Attraverso I’analisi di studi sperimentali e osservativi, il Prof. Ferrari
ha illustrato il ruolo della sincronia comportamentale e del rispecchiamento reciproco nella costruzione
delle prime relazioni, sottolineando come tali processi costituiscano il fondamento dello sviluppo
dell’intersoggettivita e della capacita di comprendere gli stati mentali altrui.

Particolare attenzione ¢ stata dedicata al sistema dei neuroni specchio e ai meccanismi di risonanza
affettiva, descritti come elementi centrali nella comprensione delle azioni, delle emozioni e delle
intenzioni degli altri individui. Il relatore ha evidenziato come tali sistemi contribuiscano alla costruzione
dell’empatia e delle competenze sociali, favorendo la capacita di condividere esperienze emotive e di
instaurare relazioni significative. Sono stati inoltre discussi i risultati delle piu recenti ricerche
neuroscientifiche che hanno approfondito il legame tra processi di risonanza interpersonale,
apprendimento sociale e sviluppo delle competenze comunicative.

Nella parte conclusiva dell’intervento sono stati illustrati gli effetti a lungo termine delle esperienze
precoci sullo sviluppo cognitivo, emotivo e relazionale dell’individuo. E stato evidenziato come la qualita
delle cure ricevute, la presenza di relazioni stabili e responsive e il contesto sociale di crescita possano
influenzare in modo duraturo il benessere psicologico, le capacita di regolazione emotiva e le competenze
relazionali nel corso dell’intero arco di vita.

L’esposizione ¢ stata arricchita dalla proiezione di numerosi filmati tratti dall’attivita di ricerca del
relatore, che hanno consentito di osservare direttamente le dinamiche relazionali e i comportamenti
oggetto di studio. L utilizzo di tali materiali didattici ha reso particolarmente efficace la presentazione dei
risultati scientifici, favorendo una migliore comprensione dei fenomeni descritti e suscitando vivo
interesse e partecipazione da parte del pubblico presente.
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Seminario Internazionale 29 aprile 2026

“Dialogic Book-Sharing”

Relatore: Dott. Hal Cooper, Responsabile di ricerca per il progetto Global Parenting Initiative e PhD
Social Intervention and Policy Evaluation presso University of Oxford.

Programma:

Il Dott. Hal Cooper ha presentato l’intervento internazionale “Dialogic Book Sharing” (DBS), un
approccio strutturato alla condivisione dialogica del libro tra genitore e bambino. L’intervento ¢ stato
sviluppato a livello internazionale per promuovere un’interazione partecipata e centrata sul
coinvolgimento attivo del bambino. A differenza della lettura tradizionale, il DBS incoraggia il genitore a
utilizzare con il bambino specifiche strategie comunicative volte a stimolare I’attenzione condivisa, la
partecipazione verbale, I’osservazione delle immagini, la riflessione sugli eventi narrati e la comprensione
delle emozioni e delle intenzioni dei personaggi. Attraverso il dialogo e lo scambio reciproco, il bambino
viene sostenuto nello sviluppo delle proprie capacita linguistiche, cognitive e socio-emotive, nonché nella
costruzione di competenze relazionali fondamentali per il successivo percorso di crescita.

Il relatore ha illustrato in dettaglio i principi teorici alla base del metodo, evidenziando come la
condivisione dialogica del libro possa rappresentare un contesto privilegiato per favorire lo sviluppo della
comunicazione, dell’attenzione, delle funzioni esecutive e della capacita di comprendere gli stati mentali
propri e altrui. E stato inoltre sottolineato il ruolo del DBS nel rafforzare la qualita delle interazioni tra
adulto e bambino, promuovendo relazioni piu sensibili, responsive e supportanti.

Una parte significativa della relazione ¢ stata dedicata alla presentazione delle numerose evidenze
scientifiche che supportano I’efficacia del metodo. Cooper ha illustrato i risultati di studi sperimentali,
trial controllati e programmi di intervento realizzati in diversi Paesi e contesti socio-culturali (Sud Africa,
Brasile, Regno Unito ecc), mostrando come il DBS produca benefici significativi e misurabili in molteplici
aree dello sviluppo infantile. Le ricerche presentate hanno evidenziato miglioramenti nelle competenze
linguistiche e comunicative, nell’attenzione condivisa, nella regolazione emotiva, nelle abilita socio-
relazionali del bambino e nella qualita delle interazioni familiari.

Particolare rilievo ¢ stato attribuito alla versatilita del metodo e alla sua applicabilita in differenti contesti
educativi, scolastici e comunitari, inclusi programmi rivolti a famiglie provenienti da contesti svantaggiati.
I risultati mostrano come il Dialogic Book Sharing sia una metodologia efficace, accessibile e facilmente
implementabile per sostenere lo sviluppo infantile e promuovere il benessere relazionale, confermandone
il valore sia sul piano scientifico sia su quello applicativo.
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Seminario Internazionale 29-30 maggio 2025
“Training Dialogic Book-Sharing”

Programma:

Il Dott. Hal Cooper (University of Oxford, Research
Manager for the Global Parenting Initiative) ha
presentato la metodologia internazionale Dialogic Book-
Sharing (DBS) e ha condotto il training propedeutico
all’applicazione  dell’intervento = DBS, che ¢
successivamente stato applicato dai facilitatori formati
nei Servizi sanitari, materno-infantili ed educativi che
parteciperanno al Progetto di Ricerca “Prevenzione e
promozione della salute mentale perinatale e dello
sviluppo neuromentale del bambino nei primi mille
giorni di vita: interventi precoci con il Dialogic Book-
sharing” che 1’Osservatorio di Psicologia Clinica
Perinatale sta sviluppando in collaborazione scientifica
con 1 Professori Lynne Murray e Peter Cooper
dell'Universita di Reading (UK).

Al Seminario Internazionale hanno partecipato 8
professionisti  appartenenti a diverse categorie

(W
=
<
=
o
=
o
L
=
=
)
o
<
=
>
w
w

% | UNIVERSITA
.|| DEGLI STUDI
J | DI BRESCIA

X Al ||u
e
LB

UNWERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA
DIPARTIMENTO D4 SCIENZE CLINICHE E BPERIMENTALY
OSSERVATORIC PRCOLOGIA CLIMCA PERINATALE
PRIpS Pwww. s U oda RS

SEMINARIO INTERNAZIONALE

OSSERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

ile: Prof.ssa Lored. Cena

“Training
Dialogic Book-Sharing”

29 - 30 MAGGIO 2025
ORE 10-18

Aula N - Edificio Facolth di Medicina - Universita degli Studi di Brescia
Viale Europa, 11 Brescia

Dott. Hal Cooper
University of Oxford (UK)
Research Manager for the Global Parenting Initiative

Fondo per attivita a carattere internazionale
Universita degli Studi di Brescia

professionali (Psicologi, Psicoterapeuti, Educatori, Neuropsichiatri Infantili, Responsabili pedagogici,
Coordinatori di comunita) e provenienti da diverse citta del territorio nazionale: Cremona, Milano, San
Donato Milanese (MI), Saronno (VA), Novara, Pinerolo (TO), che hanno dato la loro disponibilita ad
applicare il Progetto nelle Strutture socio-sanitarie ed educative presso cui prestano servizio.
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Seminario Internazionale 7-8 febbraio 2024

% | UNIVERSITA

“Dialogic Book-Sharing. Training per ’applicazione iy | rSH ST
dell’Intervento nella Ricerca” o s
Programma: m—
I Dott. Mauro Belluardo (Ricercatore presso S S
Dipartimento Medicina e Chirurgia, Unita di Goordinatore: Prot.ssa Loredana Cena
Neuroscienze, Universita degli Studi di Parma) ha

SEMINARIO

condotto il training propedeutico all’applicazione s : .
“Dialogic Book-Sharing”

dell ’ il’lteI'VeIltO DB S s SuCC6551vamente appllcato dal Training per Vapplicazione dell’Intervento nella Ricerca
facilitatori formati nei Servizi socio-sanitari, materno- Datt. Mauro Belluardo
. eqe PO . . . . 7 febbraio 2024 ore 14-18.30
infantili ed educativi partecipanti al Progetto di Ricerca 8 febbraio 2024 ore 9-18.15
I3 . . Aula N — Facolta di Medicina e Chirurgia — Viale Europa, 11
Prevenzione e promozione della salute mentale
perinatale e dello sviluppo neuromentale del bambino nei pohAMMA:
,mtroduz.oneallos.lu.d-o‘ | i o s -

primi mille giorni di vita: interventi precoci con il B S e A s Mo,

. . . . . . . - Training Dislogic Book-Sharing {lynne Murray e Peter Cooper, Universi-
Dialogic Book-sharing” che I’Osservatorio di Psicologia e A

Neuroscienae, Universita degli Studi di Parma,

Clinica Perinatale sviluppa in collaborazione scientifica
con Lynne Murray e Peter Cooper dell'Universita di
Reading (UK).

Al Seminario hanno partecipato 21 persone: i Referenti delle Unita Operative del Progetto di Ricerca, che
hanno dato la disponibilita ad applicarlo nei Servizi del territorio nazionale (citta di Brescia, Mantova,

Busto Arsizio e Caserta) e altri partecipanti interessati al tema.

Seminario internazionale 10-11 gennaio 2023
“Dialogic Book-Sharing”

Il Prof. Peter Cooper, Universita di Reading (UK), che ha
avuto I’incarico a svolgere il Seminario, ha comunicato la

. | UNIVERSITA
1 | DEGLI STUDI
DI BRESCIA

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCLA
E

sua impossibilita ad intervenire per sopraggiunti motivi di
salute e ha segnalato, in qualitd di suo collaboratore e
sostituto, il Dott. Mauro Belluardo (Ricercatore presso
Dipartimento  Medicina e  Chirurgia, Unita di
Neuroscienze, Universita degli Studi di Parma).
Programma:

Nel Seminario Internazionale sono state sviluppate
tematiche oggetto del Progetto di Ricerca "Dialogic Book-
Sharing", che prevede l'applicazione della Metodologia
internazionale DBS sviluppata dai Prof. Peter Cooper e
Lynne Murray dell'Universita di Reading (UK) e viene
sviluppato dall'Osservatorio di Psicologia Clinica
Perinatale in Unita Operative disponibili e interessate ad
applicare la Ricerca con genitori e bambini presso Servizi
socio-sanitari ed educativi del territorio italiano.

SEMINARIO INTERNAZIONALE

OSSERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE
Coord) Prof.ssa Loredana Cena

L]

“Dialogic Book-Sharing’

10-11 Gennaio 2023

Prof. Peter Cooper
Professor in Psychopathology
School of Psychology and Clinical Language Sciences
University of Reading, UK
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Fondo per attivita a carattere internazionale
Universita degli Studi di Brescia
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Al Seminario hanno partecipato 19 persone: i Referenti delle Unita Operative del Progetto di Ricerca,
provenienti da tutto il territorio nazionale (citta di Brescia, Bergamo, Mantova, Como, Milano, La
Spezia, Roma, Firenze, Napoli, Salerno) e altri partecipanti interessati al tema.

Seminario internazionale 17 Novembre 2021 W R

. . . E.ataren M [ DEGLI STUDI
Prevenzione e Early Childhood Intervention. “Book- LR DI BRESCIA
sharing and effects on parent-infant interactions”

Programma:

UNVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA
DIFARTIMENTO DI SCIENZE CLINCHE E SPERMENTALI
DESSERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

SEMINARIO INTERNAZIONALE

Coordinatori: Prof. Antonio Imbasciati, Prof ssa Loredana Cena

Come viene a costruirsi la mente di una persona.

17 Novembre 2021

Prof. Antonio Imbasciati, Osservatorio Psicologia Clinica

i
—
<
z
9 ore 14-1
Perinatale, Prof. Emerito Psicologia Clinica, Universita di < oy SRS Gt
=z & colegamento Teams previa regisirazions
Brescia. i SR —— .
. . . . [ Dok charing £nd €hocs n perent Mt iemnisions”
Book-sharing intervention: effects on parent-infant = .
interactions and on infant cognitive and socioemotional g " s o St o Gk e ot
development. 2 PR b Sa:
. S Prof.ssa Lynne Mursay, MA, PhD, Research Professor in Developmental Psycho-
Prof.ssa Lynne Murray, MA, PhD, Research Professor in Pl o Ot Pl g ey U6
uJ + Tawola retonda,
Developmental ~ Psychopathology, Department of w

Psychology, Reading University, UK.

Seminario aperto  tulll gii interasaati

Fondo per attivits a caratters infernazionale Universita deghi Studi oi Brescia

Tavola rotonda.
Al Seminario hanno partecipato 636 persone: numerosi
studenti dei vari Corsi di Laurea dell’Universita di Brescia

(cdl Medicina e Chirurgia, cdl Scienze Motorie, cdl Educazione Professionale, cdl Assistenza
Sanitaria, cdl Infermieristica, Scuola di Specializzazione in Neuropsichiatria Infantile, Scuola di
Specializzazione in Pediatria, Scuola di Specializzazione in Chirurgia Pediatrica), alcuni Docenti
Unibs, tutti gli iscritti all’§° Edizione del Corso di Perfezionamento post-laurea in Psicologia Clinica
Perinatale e alcuni Professionisti esterni invitati dall’Osservatorio.

Seminario internazionale 13 Ottobre 2021
“Neuroscienze nel ciclo di vita: dai primi mille giorni
alla maturita dell’individuo”

Programma:

Pre-concepimento e primi 1000 giorni: le basi per un
futuro in salute e benessere.

Prof. Sergio Pecorelli, Professor and Chancellor Emeritus,
University of Brescia. Adjunct Professor, Yale School of
Medicine, Yale University, USA.

Lezione magistrale: Neurobiologia delle memorie
infantili e loro ripercussioni a lungo termine.

Prof.ssa Maria Cristina Alberini, Professor of Neural
Science, Center for Neural Science, New York University.
Fragilita e resilienza nel cervello che invecchia.

Prof. Alessandro Padovani, Prof. Ordinario Neurologia,
DSCS, Coordinatore Sezione Neuroscienze, Universita di
Brescia.

SEMINARIO INTERNAZIONALE

" | UNIVERSITA
4.7 | DEGLI STUDI
-J | DI BRESCIA

UNIVERSITA DEGLI STUD DI BRESCLA
CLNICHE £
(OSIERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

SEMINARIO INTERNAZIONALE
Coordinatori: Prof. Antonfo Imbasciat, Prof.ssa Loredana Cena

13 Ottobre 2021
ore 14-18

Sl Conediare (ost lenitati per Normative COVID-19)
Facoilis di Medicina, Viaka Eurpa, 11 - Brascia
= collegarsento Tearns provia registrazione

“Neuroscienze nel ciclo di vita:
dai primi mille giorni alla maturitd dell 'individuo™

Pre-concepimento e primi 1000 giomi: le bosi per un futiro in solute e benessere,

Prof. Sengio Pecorelli, Profeszor and Chancellor Emeritus, University of Brescia.

Adjunct Professor, Yale School of Medicine, Yale University, USA.

Lezione magistrale

Neurabiologia delle memorte infantii e foro ripercussioni a lwga termine.
Prof, 553 Maria Cristing Alberini, Professor of Neural Science, Center fo Neural
Schence, New York University.

Frogiits e resilienra nel ceneelio che invecchio
Prof. Alessandro Padowani, Praf. Ordinaric Neurokga, DSCS, Coordinatore Serione
Neuroscienze, Universith di Brescia.

Tavolo rotonda.

Seminario aperto a tulti gli interessati
Fondo por aftivita a caraiters Intemazonale Universita degh Studl df Brescla
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Tavola rotonda.

Al Seminario hanno partecipato 688 persone: numerosi studenti dei vari Corsi di Laurea
dell’Universita di Brescia (cdl Medicina e Chirurgia, cdl Educazione Professionale, cdl Tecnica della
Riabilitazione Psichiatrica, cdl Infermieristica, cdl Ostetricia, Scuola di Specializzazione in
Neurologia, Scuola di Specializzazione in Neuropsichiatria Infantile, cdl Assistenza Sanitaria, cdl
Scienze Infermieristiche e Ostetriche, Scuola di Specializzazione in Psichiatria) e tutti gli iscritti all’8°
Edizione del Corso di Perfezionamento post-laurea in Psicologia Clinica Perinatale.

Seminario internazionale 16 Ottobre 2019

“Il futuro dei primi mille giorni di vita. Prevenzione
e Early Childhood Intervention”

Les représentations du lien au sein des interactions
précoces - Prof. Bernard Golse, Parigi

Seminario internazionale 10 Ottobre 2018
“Imparare ad imparare: nascita della mente”

Le basi neurobiologiche dell'amnesia infantile: il
sistema di apprendimento e memoria sta imparando ad
imparare. Implicazioni per patologie nello sviluppo
delle funzioni mentali - Prof.ssa Maria Cristina
Alberini, New York

UNIVERSITA
2 | DEGLI STUDI
@N7) | DI BRESCIA

UNIVERSITA DEGLI STUD DI BRESCIA
i

Psizolagia Climica: Prof.ssa Loredana Cena

SEMINARIO INTERNAZIONALE
Coordinalon: Prol. Antonia mbascili, Prof sss Loredana Cena
16 Ottobre 2019
ore 9-13
AuleE-F

Facoits o1 Medicina, Visle Europs, 11 - Brescia

“I future dei primi mille giorni di vita.
Prev Z e Early Childhood Intervention™

Saluti Autorith
=les i lten ow sein des i lons précoces.

Prof. Bernard Golse, Professeur de Prychiatrie de Fenfant et de Tadclescent 3 IUniversité Rend
Descartes (Paris V), Padiatre, Pédopsychiatre et Peychanalyste, President AEPEA.

= La consultazione con genitori e figh: un'occasione per l'emergenta deffe
problematiche perinatail,
Dott. Lenio Rizzo, Neuropsichiatra infantile, Membra del CdA AEPEA, Padova

= Origini defle difficoltd tra genitori ¢ figh.

Prof. Antonio Imbasciati, Prof. Emerito di Psicologia Clinkca, Universith degli Studi di Brescia

Seminario aperto a tutti gli interessati
Fondo per anivita a caramere internazionale Universita degll Stud of Brescia

Infoemazioni: Dortsss Nells Tralki, Doo ssa Luisells Nodsri, Dott ssa Alice Traisisi 030 37 17374
Doamsela Ferraboli 030 57 17 263

UNIVERSITA DEGU STUDH DI BRESCLA
SCIENZE CLINICHE E
Pricologia Clinica; Prof.sso Loredana Cene

SEMINARIO INTERNAZIONALE

Coardinatart: Prof. Anfonio imbasclati, Prof.ssa Loredana Cena

10 Ottobre 2018
ore 9-13
aule E-F
Facolts di Medicina, Viale Europa, 11 - Brescia

“Imparare ad imparare: nascita della mente"

Saluti Autorita

= Le basi neuroblologiche dell'amnesia Infantile: i sistema di opprendimento e memoria
sta imparando od imparare. implicazioni per patologie nelle sviluppe delle funsioni mentali,
Praf.ssa Maria Cristina Alberini, Professor Center for Neural Science, New Yark University.

® Meccanismi motecolar del trauma psichico
Prof., Massima Gennarelli, Professore Ordinario di Genetica, Dipartimento Medicina
Malecolare e Trastazionale, Presidente Cal per Educatori, Universith degh Studi di Bresela,

= Imparare gli affett].
Praf. Antonio Imbasciat, Professare Emerito d Psicolagia Clinica, Universitd degll Studi di
Brescia,

« infant e pre-infant Observation; metodologie di interventi preventiv
Dottssa Rossella Coveri, Dott ssa Mirlam Manticell, Psicoterapeute, Psicoanaliste 501,
Firenze,

Bominario aps¥to a tuti gil imeressat
Farndo per atlivith a carstiere internazionals Unkeersith degll Studl oi Brescla
formaries: Dot saa Nalla Tl [ a5 Alice Traiaksi 030 3717274
D
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Seminario internazionale 13 Aprile 2018

“Nascita dell’individuo e nascita della mente: il futuro
dei primi mille giorni di vita”

Bébe sapiens: Du développement épigénétique aux
mutations dans la fabrique des bébés. Nascita
dell'individuo: dall'epigenesi all'intersoggettivita -
Prof.ssa Drina Candilis-Huisman, Parigi

Seminario internazionale 12 Maggio 2017

“I primi mille giorni di vita: sviluppo neuropsichico del
feto/bambino/futuro adulto”

Néoténie, épigénese, niveaux primaires de la
symbolization et enjeux éthiques pour les adultes - Prof.
Bernard Golse, Parigi

UNIVERSITA DEGU STUDI DI BRESCIA
DIPARTIMENTO DI SCIEWIE CLINICHE £ SPERIMENTALL
Oirettore: #rof, Maurizio Casteliane
Exicologia Ciinico. Frof 510 Loredane Ceno

SEMINARIO INTERNAZIONALE
13 Aprile 2018
Ore 813
Aula Magna
Facoith di Medicing, Viake Europs, 11 — Brescia

dell’ e ita della mente:
il futuro dei primi mille giorni di vita

Saluto Autorita

Bébé sapiens: Du aux. dans lo fabrique des
bébés.

Wascita deil'individuo: dall'epigenesi all'intersoggettivita.

Prof ssa Drina Candilis-Hulsman, Université Paris Diderot.

Wascita dell’individue e nascita delle mente: il futuro dei primi mille giorni df vita,

Prof. Antonio Imbasciati, Professore Emerito di Psicologia Clinica, Universith degli Studi
di Brescia.

Nuove famiglie, muovi bambini: in tema di psichica e di
picopatologia.

Dott. Lenio Rizzo, Neuropsichiatra dellinfanzia e dell'Adolescenza.Psicoterapeuta,
Padova, Membro C.d.A. AEPEA.

Seminaric aperto s Wi g interessati
Fondo di Internazionalizzazions di Atenes dell'Universith degh Studi di Brescia

Antbrmarioni; Dott ssa Nella Trali, Dottssa Luisells

. s Alkce Trainini 0303727274
Dismiela Ferrabals 0

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA

DIPARTIMENTE DI SCIENZE CLINICHE E SPERIMENTALI
aticrs Prof. Aaurtna Castasans
Paiioiogis Ginca PYol sk Larens Cena
SEMINARIO INTERNAZIONALE
12 Maggio 2017
Ore 9-13

Facolta di Medicina e Chirurgia, Viale Europa, 11 — Brescia

1 primi mille giorn di vita:
del

aduito.

Satutl Aultorita

« 4 primi mille giorni di vita.

Praf. A. G. Ugazio, Direttore Istituta per la Salute del Bambino e dell'Adalescente
Ospedale Pediatrico Bambina Gesis, Roma

- del nefla
feto, neonate, bimbo, adulto, dalfe interazioni all'epigenectica.
Prof. Antonia Imbasciati, Emerita di Psicologia Clinica, Universita di Brescia

« Neoténie, épigénése, de fa
et enjeux éthiques pour les aduites.

Prof. Bernard Golse, de Psychiatrie de 'enfant et de | a
I'Université René Descartes (Paris V), Pédiatre, Pédopsychiatre ot Psychanalyste,
President AEPEA

Chairmain  Dett. Lenio Rizzo, Neuropsichiatra delllnfanzia e dellAdelescenza -
Psicoterapeuta. Padova, Membro C.d A, AEPEA

Seminaric aperto a tutti gli interessati
Mufornsariocd: Dot sxa Nella Tralli, Doet sa Luisells Nodari 030 Y727274; Daniel Terrabols 030 1717268

FONDO PER LE ATEIVITA A CARATTERE INTERNAZION ALE
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Seminario internazionale 14 Ottobre 2016
“Interventi multidisciplinari nella perinatalita.
Ricerca-Prevenzione-Formazione”

Insightfulness in mothers of children with Autism: Its
contribution to secure attachment — Prof. David
Oppenheim, Isracle

Seminario internazionale 11 Maggio 2016
“Salute mentale infantile e interazioni precoci:
parenthood a rischio, attaccamento e sviluppo
neuropsichico”

Lo sviluppo della relazione madre-bambino dalla
gravidanza al puerperio - Prof.ssa Dora Knauer,
Ginevra

B _,.}‘-,;.._:',

UNIVERSITA DEGLI S‘IUDI DI BRESCIA
DIPARTIMENTO DI HE E TALI

Paicoiogia Ginica Prof 33a Lorecana Cana
SEMINARIO INTERNAZIONALE

14 Ottobre 2016
Ore 9-13 AULAE

Facolth di Medicna @ Chirurgia. Viale Europa 11 - Brescia

Interventi ij i nella per

Ricerca, Prevenzione, Formazione

Salutl Auforita

»  Insightiuiness in Mothors of children with Autism. ItE CONIMBUBION 10 SeCUre
attachment

David Oppenhenm, Professor Department of Psychology - University of Haifa - israel
MNina Koren-Kane . Professor Department of Psychology -F aculty of Social Scences
University of Haila - lsrael

+ Epigenetica e memoria nelle interazioni perinatail
Dott. Rosano Montirosso, Psicologo IRCCS, Eugenio Medea, La Nostra Farmiglia,
Bosisio Panini
& IO LGN o o O 0 K i I Tl S A B
delie Neuroscienze e delia Psicoana
Prof. imbascisti Antonio, Professore Emenito di Psicologia Clinica, Université degh
Studk of Brascie.

Seminario aperto a tutti gli interessati
Infinsmarioni Dumicls Fersaboli 030 371 T268- Dot ssa Nells Tralli 030 3727274

N Py,
Gty

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA

DIPARTIMENTO DI SCIENZE CLINICHE E SPERIMENTALI
Direttore Prof. Ennco Agabiti Revel

Paicologie Cincs Prof sus Lomdens Cens

SEMINARIO INTERNAZIONALE

11 Maggio 2016
Ore 913 AULA MAGNA
Edificio di Medicina, Viale Europa 11 = Brescia

Salute mentale infantile e interazioni precoci:

i

par d a rischio, attacc @ svil hico

Sakti delle Autorits

* Lo sviluppo della relazis madre- bambino dalla gravids al
puerperio.
Prof.ssa Knauer Dora, Servizio Universitario di Psichiatria dell'Infanzia e
dell’Adolescenza, Facolta di Medicina, Universita di Ginevra

P del feto /i / nella
Prof |mb.ml..n Antanio Professore Emerito di Psicologia Clinica, Universith di
Brescia, Psicoanalista 5P e IPA

A lazi iva e relazi b bis in
situazioni di rischio e giovane eté delle madri

Prof.ssa Riva Crugnola Cristina Professore Associato di Psicologia dello Sviluppo,
Universith di Milano Bicocca, Psicoanalista 5P1 e IPA

Seminario aperto a tutti gli interessati

Informamoni: Dapielas Fermaboli 030 3717268+ Dot ssa Nella Tralli 030 3727274

59



C- TERZA MISSIONE- PUBLIC ENGAGEMENT E IMPEGNO SOCIALE SUL
TERRITORIO NEI PRIMI 1000GIORNI

29 aprile 2026

=TTy

£ %’x Universita International Academic Conference "The first
Sny diBrescia 1000  days of life.  Neuroplasticity,
i Intersubjectivity, DBS Interventions. Healthy
Ne:;'m emotional neuromental development"
| Thefi 1000 deys of lfe L'International Academic Conference "The first
‘ nmmgrﬂ;:Lﬁm:n:a.«;;:;:::ﬁ:,::a:mem 1000 days  of life. Neuroplasticity,
29 APRILE 2026 Intersubjectivity, DBS Interventions. Healthy
_ hind emotional neuromental development"”, evento di
Facoltd Medicina Universita di Brescia
B v M e Public Engagement Terza Missione Impegno

sociale per il territorio del Dipartimento di

Saluti Autoritd

Prof. Massimo Ammaniti

Saerea e e Scienze Cliniche e Sperimentali Unibs si € svolto

mercoledi 29 aprile 2026 dalle ore 9 alle ore 18
in presenza presso I'Aula Magna della Facolta di

Prof. Pier Francesco Ferrari
Université Claude Bemard Lyon, France
Seminari Interrazionase

Progetto Dialogic Book-Sharing
Prof.

oo Medicina e Chirurgia, in Viale Europa 11.
School of Psychology and Clinical Language Sciences . . . . .
Dr. Hal Cooper Sono state trattate importanti tematiche relative ai

Unbversity of Orford UK)
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mﬂwﬁ’ﬂgﬁﬁtm primi 1000 giorni di vita, periodo fondamentale
S per lo sviluppo neuromentale, emotivo,
S@k relazionale e sociale di ogni individuo:
s neuroplasticita ~ ed  esperienze  precoci,

Intersoggettivita e comunicazione emotiva.
E stato presentato l'intervento internazionale "Dialogic Book Sharing" e la sua applicazione nei
Servizi socio-sanitari ed educativi del territorio italiano.
La partecipazione di Professori e Ricercatori come Prof. Pier Francesco Ferrari (Universita di Lione),
Prof.ssa Lynne Murray (Universita di Reading), Dott. Hal Cooper (Universita di Oxford), Prof.
Massimo Ammaniti (Universita Sapienza Roma) ha reso 1'evento di rilevante interesse internazionale.
Partecipanti
La International Academic Conference ha registrato in totale 261 partecipanti, suddivisi tra:
- iscritti alla 2° edizione del Master Interateneo di I livello "WeCare Professionist: prevenzione e
interventi nei primi 1000 giorni di vita" a.a. 2025-2026;
- Docenti, Specializzandi, Dottorandi e Studenti dell’Universita di Brescia;
- Studenti del CdS Teorie e tecniche in Musicoterapia (Conservatorio di Brescia);
- “Facilitatori DBS” che hanno applicato lo Studio Dialogic Book-Sharing dell’Osservatorio di
Psicologia Clinica Perinatale;
- genitori che hanno partecipato allo Studio DBS;
- professionisti esterni del territorio nazionale interessati alle tematiche trattate.
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P 27-28 aprile 2026

£ .. Universita Attivita di Terza Missione e Impegno Sociale per
\ / diBrescia . oo

e il Territorio

i s “The first 1000 days of life. Educazione emotiva -

sviluppo neuromentale

TERZA MISSIONE .. e . . . .
Dipartimento Scienze Cliniche e Sperimentali Training Facilitatori Dialogic Book-Sharing

Universita degli Studi di Brescia . . . ..
 y intervento con genitori e bambini”

Re: abila: Prof. Lored. Ci . N N .
g TR s L’Evento di Terza Missione e Impegno Sociale per
i The first 1000 days of life il ".Ferrltorlo. e. stato ﬁnanz'lato dal. Dlpartlm.ento .d1
e | | Educazione emotiva - sviluppo neuromentale Scienze Cliniche e Sperimentali dell’Universita
®) Training Facilitatori Dialogic Book-Sharing degli Studi di Brescia e si ¢ svolto regolarmente nei
w intervento con genitori e bambini A . . 5
%) giorni 27 e 28 aprile 2026 con orario 9-18 presso
= 27 - 28 APRILE 2026 I’Aula N della Facolta di Medicina e Chirurgia.
ORE 9-18 . N 5 .
ﬁ Auia N - Edificio Focoria Medicn - Universi o Brescia Gli obiettivi dell’evento sono stati: formare
sie Eliropa, Tesc . . .« . . . . ..
ﬁ operatori dei servizi socio sanitari ed educativi per
= PralLyfineMurtay una estensione sul territorio italiano dell’intervento
University of Reading (UK} . . . . .
Sohgal of Peyelhalogy and Clnicel Langlape/@iEnoss internazionale Dialogic Book-Sharing (DBS);
okt of ety promuovere educazione affettiva e neurosviluppo

Research Ma for the Global P. ting Initiati . . . . . .
e e nella prima infanzia, la relazione genitore-bambino

e sostenere condizioni di svantaggio socio-
Finanziamenio

Attivita di Terza Missione Impegno Sociale per il Territorio
Dipartimento Sclenze Cliniche @ Sperimentall Culturale'
Universiti degll Studi di Brascla

I Ricercatori Internazionali Prof.ssa Lynne Murray

(Universita di Reading UK) e Dott. Hal Cooper
(Universita di Oxford UK) hanno partecipato alle due giornate e condotto il Training propedeutico
all’applicazione dell’intervento DBS, per la formazione di “Facilitatori” italiani tra gli operatori dei
Servizi socio-sanitari ed educativi che applicheranno [D’intervento nello Studio attivato
dall’Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale-Unibs.
L’evento ha consentito di formare operatori (Educatori, Pedagogisti, Psicologi, Psicoterapeuti,
Neuropsichiatri Infantili, Ostetriche) provenienti non solo da Brescia e provincia, ma da diverse citta
italiane: Bergamo, Mantova, Milano, Pinerolo (TO), Borgomanero (NO), Venezia, Bassano del
Grappa (VI), Roma.
Gli operatori dei Servizi socio-sanitari ed educativi della prima infanzia che hanno appreso la
metodologia DBS potranno insegnarla come “Facilitatori” ai genitori, affinché possano applicarla
quotidianamente con i loro bambini, favorendone lo sviluppo emotivo, neuromentale, relazionale.
Questa formazione consente un trasferimento di conoscenze e competenze basate su solide evidenze
scientifiche provenienti dalla ricerca condotta da diversi anni da Lynne Murray, Peter e Hal Cooper
sul territorio internazionale ed applicata per la prima volta in Italia dall’Osservatorio di Psicologia
Clinica Perinatale, come pratica sostenibile e trasferibile nei servizi territoriali, data un’assenza di
studi sulla sua applicabilita e un bisogno conoscitivo e di implementazione nei servizi socio-sanitari
ed educativi italiani.
Gli operatori dei Servizi socio-sanitari-educativi del Terzo Settore che hanno partecipato alla
formazione potranno cosi diffondere la metodologia internazionale del Dialogic Book-Sharing sul
territorio nazionale, con I’adozione di pratiche innovative per la promozione della salute mentale
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perinatale, il sostegno alla relazione genitore-bambino e lo sviluppo socio-emotivo dei bambini nei
primi anni di vita.

Al training DBS del 27 e 28 aprile segue lo Studio dell’Osservatorio con un approccio metodologico
di ricerca-intervento, in cui viene applicato un trial clinico con la partecipazione volontaria e gratuita
di diadi genitore-bambino di etd compresa tra 14 e 20 mesi (campione in linea con la ricerca
internazionale) dei Servizi socio-sanitari ed educativi del territorio. Vengono monitorate, con
strumenti standardizzati, le evidenze scientifiche sull’efficacia del Dialogic Book Sharing (DBS) per
l'educazione emotiva e il neurosviluppo nella prima infanzia, con focus su contesti di vulnerabilita
sociale, sanitaria ed educativa.

I “Facilitatori” formati al DBS possono integrare il trasferimento di competenze apprese durante il
training nei propri contesti socio-sanitari-educativi e fornire dati allo studio dell’Osservatorio di
Psicologia Clinica Perinatale, consentendo di implementare il campione italiano della ricerca, con
una valutazione scientifica degli esiti, una osservazione dei processi territoriali attivati e ricadute
quali-quantitative sui contesti coinvolti. La ricerca-intervento consente di approfondire gli effetti su
bambini e famiglie della popolazione italiana e le condizioni organizzative per integrare questa pratica
evidence-based nei servizi nazionali.

I principali risultati attesi sono la disseminazione del DBS sul territorio italiano e la produzione di
nuove evidenze scientifiche relative all’impatto dell’intervento sullo sviluppo emotivo e
neurosviluppo infantile, sulla relazione genitore-bambino e supporto alla genitorialita (Imbasciati,
Cena, 2015 b). Possono venire sviluppate e consolidate reti territoriali educative, sociali, sanitarie e
strategie efficaci per l'integrazione stabile di pratiche evidence-based dedicate all'infanzia e alle
famiglie e integrazione tra ambito educativo, sanitario e sociale, centrale per affrontare in modo
multidimensionale le poverta educative e promuovere la relazione affettiva precoce, come fattore di
protezione del neurosviluppo (Imbasciati, Cena, 2023).

I risultati possono venire trasferiti ulteriormente in Nidi, Scuole dell’infanzia, Consultori, Pediatrie,
Biblioteche, Ospedali e Servizi del Terzo Settore, creando modelli replicabili. Le ricadute attese
riguardano il consolidamento delle reti territoriali, I'integrazione tra servizi educativi, sanitari e sociali
e una maggiore accessibilita per le famiglie fragili a esperienze di qualita per lo sviluppo infantile.
La comunicazione e la restituzione dei risultati della ricerca-intervento, si rivolgono a famiglie,
operatori, decisori e comunita, stimolando cambiamenti concreti nelle pratiche educative e
organizzative. La comunicazione non ¢ solo informativa ma orientata a generare valore sulle pratiche
educative e socio affettive per sviluppare cambiamenti concreti € una cultura delle relazioni.
Particolarmente rilevante ¢ dunque I’impatto atteso sulle organizzazioni del terzo settore -
associazioni, cooperative sociali, enti del privato sociale e servizi educativi territoriali - che possono
integrare il metodo DBS nelle proprie attivita di supporto alle famiglie, ampliando 1’offerta di
interventi preventivi e di promozione del benessere infantile e come supporto alla genitorialita fragile.
L’evento contribuisce alla diffusione di conoscenze scientifiche di elevata qualita e al consolidamento
del rapporto tra Universita, servizi pubblici e terzo settore, favorendo la creazione di una rete
territoriale orientata alla prevenzione precoce e alla valorizzazione delle migliori pratiche a sostegno
delle famiglie, anche in condizioni di svantaggio socio-culturale e di vulnerabilita socio-economica.
In tal senso, il finanziamento dell’iniziativa ha un impatto che va oltre la dimensione accademica,
generando ricadute concrete e durature a beneficio della comunita locale e dei servizi che operano a
favore dell’infanzia e della genitorialita.
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Partecipanti

All’Evento di Terza Missione hanno partecipato 18 operatori appartenenti a diverse categorie
professionali (Psicologi, Psicoterapeuti, Neuropsichiatri Infantili, Ostetriche, Educatori) e provenienti
da diverse citta del territorio nazionale (Brescia, Bergamo, Mantova, Milano, Torino, Novara,
Venezia, Vicenza, Roma).

19 marzo 2025
2 International Academic Conference “The

% | UNIVERSITA
| | DEGLI STUDI

r e DI BRESCIA \CTEE S Newborn Promise: Society’s Best Investment”
Presso Aula Magna della Facolta di Medicina e

International Academic Conference Chirurgia dell’Universita degli Studi di Brescia
si ¢ tenuta la International Academic Conference
19 marzo 2025 dalle ore 9 alle ore 18 “The Newborn Promise: Society’s Best

i e e e e Investment”, con relazioni magistrali di quattro

THE NEWBORN . Docenthl, . ECOIl.OmIStl ' e . Né.tuI‘OSCle.nZlatlf
PROMISE: b LS pro‘v‘enlentl da differenti Universita degli Stati

SOCIETY'S BEST ' N8 Uniti.

INVESTMENT y . Nei primi mille giorni di vita viene a costruirsi

una matrice neuromentale individuale, generata
dalla specificita delle relazioni che si vengono a

IL DONO DEI NEONATE IL PIO
GRANDE INVESTIMENTO PER Il
FUTURO DELLA SOCIETA

PER COSTRUIRE UN FUTURO by g 2 . . . .
SANO E PROSPERD . formare tra il feto/neonato/bambino e 1 suoi

caregivers, che elaborera ogni successiva

Giornata conclusiva del Master Interateneo di | esperienza della vita di quell’individuo e

livello "WeCare Professionist: prevenzione e condizionera il suo sviluppo neuropsicosomatico
interventi nei primi 1000 giorni di vita" fino all’eta adulta. Ne discende I’importanza

cruciale che tale matrice possa essere adeguata
affinché ogni successiva esperienza possa
trasformarsi in una costruzione sufficientemente
buona del “bodybrainmind” di quell’individuo, piuttosto che verso una patologia. La dipendenza dello
sviluppo umano dalle relazioni produce la “qualita”, specifica individuale, di ogni singolo mindbrain;
tale qualita include la struttura di una individuale genitorialita, che a sua volta in quell’individuo
diventato adulto sara fattore centrale della “qualita” dello sviluppo neuromentale dei suoi figli: di qui
la transgenerazionalita, oggi confortata dall’epigenetica. Di qui I'importanza di una cura per la
perinatalita, 1 primi mille giorni di vita, rivolta a tutti i genitori, per una prevenzione effettiva e una

cura per il potenziamento della salute mentale e fisica, non solo per 1 singoli, ma per il futuro del
nostro destino.

E in questa prospettiva, che riconosce nei primi mille giorni di vita il fondamento dello sviluppo
umano e della salute futura, che si inserisce il percorso formativo del Master “WeCare Professionist”,
il quale si ¢ recentemente concluso con una giornata di confronto e approfondimento internazionale
presso 1I’Aula Magna della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Universita degli Studi di Brescia.
All’evento finale del Master Interateneo di I livello “WeCare Professionist: prevenzione e interventi
nei primi 1000 giorni di vita” hanno partecipato circa 500 persone tra Docenti, studenti ed esterni
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provenienti da tutto il territorio nazionale. Durante la giornata si ¢ tenuta la International Academic
Conference “The Newborn Promise: Society’s Best Investment”, con relazioni magistrali di quattro
Docenti, Economisti e Neuroscienziati, provenienti da differenti Universita degli Stati Uniti. Di
seguito ¢ possibile visionare gli interventi presentati:
e Prof.ssa Cristina Maria Alberini (New York University):
https://youtu.be/KV31765jtUE
e Prof. Arthur Rolnick (University of Minnesota):
https://youtu.be/iaD55bzMmSE
e Prof.ssa Diana Ramos (University of Southern California):
https://youtu.be/KXdJgnczinQ?si=17McCyucvGwiySaj
e Prof. Aaron Sojourner (University of Minnesota):
https://youtu.be/apiOH-mWa-A?si=9JUjvkOUwS _UQ6Dz

Partecipanti

All’evento hanno partecipato Docenti, studenti ed esterni provenienti da tutto il territorio nazionale
454 partecipanti (210 in presenza e 244 da remoto in modalita sincrona su Zoom), suddivisi tra:

- iscritti alla 1° edizione del Master Interateneo di I livello "WeCare Professionist: prevenzione e
interventi nei primi 1000 giorni di vita" a.a. 2023-2024;

- Docenti, Specializzandi, Dottorandi e Studenti di vari Corsi di Laurea dell’Universita di Brescia;

- Docenti e Studenti dell’Universita Milano Bicocca;

- partecipanti esterni interessati all’argomento.

PROGETTO IMPEGNO SOCIALE PER IL TERRITORIO

finanziamento PERFORMING (Art and Storytelling for inclusion: An integrated community
project)

Nell’anno 2024 il Dipartimento di Medicina Molecolare e Traslazionale (DMMT) Unibs e la Prof.ssa
Chiara Magri interessati alla ricerca dell’Osservatorio Dialogic Book Sharing hnnoa proposto una
collaborazione e finanziato 1’applicazione dell’intervento sul territorio di Mantova con il
progetto “PERFORMING (Art and Storytelling for inclusion: An integrated community project)”.

E stato richiesto impegno formale alla prof.ssa Cena Loredana sul progetto e collaborazione per un
monte orario complessivo pari a 360 ore per tutta la durata di 24 mesi.

Attraverso tale Progetto Osservatorio ha usufruito di un finanziamento per Assegni di ricerca:

- Assegno annuale Dott.ssa Sara Vitali (Responsabile Scientifico Prof.ssa Loredana Cena), facilitatore
che ha condotto I’applicazione dell’intervento DBS nei Servizi educativi della citta di Mantova
(Quartiere Lunetta, Terapie Integrate, Asilo Nido Porto Mantovano, Asilo Nido Pomino Ospedale
Carlo Poma).

- rinnovo dell’Assegno della Dott.ssa Alice Trainini (Responsabile Scientifico Prof.ssa Loredana
Cena, Assegno finanziato per 6 mesi da fondi Master ¢ 6 mesi da Progetto PERFORMING), per

64


https://youtu.be/KV31765jtUE
https://youtu.be/iaD55bzMmSE
https://youtu.be/KXdJgnczinQ?si=17McCyucvGwiy5aj
https://youtu.be/apiOH-mWa-A?si=9JUjvk0UwS_UQ6Dz

’attivita del Progetto DBS attraverso il coordinamento delle Unita Operative di Mantova con le altre
UO attive sul territorio nazionale (citta di Brescia, Novara, Monza, Abano Terme).

Nell’ambito del progetto PERFORMING, sviluppato nel Quartiere Lunetta della citta di Mantova,
sono state proposte diverse attivita educative in fasce di eta differenti attraverso tre linee di ricerca
sviluppate in diversi work package per indagare la potenziale cooperazione tra il dominio artistico e
gli ambiti psico-pedagogico, socio-educativo ed etno-antropologico. Il progetto si ¢ concentrano
sull'utilizzo delle arti performative come strumento educativo per promuovere lI'empowerment, la
genitorialita e 'inclusione sociale in un contesto territoriale storicamente caratterizzato da aspetti di
fragilita sociale.

Per la prima infanzia ¢ stato applicato I’intervento Dialogic Book-Sharing nei Servizi educativi (Asili
Nido) della citta di Mantova:

WP1.2 Supporto alla genitorialita e promozione dello sviluppo neuro-mentale del bambino nella
prima infanzia: interventi con la condivisione dialogica di libri (Coordinatrice: Prof.ssa Loredana
Cena). Obiettivi: sostenere la genitorialita, migliorare il benessere psicofisico e la qualita della vita
sia dei bambini in eta prescolare che dei loro genitori, nonché il benessere sociale della comunita.

Abstract Durante la prima infanzia, la matrice funzionale iniziale del cervello di un individuo inizia
a formarsi, influenzando tutte le successive esperienze di vita e lo sviluppo di ulteriori funzioni neurali
(reti sinaptiche). Questa matrice fondamentale emerge dalle prime esperienze del bambino e dalle
relazioni primarie con genitori e caregiver; la qualita relazionale giochera un ruolo fondamentale nello
sviluppo del bambino e nel suo percorso di vita, comprese le future opportunita educative e lavorative.
Le ricerche sono focalizzate sullo sviluppo neuromentale del bambino, sul supporto alla genitorialita
attraverso la promozione della qualita delle relazioni affettive con 1 caregiver come fattore protettivo
per tale sviluppo e della comunicazione verbale e non verbale. Il DBS consente attivita performative
e coinvolgenti tra genitore e figlio attraverso la lettura condivisa di libri illustrati ¢ promuove lo
sviluppo emotivo, affettivo, cognitivo, linguistico e prosociale nella prima infanzia, migliorando le
relazioni genitore-figlio. Lynne Murray e Peter Cooper, che hanno ideato la metodologia, hanno
implementato con successo questo intervento in contesti socio-culturali ed economicamente
svantaggiati (Sudafrica e Brasile), inclusi casi di genitorialita fragile, con conseguente miglioramento
della comprensione sociale ed emotiva tra i genitori partecipanti. L'Osservatorio di Psicologia Clinica
Perinatale, Dipartimento Scienze Cliniche Sperimentali, Unibs, ha applicato in Italia l'intervento DBS
nella prima infanzia con genitori e bambini. Attraverso il finanziamento pervenuto dal Progetto
PERFORMING del DMMT Unibs si ¢ estesa 1’attivita DBS nella citta di Mantova, quartiere Lunetta
e nelle aree circostanti, con due assegni di ricerca.

Impatto - Partecipazione della cittadinanza

Nel territorio di Mantova, 58 genitori sono stati invitati a partecipare all’iniziativa attraverso la
distribuzione di un volantino predisposto dall’Osservatorio della Psicologia Clinica Perinatale, la
realizzazione di un video promozionale informativo da parte della Dott.ssa Sara Vitali, un incontro
dedicato alle Coordinatrici ed Educatrici degli Asili nido e conversazioni dirette con i genitori di
bambini di eta compresa tra 14 e 20 mesi.

Un totale di 30 (51,72%) diadi genitore-bambino hanno usufruito dell’intervento.
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Pubblicazioni

36- VOLUME
Magri C., Mortari C., Bornatici S., Cena L. (2026).

SCIENZE E INCLUSIONE Scienze e inclusione nelle nuove geografie urbane. Franco

Angeli, Milano.

NELLE NUOVE Link: https://www.francoangeli.it/Libro/Scienze-e-
GEOGRAF[E URB ANE inclusione-nelle-nuove-geografie-urbane?Id=30812

https://series.francoangeli.it/index.php/oa/catalog/book/1670
Descrizione:

A curadi

Chiara Magri, Chiara Mortari, Muovendosi  tra  neuroscienze affettive, storytelling
Sara Bornatici, Loredana Cena partecipativo e arte urbana, il volume decostruisce lo stigma
della marginalita per esplorare la “bellezza collaterale” delle
nuove geografie urbane. Nato all’incrocio tra le risorse
strategiche del PNRR e la vocazione inclusiva della Terza
Missione, vuole codificare una best practice multidisciplinare
POLITICHE che va ben oltre la narrazione di un’esperienza di successo.
E_SERVIZI Nel corso dei capitoli sono ridefiniti identita e confini delle
SOCIALI I . ) S

periferie, offrendo a chi si occupa di educazione, ricerca e alle
amministrazioni locali una bussola metodologica ed etica per abitare la complessita contemporanea
e trasformare la vulnerabilita in una nuova forma di relazione attiva, consapevole e generativa. Il libro

¢ un invito a reimmaginare la cittd come un laboratorio permanente, dove rigore scientifico ed
espressione artistica si fondono in un unico gesto pedagogico: curare le relazioni per fondare la
comunita del domani. Queste pagine, trasformando la periferia in un’aula diffusa e i1 linguaggi
performativi in dispositivi di ricerca-azione, offrono un modello replicabile di welfare culturale, un
sistema interagente in cui le scienze si traducono in comunita e il legame sociale diventa una pratica
collettiva capace di restituire futuro.

37- Cena L. Trainini A. (2026). Interventi precoci di affective neuroscience nei primi mille giorni
di vita: applicazione del “Dialogic Book-Sharing” genitore-bambino nei servizi sociosanitari ed
educativi della prima infanzia. In: Magri A., Mortari C., Bornatici S., Cena L., "Scienze e
Inclusione nelle nuove geografie urbane'", Franco Angeli, Milano.

Abstract 11 capitolo presenta quadro teorico e metodologico ricerche Osservatorio di Psicologia
Clinica Perinatale, Universita di Brescia, focalizzate sui primi 1000 giorni di vita del bambino e
sull’importanza delle relazioni affettive precoci per lo sviluppo neuromentale. Le Neuroscienze
Affettive, in particolare i contributi di Panksepp, Damasio e Solms, evidenziano come emozioni,
affetti e relazioni costituiscano elementi fondamentali nello sviluppo dell'individuo. Il modello
BodyBrainMind (Imbasciati, Cena, 2017) sottolinea interazione continua tra corpo, cervello e mente,
evidenziando come le esperienze relazionali, fin dalla vita fetale, modellino le reti neurali e
influenzino lo sviluppo futuro del bambino. Le relazioni genitore-bambino svolgono una funzione
essenziale nella regolazione emotiva e nello sviluppo cognitivo. Attraverso comunicazioni verbali e
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soprattutto non verbali -sguardi, gesti, contatto corporeo, tono della voce e mimica facciale- il genitore
aiuta il bambino a sviluppare competenze emotive, attentive e relazionali. Le ricerche
sull’attaccamento, Infant Research e neuroni specchio dimostrano come la sensibilita e la
sincronizzazione emotiva del caregiver favoriscano la maturazione delle capacita di attenzione,
apprendimento e comprensione delle emozioni. In questo contesto assume particolare rilevanza
l'attivita di "lettura condivisa" genitore-bambino nella prima infanzia. La lettura non rappresenta
soltanto uno strumento per 1’acquisizione del linguaggio, ma un’esperienza relazionale che stimola
attenzione, immaginazione, sviluppo simbolico e competenze emotive. Attraverso la condivisione di
libri illustrati il genitore offre al bambino opportunita di dialogo, vicinanza affettiva e apprendimento.
L'intervento internazionale “Dialogic Book-Sharing” ideato da Murray e Cooper (Universita Reading
UK) propone una modalita interattiva e dialogica di utilizzo del libro, in cui il genitore coinvolge
attivamente il bambino osservando insieme le immagini, commentandole, ponendo domande ¢
collegandole all’esperienza quotidiana, obiettivo non ¢ la semplice lettura del testo, ma la costruzione
di uno scambio affettivo e cognitivo che favorisca attenzione, linguaggio, mentalizzazione e qualita
della relazione genitore-bambino. L’Osservatorio ha applicato intervento DBS per la prima volta in
Italia nei servizi socio-sanitari-educativi del Terzo Settore.

38- Cena L. Trainini A., Vitali S. (2026). Supporto alla genitorialita e promozione del
neurosviluppo del bambino nella prima infanzia: interventi con il “Dialogic Book-Sharing”. In:
Magri A., Mortari C., Bornatici S., Cena L., "Scienze e Inclusione nelle nuove geografie
urbane", Franco Angeli, Milano.

Abstract Durante la prima infanzia, la matrice funzionale iniziale del cervello di un individuo inizia
a formarsi, influenzando tutte le successive esperienze di vita e lo sviluppo di ulteriori funzioni neurali
(reti sinaptiche). Questa matrice fondamentale emerge dalle prime esperienze del bambino e dalle
relazioni primarie con genitori e caregiver; la qualita relazionale giochera un ruolo fondamentale nello
sviluppo del bambino e nel suo percorso di vita, comprese le future opportunita educative e lavorative.
Le ricerche sono focalizzate sullo sviluppo neuromentale del bambino, sul supporto alla genitorialita
attraverso la promozione della qualita delle relazioni affettive con i caregiver come fattore protettivo
per tale sviluppo e della comunicazione verbale e non verbale. L'intervento Dialogic Book Sharing
consente attivita performative e coinvolgenti tra genitore e figlio attraverso la lettura condivisa di libri
illustrati e promuove lo sviluppo emotivo, affettivo, cognitivo, linguistico e prosociale nella prima
infanzia, migliorando le relazioni genitore-figlio. Lynne Murray e Peter Cooper (Reading University
UK), che hanno ideato la metodologia, hanno implementato con successo questo intervento in contesti
socio-culturali ed economicamente svantaggiati (Sudafrica e Brasile), inclusi casi di genitorialita
fragile, con conseguente miglioramento della comprensione sociale ed emotiva tra i genitori
partecipanti. L'Osservatorio di Psicologia Clinica Perinatale, Dipartimento Scienze Cliniche
Sperimentali, Unibs, ha applicato in Italia I'intervento DBS nella prima infanzia con genitori e bambini
a partire dall'anno 2023. Attraverso il finanziamento pervenuto dal Progetto PERFORMING del
DMMT Unibs nel 2024 si ¢ estesa 1’attivita DBS nella citta di Mantova, quartiere Lunetta e nelle aree
circostanti mantovane, con attivazione di due assegni di ricerca.

67



PUBLIC ENGAGEMENT Progetto PERFORMING

10 novembre 2025

Partecipazione al Convegno “Lib(e)ri di...”, evento organizzato in occasione della Giornata
Internazionale Diritti Infanzia e Adolescenza, che si ¢ svolto presso la Sede di Mantova
dell’Universita degli Studi di Brescia (situata nel quartiere Lunetta).

Presentazione del Progetto Dialogic Book-Sharing.

Partecipazione Dott.ssa Serena Pedrazzoli, Assessore ai nidi, scuola e pubblica istruzione Comune di

Mantova, che ha espresso la volonta di proseguire 1’applicazione del Progetto negli Asili Nido di

Mantova.

con il patrocinio del

COMUNE
MANTOVA

Universita
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OSSERVATORIO PSICOLOGIA CLINICA PERINATALE

CONFERENZA INTERNAZIONALE PROGETTO PERFORMING
Supporto alla genitorialita e promozione del neurosviluppo
del bambino nella prima infanzia: interventi con il Dialogic
Book-Sharing
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PERFORMING

30 aprile 2026

A Mantova il 30 aprile 2026 ¢ stata organizzata la
conferenza internazionale Progetto
PERFORMING “Supporto alla genitorialita e
promozione del neurosviluppo del bambino nella
prima infanzia: interventi con il Dialogic Book-
Sharing”, a cui ha partecipato la Prof.ssa Lynne
Murray e in cui sono stati presentati dalla Prof.ssa
Loredana Cena 1 risultati preliminari dello studio
dell’Osservatorio ad un vasto pubblico interessato
e partecipe di genitori, educatori, personale dei
servizi socio-sanitari ed educativi, dirigenti dei
Comuni di Mantova e Porto Mantovano.

PROGETTO DIALOGIC BOOK SHARING- IMPEGNO SOCIALE PER IL TERRITORIO

15-16 dicembre 2023

Partecipazione al Training “Dialogic Book-Sharing” presso Abano Terme (PD)

Partecipazione al training di formazione “Dialogic Book-Sharing” con la Prof.ssa Lynne Murray
(Universita di Reading, UK) presso la citta di Abano Terme (PD) promosso dall' Amministrazione
Comunale su iniziativa della Responsabile Servizio Pubblica Istruzione e Asili Nido Dott.ssa Maria
Lucamante e dell’ Assessore ai Servizi Sociali, Istruzione e Servizi Demografici Dott.ssa Virginia

Gallocchio.
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Al training hanno partecipato 15 Educatori degli asili nido, che sono stati formati come “Facilitatori’
per ’applicazione del DBS. La collaborazione ¢ proseguita negli anni successivi in particolar modo
con la Dott.ssa Maria Luisa Valentini (Psicologa Psicoterapeuta che ha partecipato ad una delle prime
edizioni del Corso di Perfezionamento in Psicologia Clinica Perinatale) e la Dott.ssa Luigia Luciano
(Educatrice e Coordinatrice Nidi d’Infanzia), che hanno costituito una Unita Operativa per
l'applicazione del Progetto di ricerca dell’Osservatorio sul territorio di Abano Terme, coinvolgendo
numerosi genitori € bambini afferenti alle strutture per la prima infanzia.

Tale percorso formativo e di applicazione del DBS ha consentito di estendere con successo la
metodologia Dialogic Book-Sharing in un contesto territoriale che si ¢ dimostrato particolarmente
ricettivo e sensibile alle tematiche inerenti allo sviluppo della prima infanzia.
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