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Fornire al pediatra ambulatoriale:  

1. un modello per la valutazione neuroevolutiva per 
individuare la normalità e identificare 
tempestivamente i segnali che indicano la necessità 
di una rivalutazione a breve termine o l’invio per un 
approfondimento specialistico 

2. indicazioni utili per sostenere i genitori nella 
promozione dello sviluppo psicomotorio del bambino  
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DOCUMENTO DI CONSENSO 

OBIETTIVI 
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 revisione della letteratura 

 ricognizione sulle pratiche in atto in Italia 

 elaborazione basi concettuali e metodologiche      

    schede di valutazione NEV ed indicazioni       
 per promuovere lo SPM 

 produzione di un supporto audiovisivo (DVD) 

 valutazione dell’applicabilità delle schede nella 
 pratica ambulatoriale del pediatra 
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 Proposta formativa specifica 

 Studio osservazionale per valutare gli effetti 

dell’utilizzo delle schede per il riconoscimento dei 

casi da inviare alla valutazione specialistica 
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…. DA SVOLGERE 
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 revisione della letteratura 

 ricognizione sulle pratiche in atto in Italia 

 elaborazione basi concettuali e metodologiche      

    schede di valutazione NEV ed indicazioni       
 per promuovere lo SPM 

 produzione DVD quale supporto audiovisivo 

 valutazione dell’applicabilità delle schede nella 
 pratica ambulatoriale del pediatra 
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VALUTAZIONE NEUROEVOLUTIVA E PROMOZIONE 
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COME e QUANDO 

 SORVEGLIANZA DELLO SVILUPPO 
 

 
 SCREENING UNIVERSALE  
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SORVEGLIANZA DELLO SVILUPPO  

ad ogni vista di routine  

+  

TEST DI SCREENING  

con strumenti standardizzati  

a 9, 18 e 30 mesi a tutti 
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RACCOMANDAZIONI AAP 2006 

AAP et al. Identifying infants and young children with developmental disorders in the 
 medical home an algorithm for developmental surveillance and screening.  
 Pediatrics. 2006;118:405–420. 
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Radecki L, Sand-Loud N, O'Connor KG, Sharp S and Olson LM. Trends in the Use of  
Standardized Tools for Developmental Screening in EarlyChildhood: 2002-2009. Pediatrics 
2011;128:14–19 

Sheldrick RC, Merchant S, Perrin EC. Identification of Developmental-Behavioral Problems in 
Primary Care: a Systematic Review. Pediatrics 2011; 128:356-363 

Sices L, Stancin T, Kirchner HL and Bauchner H. PEDS and ASQ Developmental Screening Tests 
may not identify the same children. Pediatrics 2009;124:e640–e647 

 in assenza di strumenti standardizzati di screening: 
sensibilità     14 -  54% 
specificità   69 - 100% 

 uso di strumenti standardizzati di screening nei 
pediatri: 2002: 27%   2009: 47,7%   

 strumenti molto eterogenei (questionari per i 
genitori) 

U.S.A. 
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SORVEGLIANZA DELLO SVILUPPO  

 per la identificazione precoce dei bambini a rischio di 
Disordini dello Spettro Autistico  

(Social and Communication Study, con infermiere con 
training specifico, a 8, 12, 18 e 24m ) 

 sensibilità 83,8% e specificità 99,8% (stimate) 

Barbaro J,  Dissanayake C. Autism spectrum disorders in infancy and toddlerhood: a review of the evidence on 
early signs, early identification tools, and early diagnosis. J Dev Behav Pediatr 2009;30:447-59. 

Barbaro J, Dissanayake C. Prospective identification of autism spectrum disorders in infancy and toddlerhood 
using developmental surveillance: the social attention and communication study. J Dev Behav Pediatr. 
2010;31:376-85. 

Barbaro J, Ridgway L, Dissanayake C. Dvelopmental surveillance of infants and toddlers by maternal and child 
health nurses in an australian community-based setting: promoting the early identification of autism 
spectrum disorders. J Pediatr Nurs 2011; 26:334-47. 

AUSTRALIA (Victoria) 
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SORVEGLIANZA DELLO SVILUPPO 

Social and Communication Study, a 8, 12, 18 e 24m 

per identificazione ASD 

Items principali (K) - ‘extra’ (E) - altri 

Osservazione clinica + ev. racconto del genitore 
Privilegio per l’aspetto qualitativo  
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✓ guarda negli occhi   ✓ imita (espr. faciali, batti mani) 

✓ si gira se chiamato  ✓ sorriso sociale 

gioca al cucù (‘bau-sette’) – lallazione 

8 mesi (rischio se ‘NO’ in 2/2) 

12 mesi (rischio se ‘NO’ in 3/4) 

✓ guarda negli occhi     ✓ imita (uso del pettine) 
✓ si gira se chiamato     ✓ sorriso sociale 
✓ indica       ✓ attenzione condivisa  
                         (segue ciò che indicate) 
✓ imita gesti (ciao-ciao) 

lallazione, 1-3 paroline – capisce ordine semplice 

Items principali (K) - ‘extra’ (E) - altri 
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✓ guarda negli occhi  ✓   si gira se chiamato  

✓ indica    ✓ imita (uso del pettine) 

✓ imita gesti (ciao-ciao)   ✓ sorriso sociale 
✓ gioco di finzione   ✓ attenzione condivisa  
                  (segue ciò che indicate) 

     ✓ regressione 

5-10 paroline – comprensione (dammi un oggetto, tocca 
parti del corpo) – comunicazione sociale (mostra un 

oggetto ad altri) 

Items principali (K) - ‘extra’ (E) - altri 

18 mesi (rischio se ‘NO’ in 3/4) 
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Items principali (K) - ‘extra’ (E) - altri 

✓ imita (uso del pettine)       ✓ guarda negli occhi 
✓ indica         ✓ si gira se chiamato 
✓ imita gesti (ciao-ciao)       ✓ sorriso sociale 
✓ gioco di finzione       ✓ attenzione condivisa (segue 
      ciò che indicate)  
✓ comunicazione sociale       ✓ regressione 
   (mostra un oggetto ad altri)       

20-50 paroline, frasi con 2 parole – comprensione (dammi 
un oggetto) – gioco parallelo (vicino ad un altro bambino) 

24 mesi (rischio se ‘NO’ in 3/5) 



 revisione della letteratura 

 ricognizione sulle pratiche in atto in Italia 

 elaborazione basi concettuali e metodologiche      

    schede di valutazione NEV ed indicazioni       
 per promuovere lo SPM 

 produzione DVD quale supporto audiovisivo 

 valutazione dell’applicabilità delle schede nella 
 pratica ambulatoriale del pediatra 
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Indagine conoscitiva: 

 tempistica dei bilanci di salute da 0 a 3 anni 
abbastanza omogenea 

 - 8 regioni: libretti pediatrici con item per la 
 valutazione e promozione dello sviluppo 

 - 8 regioni hanno libretti pediatrici senza tali item 

 - 4 regioni non hanno libretti pediatrici 

 attività di formazione per PdF: poche regioni 
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ITALIA 
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 revisione della letteratura 

 ricognizione sulle pratiche in atto in Italia 

 elaborazione basi concettuali e metodologiche      

    schede di valutazione NEV ed indicazioni       
 per promuovere lo SPM 

 produzione DVD quale supporto audiovisivo 

 valutazione dell’applicabilità delle schede nella 
 pratica ambulatoriale del pediatra 
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 VALUTAZIONE DELLA NORMALITA’   
 qualità, variabilità, ricchezza, libertà di scelta 

 identificazione dei bambini sani per presenza di 
indicatori di normalità – rilevazione di segni di 
allarme 

 racconto del genitore (guidato) + osservazione delle 
competenze del bambino nella relazione (facilitata) 
con i propri genitori  

VALUTAZIONE NEUROEVOLUTIVA E PROMOZIONE 

DELLO SVILUPPO PSICOMOTORIO 0-3 ANNI 

PREMESSE CONCETTUALI 

 coinvolgimento attivo e osservazione partecipe del   
 pediatra ad ogni bilancio di salute (sorveglianza dello 
 sviluppo)  
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Privilegio per: 

 il comportamento spontaneo, propositivo e creativo 
del bambino 

 la multidimensionalità dello sviluppo 

 il riconoscimento del genitore quale ‘esperto’ del 
proprio bambino (l’operatore è l’esperto dei bambini) 

 l’atteggiamento empatico e collaborativo 
dell’operatore con i genitori (non oggettivo e 
distaccato, né di tipo prescrittivo)  
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PREMESSE CONCETTUALI 

(Milani Comparetti – Brazelton) 
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 VALUTAZIONE NEUROEVOLUTIVA 

 - MOTRICITA’ 

   non funzionale – funzionale 

 - RELAZIONE  

  aspetti sensoriali, comunicativi, cognitivi, psico-
 affettivi, sociali  

 PROMOZIONE DELLO SVILUPPO PSICOMOTORIO 

   - COMPITI EVOLUTIVI 

   - ATTIVITA’ DA PROPORRE 

fasi di sviluppo: 0-3, 3-6, 6-9, 9-12, 18-24, 24-36m 
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Da:  programma Genitori più 

  Counselling Sistemico 

  OMS: raccomandazioni per la comunicazione efficace  
  nelle cure primarie 

Obiettivo: valorizzare le risorse e le capacità dei genitori e 
 facilitarne le decisioni riguardanti la loro salute o 
 quella dei loro figli, senza sostituirsi a loro e senza 
 imporre comportamenti insostenibili.  

Sequenza consigliata (OMS):  

  ask (chiedi) - praise (valorizza) - advise (consiglia) - 

  show  (mostra come si fa, fornisci esempi) 
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ALLEGATO: NOTE PER UNA COMUNICAZIONE    
APPROPRIATA, CONSAPEVOLE ED EFFICACE 
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 revisione della letteratura 

 ricognizione sulle pratiche in atto in Italia 

 elaborazione basi concettuali e metodologiche      

    schede di valutazione NEV ed indicazioni       
 per promuovere lo SPM 

 produzione DVD quale supporto audiovisivo 

 valutazione dell’applicabilità delle schede nella 
 pratica ambulatoriale del pediatra 
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7 schede per 7 bilanci di salute 


