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1. Introduzione

Nei primi anni di vita, in particolare nel periodo 0-3 anni, è p o ss ib ile rile va re u n a se rie d i rit a rd i n e llo svilu p p o ch e p o sso n o e sse re
d o vu t i a u n 'e zio lo g ia n o t a o sco n o sc iu t a . Qu e sto ca p it o lo a ffro n t e rà in p a rt ico la re d u e ca s i, la p re m a t u rit à e i rit a rd i lie vi d e llo
svilu p p o . En t ra m b i p o sso n o p o rt a re a p ro b le m i d i svilu p p o p e rm a n e n t i.
P e rt a n t o , la d ia g n o si e l'in t e rve n t o p re co ce so n o e sse n zia li p e r la p re ve n zio n e d i d isa b ilit à s ig n ifica t ive in fu t u ro .



2. La  p re m a t u rit à

Per p a rt o a t e rm in e s i in t e n d e u n p a rt o a 4 0 se t t im a n e d i g e s t a zio n e . La p re m a t u rit à co m p re n d e i
b a m b in i n a t i a m e n o d i 37 se t t im a n e d i g e s t a zio n e o co n u n p e so a lla n a sc it a in fe rio re a 2.50 0
g ra m m i. Le ca u se d i q u e st e c irco s t a n ze so n o d ive rse e co m p le sse e p o sso n o e sse re le g a t e a p ro b le m i
d u ra n t e la g e s t a zio n e (so c io -e co n o m ic i, g ra vid a n ze m u lt ip le , s it u a zio n i e m o t ive e a ffe t t ive d e lla
m a d re , rico ve ri o m a la t t ie c ro n ich e d e lla m a d re , t ra le a lt re ).

Il b a sso p e so a lla n a sc it a (LBW ) è d a t e m p o u n a rg o m e n t o im p o rt a n t e n e g li s t u d i n e o n a t o lo g ic i e
p e d ia t ric i, p o ich é è d ire t t a m e n t e co rre la t o a lla m o rt a lit à in fa n t ile e a lla m o rb ilit à a b re ve e lu n g o
t e rm in e . Tu t t a via , l'a n a lis i d e l b a sso p e so a lla n a sc it a h a u n 'in c id e n za p ro g n o st ica a sso c ia t a . I b a m b in i
n a t i co n u n p e so co m p re so t ra 1.50 0 e 2.50 0 g ra m m i so n o co n s id e ra t i d i b a sso p e so a lla n a sc it a , q u e lli
co n u n p e so co m p re so t ra 1.0 0 0 e 1.4 99 g ra m m i so n o co n sid e ra t i d i p e so m o lt o b a sso a lla n a sc it a e
q u e lli co n u n p e so in fe rio re a 1.0 0 0 g ra m m i rie n t ra n o n e lla ca t e g o ria d i p e so e st re m a m e n t e b a sso a lla
n a sc it a . Tu t t a via , è im p o rt a n t e co n sid e ra re le ca u se d e l so t t o p e so , p o ich é l'e zio lo g ia è co rre la t a a l t ip o
d i in t e rve n t o e a lla p ro g n o si.



2. La  p re m a t u rit à

Il p e so a lla n a sc it a è d e t e rm in a t o d a lla c re sc it a d e l fe t o d u ra n t e
la g e s t a zio n e e d a lla d u ra t a d e lla s t e ssa . La LBW p u ò e sse re
d o vu t a a u n p a rt o p re t e rm in e , m a co n u n a c re sc it a n o rm a le
fin o a l p a rt o , o p p u re p e rch é il n e o n a t o è p icco lo p e r l'e t à
g e st a zio n a le , c io è s i è ve rifica t a u n a re s t rizio n e d e lla c re sc it a
in t ra u t e rin a (IUGR). L'e zio lo g ia a vrà co n se g u e n ze d ive rse su llo
svilu p p o d e l b a m b in o .

Ad e se m p io , la n a sc it a p re t e rm in e co m p o rt a a lt i t a ss i d i
m o rt a lit à, o lt re a p ro b le m i m e d ic i, n e u ro co g n it ivi e
co m p o rt a m e n t a li, m e n t re l'IUGR n e lla su a fo rm a p iù g ra ve
p o rt a a d is t u rb i m e t a b o lic i e , in ca s i m e n o e st re m i, a d e fic it d i
c re sc it a a lu n g o t e rm in e , a d iffico lt à d i a p p re n d im e n t o e p e rs in o
a m a la t t ie c ro n ich e in e t à a d u lt a , co m e ip e rt e n s io n e , d ia b e t e d i
t ip o 2 e m a la t t ie co ro n a rich e (Min d e e Ze lko w it z, 20 20 ).



2.1. Ne o n a t i d i b a s s o  p e s o  n a t i p re t e rm in e

I b a m b in i n a t i p re m a t u ri e co n u n b a sso p e so a lla n a sc it a h a n n o u n a m a g g io re p ro b a b ilit à d i m o rt a lit à, d isa b ilit à d e l
n e u ro svilu p p o , p ro b le m i co m p o rt a m e n t a li e co st i e co n o m ic i p e r le fa m ig lie in t e re ssa t e . In o lt re , le fa m ig lie d i q u e s t i b a m b in i
so n o sp e sso e sp o st e a lu n g h i p e rio d i d i o sp e d a lizza zio n e d e l lo ro b a m b in o n e l re p a rt o d i t e ra p ia in t e n s iva n e o n a t a le e /o
p e d ia t rica (ICU). Qu e st a s it u a zio n e p u ò p ro vo ca re s t re ss e a n sia n e lle fig u re g e n it o ria li. Tu t t a via , i p ro g re ss i d e lla m e d ic in a e i
p ro g re ss i t e cn o lo g ic i s t a n n o a t t u a lm e n t e p ro d u ce n d o u n a p ro g n o si m ig lio re p e r q u e st o t ip o d i a ffe zio n e .

Le ca ra t t e ris t ich e co m u n i d e i b a m b in i so t t o p e so so n o :
1. p ro b le m i n e llo svilu p p o p sico m o t o rio .
2. P ro b le m i d i a t t e n zio n e co n g iu n t a .
3. P ro b le m i n e llo svilu p p o d e l lin g u a g g io (m o rfo s in t a t t ico e
se m a n t ico ).
4 . P ro b le m i n e llo svilu p p o co g n it ivo .

Tu t t a via , il g ra d o d i co m p ro m iss io n e d ip e n d e d a l p e so e d a
a lt re c irco s t a n ze d e llo svilu p p o e m b rio n a le e /o d e lla n a sc it a . Si
ra cco m a n d a u n in t e rve n t o p re co ce p e r a lle via re q u e st e
d iffico lt à. Qu e st o in t e rve n t o s i co n ce n t re rà su l la vo ro co n il
b a m b in o e la su a fa m ig lia , g u id a t o d a u n in t e rve n t o
in t e rd isc ip lin a re svilu p p a t o d a t e a m m u lt ip ro fe ss io n a li.



I b a m b in i co n u n p e so a lla n a sc it a m o lt o b a sso h a n n o u n risch io m a g g io re d i so ffrire d i p ro b le m i
co g n it ivi e co m p o rt a m e n t a li. Gli in t e rve n t i svilu p p a t i a p a rt ire d a lla s t im o la zio n e p re co ce rig u a rd a n o la
s t im o la zio n e se n so ria le , il fo llo w -u p m e d ico , il so s t e g n o a lle fig u re g e n it o ria li e la sco la rizza zio n e p re co ce
in u n a silo n id o co n p ro fe ss io n is t i sp e c ia lizza t i in b iso g n i e d u ca t ivi sp e c ia li.

I n e o n a t i p re m a t u ri p a ssa n o d a ll'a m b ie n t e m a t e rn o a q u e llo d e ll'Un it à d i Te ra p ia In t e n s iva Ne o n a t a le
(UTIN), d o ve so n o p re se n t i fo rt i s t im o li, co m e lu c i in t e n se , ru m o ri, e cc .

2.2. Neonati di peso molto basso dovuto a parto prematuro



● Programmi d i stimolazione sensoriale p e r m ig lio ra re le re la zio n i t ra i b a m b in i e i lo ro g e n it o ri in t e ra p ia
in t e n s iva n e o n a t a le .

● Programmi di genitorialit à pre e post -dimissione b a sa t i su la vo ri su ll'a u t o re g o la zio n e co g n it iva , m o t o ria
e co m p o rt a m e n t a le , co m e l'In fa n t He a lt h a n d De ve lo p m e n t P ro g ra m (IHDP ) (Ra m e y e t a l., 1992).

● Applicare la "Neonatal Behavioral Assessment Scale" (NBAS) (Ayd le t t , 20 11; Ba rlo w e t a l., 20 18 ;
Bra ze lt o n , 1973; Bu ckn e r, 198 3) ch e fa c ilit a l'o sse rva zio n e d a p a rt e d e i g e n it o ri d e lle ca p a c it à se n so ria li d e l
n e o n a t o e d e lla su a re a t t ivit à a i p ro ce ss i d i a u t o re g o la zio n e . In o lt re , o ffre u n a p ro p o st a d i in t e rve n t o
"Ne o n a t a l In d u vid u a lize d De ve lo p m e n t a l Ca re a n d Asse ssm e n t P ro g ra m " (NIDCAP ), la cu i a t t u a zio n e
fa c ilit a la d im in u zio n e d e ll'in c id e n za d i e m o rra g ia in t ra ve n t rico la re , riduce i giorni di ventilazione
meccanica , consente l'aumento di peso e diminuisce i giorni di ricovero in Terapia Intensiva
Neonatale (Als , 20 0 9; Als e B McAn u lt y, 20 11; McAn u lt y e t a l., 20 10 ; W e st ru p , 20 0 7).

● Un a lt ro in t e rve n t o ch e si st a d im o st ra n d o m o lt o e ffica ce è l'a p p lica zio n e d e l m e t o d o Ka n g u ro . Qu e st o
m e t o d o è s t a t o o rig in a ria m e n t e svilu p p a t o p e r p re n d e rs i cu ra d e i n e o n a t i p re m a t u ri in a m b ie n t i co n
in cu b a t ric i in a ffid a b ili. Qu e st o m e t o d o p u ò e sse re a p p lica t o s ia d a lla m a d re ch e d a l p a d re ed è
considerato efficace per prevenire l'ipotermia , il ritmo e la qualit à del sonno , la stabilizzazione
fisiologica del comportamento e la crescita e il neurosviluppo del neonato . Migliora inoltre lo stress
genitoriale e l'attaccamento del bambino alle figure genitoriali . Riduce inoltre l'ospedalizzazione e
l'uso di antibiotici nei neonati di basso peso alla nascita (Birh a n u e Ma t h ib e -Ne ke , 20 22; Ja m e h d a r, e l a l.,
20 22; Le t zku s e t a l., 20 22; Me h rp ish e h e t a l., 20 22; P ra d h a n e t a l., 20 22; Kip u t a e t a l., 20 22; Ta h a e W ikke lin g -
Sco t t , 20 22).

2.3. P ro p o s t e  d i in t e rve n t o  n e lla  p re m a t u rit à



3. Rit a rd o  m a t u ra t ivo

In q u e st a se zio n e s i in t e n d e p e r rit a rd o m a t u ra t ivo q u e llo ch e s i ve rifica se n za u n 'e zio lo g ia in d ivid u a t a , s ia e ssa fis ica ,
p s ico lo g ica o se n so ria le , e ch e s i p re se n t a co n u n ra lle n t a m e n t o d e llo svilu p p o se co n d o i p a ra m e t ri in c lu s i n e lle sca le d i
svilu p p o (p e d ia t rich e , Bru n e t -Lé zin e , Ba t t e lle , e cc .) e ch e n o n su p e ra u n a n n o risp e t t o a l live llo d i e t à d e l so g g e t t o va lu t a t o ,
o p p u re ch e si p re se n t a co n u n Rit a rd o Glo b a le d i Svilu p p o CDG n o n in fe rio re a 70 . Il rit a rd o p u ò rig u a rd a re u n a , d u e , t re o t u t t e
le a re e d i svilu p p o (m o t o ria , co g n it iva , d e l lin g u a g g io , so c ia le , e m o t iva e /o d e ll'a u t o n o m ia p e rso n a le ).

Do b b ia m o p a rt ire d a lla p re m e ssa ch e lo svilu p p o , so p ra t t u t t o n e lla fa se 0 -3 a n n i, è g lo b a le e in t e rre la t o , p e r e se m p io , le a b ilit à
m o t o rie fin i o g ro sse co n d izio n a n o lo svilu p p o c o g n it ivo e q u e st o è d ire t t a m e n t e co rre la t o a llo svilu p p o d e lla co m u n ica zio n e e
d e l lin g u a g g io e a lla so c ia lizza zio n e . Allo s t e sso m o d o , lo svilu p p o p sico m o t o rio in flu isce su llo svilu p p o d e ll'a u t o n o m ia
p e rso n a le .
La d ia g n o s i p re co ce è e sse n zia le p e r a t t u a re p ro g ra m m i d i s t im o la zio n e n e lle a re e d i svilu p p o ric h ie s t e e t a le d ia g n o si è
d ire t t a m e n t e co lle g a t a a u n a p ro g n o si m ig lio re .



4 . P ro p o s t e  d i in t e rve n t o  p e r  il r it a rd o  m a t u ra t ivo

La P o rt a g e Gu id e t o P re sch o o l Ed u ca t io n (e d izio n e rivis t a ) è il risu lt a t o d i u n p ro g e t t o , il P ro je c t P o rt a g e , svilu p p a t o d a lla
Co o p e ra t ive Ed u ca t io n a l Se rvice Ag e n cy 12 d e l W isco n sin (USA). Ha u n a ve rs io n e in g le se e u n a sp a g n o la (Blu m a e t a l., 1978 ).

La Gu id a h a u n e le n co d i Ob ie t t ivi (co m p o rt a m e n t i) o rd in a t i p e r e t à e vo lu t iva (d a 0 -1, 1-2, fin o a 5-6 a n n i) ch e a iu t a g li u t e n t i a
fa re u n 'o sse rva zio n e a ccu ra t a d e llo svilu p p o d e ll'u t e n t e . Og n i o b ie t t ivo h a u n n u m e ro ch e co rrisp o n d e a u n a sch e d a . Essa o ffre
d ive rse a t t ivit à o co m p it i ch e p o sso n o a iu t a re a im p le m e n t a re lo svilu p p o d e l co m p o rt a m e n t o sp e c ifico sp e c ifica t o
n e ll'o b ie t t ivo . La Gu id a P o rt a g e co p re le se g u e n t i a re e d i svilu p p o : Co m e st im o la re il b a m b in o , So c ia lizza zio n e , Lin g u a g g io ,
Au t o -a iu t o , Co g n izio n e e Svilu p p o m o t o rio . Fo rn isce in o lt re u n a se rie d i lin e e g u id a p e r la p ro g e t t a zio n e d e l p ro g ra m m a d i
s t im o la zio n e .

In c lu d e a n ch e u n a se zio n e d e d ica t a a l rin fo rzo e a l la vo ro su i p re re q u is it i d i b a se p e r
l'a p p re n d im e n t o (a t t e n zio n e , im it a zio n e e se g u ire le is t ru zio n i), ch e so n o e le m e n t i
fo n d a m e n t a li p e r u n b u o n svilu p p o d e i p ro g ra m m i d i in t e rve n t o p re c o ce . È im p o rt a n t e
so t t o lin e a re l'im p o rt a n za d e ll'a re a "Co m e st im o la re il b a m b in o " p e r l'in t e rve n t o co n i
b a m b in i p re m a t u ri o co n rit a rd o n e llo svilu p p o . Qu e st a in c lu d e s ia o b ie t t ivi p e r
l'o sse rva zio n e d e i co m p o rt a m e n t i n e lla fa se 0 -1 a n n o , s ia sch e d e p e r g u id a re
l'in t e rve n t o in q u e st o p e rio d o . Allo s t e sso m o d o , la Gu id a P o rt a g e in c lu d e lin e e g u id a
p e r l'in t e rve n t o d a p a rt e d e i p ro fe ss io n is t i d e lla p rim a in fa n zia c h e d e sc rivo n o il t ip o d i
su p p o rt o ch e p u ò e sse re fo rn it o (fis ico , a t t ra ve rso il lin g u a g g io o e n t ra m b i, co m p re se le
t e cn ich e co m p o rt a m e n t a li d i m o d e lla m e n t o , m o d e lla zio n e e rin fo rzo so c ia le ). Ne lla
Ta b e lla 1 so n o rip o rt a t i il n u m e ro d i o b ie t t ivi e d i sch e d e p e r a re a d i svilu p p o .



4 . P ro p o s t e  d i in t e rve n t o  p e r  il r it a rd o  m a t u ra t ivo

Tabella 1. Ob ie t t ivi e  sch e d e p e r a re a  d i svilu p p o d e lla  P o rt a g e  Gu id e .

Area di sviluppo Obiettivi Schede di intervento

Come stimolare il bambino 4 5 4 5

Socializzazione 8 3 8 3

Linguaggio 99 99

Auto -aiuto 10 5 10 5

Cognizione 10 8 10 8

Sviluppo motorio 14 0 14 0

TOTAL E 58 0 58 0



Applicazione web eEarlyCare

Un altro importante strumento per la registrazione, l'analisi dello sviluppo e l'intervento è l'a p p lica zio n e
w e b e Ea rlyCa re (Sá iz-Ma n za n a re s , Ma rt ico re n a -Sá n ch e z e Arn a iz-Go n zá le z, 20 20 a ; 20 22; Sá iz-
Ma n za n a re s e t a l., 20 20 b ). e Ea rlyCa re co m p re n d e u n m o d u lo p e r la re g is t ra zio n e e l'a n a lis i d e g li
in d ica t o ri d i o sse rva zio n e d e l co m p o rt a m e n t o e u n m o d u lo p e r l'in t e rve n t o t e ra p e u t ico , il "P ro g ra m m a
d i in t e rve n t o e Ea rlyCa re ".
Un a ra sse g n a p iù d e t t a g lia t a d e llo s t ru m e n t o è p re se n t a t a n e l Mo d u lo VII. 3.
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