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Premessa 
La separazione della coppia geni-
toriale, oltre ad essere una divi-
sione fisica e una ricerca di nuovi 
percorsi di vita individuale, do-
vrebbe sempre riguardare anche la 
possibilità di costruire degli ac-
cordi che riguardano i figli, la lo-
ro crescita, le loro scelte di vita, le 
loro frequentazioni. D’altronde, la 
relazione fra due persone che de-
cidono di intraprendere un percor-
so genitoriale include, oltre gli 
aspetti emotivo-sentimentali che 
sempre dovrebbero essere presen-
ti, anche un accordo, implicito dal 
punto di vista del sentire comune 
verso i figli, verso la loro educa-

zione, la loro crescita e verso la 
strada da percorrere insieme, 
esplicito se inteso come norme 
che la società si è data rispetto, in 
questo caso, la tutela dei minori. 
Alle volte, però, la coppia genito-
riale, in seguito alla separazione, 
non sembra in grado di mantenere 
il giusto spazio mentale e relazio-
nale capace di garantire il rispetto 
degli accordi espliciti e impliciti, 
non garantendo più ai figli la pos-
sibilità di mantenere inalterati i 
presupposti che erano alla base 
dell’unione. 
Il vortice del conflitto, essendo 
dominante per la coppia genitoria-
le, determina come sappiamo il 
ricorso all’autorità giudiziaria, 
nello specifico al giudice delle se-
parazioni, al terzo in grado di sta-
bilire attraverso l’autorità che il 
ruolo gli assegna le misure da ri-
definire dei vari accordi che la 
coppia aveva stipulato, tra cui 
quello psicologicamente più im-
portante relativo alla gestione del-
la prole1. 

                                                
1 Capri P., La Mediazione Familiare e i con-
testi della separazione, Newsletter AIPG, n° 
43, ottobre-dicembre 2010. 
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Ruolo Genitoriale e Dinamiche 
Intrapsichiche 
D’altronde, le coppie che, durante 
la separazione legale o dopo alcu-
ni anni da questa, ricorrono all'in-
tervento del Tribunale rispetto al-
le modalità di affidamento e fre-
quentazione del minore o per ri-
vedere le disposizioni prese in 
precedenza, presentano di solito 
una situazione caratterizzata da 
un'aperta e intensa conflittualità 
che investe ambiti diversi della 
famiglia e in particolare la cura e 
gestione dei figli minorenni. 
Come ricorda Cigoli (1986)2, tra i 
primi ad affrontare la problemati-
ca, "Nei momenti critici del pro-
cesso di affidamento le persone 
costituenti la coppia sono neces-
sariamente molto più centrate su 
sé stesse e la loro relazione con il 
partner piuttosto che sull'esercizio 
delle loro funzioni genitoriali; i 
figli sembrano fornire uno spunto 
per esprimere un conflitto che si 
materializza intorno al di chi è la 
colpa ed alle conseguenti puni-
zioni e sofferenze".  
La specificità di tali situazioni 
sembra esprimere un’impasse re-
lazionale della coppia che si ma-
nifesta attraverso la scelta di un 
procedimento giudiziario piutto-
sto che verso istituzioni e servizi 
più adeguati, come ad esempio 
centri di mediazione familiare e 
coniugale. 
Elemento comune appare comun-
que la difficoltà delle coppie di 
separarsi psicologicamente e la 
necessità di dover coinvolgere i 

                                                
2 Cigoli V., Dalla parte della storia: sepa-
razione coniugale e continuità parentale, 
Giuffré, Milano, 1986. 
 

figli senza riuscire a distinguere i 
ruoli coniugali da quelli genitoria-
li. 
La separazione psicologica infatti 
è un processo non strettamente 
corrispondente alla separazione di 
fatto e sembra avere a che fare 
con l'elaborazione della perdita e 
del lutto riguardo alla relazione 
coniugale e con la progettazione 
realistica e costruttiva del futuro 
in modo autonomo e personale. 
In queste coppie il divorzio psico-
logico sembra non essere avvenu-
to ed entrambi i soggetti si riferi-
scono ancora, nel loro modo di 
porsi di fronte alla realtà e nella 
loro stessa vita quotidiana, al le-
game precedente; tendono infatti 
ad attribuirsi reciprocamente non 
solo il fallimento passato, ma an-
che le difficoltà del presente. 
Quando si realizza una separazio-
ne ci si trova di fronte a penosi 
vissuti di perdita sperimentati 
maggiormente dal genitore che 
non può avere con sé i figli e, in 
rapporto alla perdita, possono 
prevalere risposte patologiche 
volte a controllare il figlio nel 
quale sono riposti elementi sentiti 
come "vitali", al fine di evitare di 
entrare in contatto con vissuti di 
abbandono. 
Concentrarsi sul prendersi cura di 
elementi esterni, i figli, può sosti-
tuire quindi in modo concreto la 
possibilità di occuparsi di elemen-
ti interni che tale situazione pro-
duce. 
La conflittualità sembra avere la 
funzione di impedire una vera se-
parazione emotiva nella coppia, le 
drammatiche conseguenze che 
comporta soprattutto per i figli 
sembrano essere comunque con-

siderate più tollerabili rispetto ai 
rischi a cui espone la separazione. 
Peraltro, il processo di scelta del 
partner, secondo Dicks (1977)3, 
nasce dall'attribuzione reciproca e 
inconscia di sentimenti e bisogni 
non considerando i confini del 
proprio Sé con il risultato di per-
cepire l'altro come una "parte di 
sé stesso". 
Ne deriva, di conseguenza, il do-
ver distinguere in questi casi la 
pervasività di tale meccanismo ri-
spetto alla possibilità anche di 
rendersi conto che l'altro è una 
persona separata. 
Sempre secondo l'autore si sce-
glierebbe un partner pensando di 
poter risolvere dei conflitti incon-
sci; gli aspetti della nostra perso-
nalità che rifiutiamo e releghiamo 
nell'inconscio vengono visti agire 
nel partner e percepiti come at-
traenti. 
Le coppie si possono fondare 
quindi su una "collusione incon-
scia" (Dicks 1977), ovvero su una 
struttura rigida volta a tenere a 
bada e reprimere le angosce e i 
sensi di colpa. Questa modalità si 
estende inoltre dalla coppia ai fi-
gli e prevede un uso dell'altro che 
passa attraverso meccanismi come 
l'identificazione proiettiva utiliz-
zata per espellere nell'altro aspetti 
di sé non elaborabili. 
Questo tipo di struttura di coppia 
presenta elementi di grossa vulne-
rabilità in rapporto a eventi nuovi 
che richiedono nuove modalità di 
adattamento. 

                                                
3 Dicks H. V.: Marital tensions, Basic 
Books, New York, 1967. Trad. it. Tensioni 
coniugali. Studi clinici per una teoria psico-
logica dell'interazione, Borla, Roma, 1992. 
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La separazione pertanto è consi-
derata come un'interruzione o di-
slocazione del classico ciclo di vi-
ta che comporta un profondo di-
sequilibrio nel sistema familiare. 
L'utilizzazione del figlio come 
oggetto di conferma personale e 
la definizione in negativo del ge-
nitore non affidatario, è fonte di 
aumento di fiducia in sé stesso; 
inoltre, l'eccessivo controllo del 
rapporto che il figlio ha con l'altro 
genitore sembra rappresentare la 
difficoltà di separazione emotiva 
della diade. 
Il bambino viene così investito di 
responsabilità che non gli appar-
tengono e che inibiscono le possi-
bilità di riconoscere alle volte i 
propri reali vissuti. 
 
Le Capacità Genitoriali e 
l’Interesse del Genitore 
Dovrebbe esserci convergenza tra 
le competenze genitoriali e gli in-
teressi del genitore, che si realiz-
zano in modo evidente attraverso 
le proprie capacità nel dare al fi-
glio il modello e lo stile di vita 
adeguato. 
Dunque, è necessario definire le 
capacità genitoriali, anche se non 
è un compito semplice né forse 
possibile in quanto sul piano psi-
chico molte sono le caratteristiche 
che possono indirizzare, sostenere 
o ostacolare tali competenze. La 
genitorialità può essere intesa 
come una funzione di tipo proces-
suale, che riguarda il processo di 
prendersi cura di un figlio e attie-
ne a tutto quell'insieme di attività 
e compiti (nutrire, fornire affetto 
e protezione, educare ecc.) che un 
genitore mette in atto nei confron-
ti del figlio. Si tratta di una fun-

zione molto complessa in quanto, 
anche se fondata su una base istin-
tuale e biologica, necessita di ope-
razioni mentali articolate e carat-
teristiche di personalità e compor-
tamentali difficilmente sintetizza-
bili, che sono frutto del funzio-
namento adeguato dei processi 
psichici e della personalità.  
Nella letteratura esistono molti 
autori che, da prospettive teoriche 
diverse, hanno validamente defi-
nito le capacità genitoriali attra-
verso un elenco di funzioni psi-
chiche, abilità, competenze e 
comportamenti spesso sovrappo-
nibili tra loro.  
Troviamo interessante fare riferi-
mento al lavoro di Irving B. Wei-
ner4, già Presidente SPA (2005-
2007), professore di Clinica Psi-
chiatrica e Neuroscienze all’ Uni-
versità della Florida, che riassume 
in tre aree le caratteristiche di per-
sonalità che possono aumentare o 
diminuire le capacità di un genito-
re di andare incontro ai bisogni 
del figlio. Le aree che l’autore in-
dividua sono:  
Disturbi di personalità gravi. Una 
diagnosi di disturbo grave di per-
sonalità o l’essere in trattamento 
clinico per un disturbo mentale 
non preclude la possibilità di una 
persona di essere un buon genito-
re; in generale, comunque, avere 
un disturbo grave o un impedi-
mento psicologico può interferire 
con la capacità di giudizio, con il 
controllo degli impulsi, con 
l’energia disponibile, e di conse-
guenza con l’avere un funziona-

                                                
4 Weiner I.B., Randy K.O., The Handbook 
of Forensic Psychology, John Wiley & Sons 
Inc, 2014. 

mento efficace e adeguato come 
genitore.  
Capacità adattive. L’essere un 
buon genitore è un compito facili-
tato da adeguate capacità adattati-
ve, incluse valide capacità di giu-
dizio e di prendere decisioni ido-
nee, flessibilità nel problem sol-
ving e gestione efficace dello 
stress. Di contro, limitate capacità 
adattative possono interferire col 
ruolo genitoriale, come la man-
canza di capacità di giudizio, la 
poca flessibilità nell’affrontare i 
problemi o l’incapacità di gestire 
in maniera adeguata lo stress. 
Possiamo aggiungere in questa 
area la presenza di una buona au-
tostima e la capacità di regolarla 
efficacemente e la capacità di co-
struire aspettative realistiche. 
Disponibilità interpersonale. La 
qualità dell’attenzione verso i figli 
che i genitori possono fornire 
consiste nella disponibilità inter-
personale, ovvero nell’essere ca-
paci di interesse autentico verso 
l’altro, di prendersi cura delle re-
lazioni, di capacità empatica e 
comprensione dei bisogni e delle 
esigenze del figlio. Di contro una 
persona concentrata solo su di sé, 
distaccata o poco sensibile tende 
ad essere poco adatta 
nell’efficacia genitoriale. 
La letteratura (Visentini, 2006)5 
individua otto funzioni genitoriali 
che incidono sulle relazioni e sul-
lo sviluppo evolutivo del bambi-
no: 

                                                
5 Visentini G. (2006),  Definizione 
E funzioni della genitorialità,  
in http://www.genitorialità.it. 
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1) la funzione protettiva, definita 
da Brazelton e Greenspan (2001)6 
con il concetto di presenza del 
genitore con il bambino; 
2) la funzione affettiva, definita 
da Stern (1987)7 come "sintoniz-
zazione affettiva", ovvero la capa-
cità di sintonizzarsi con la sfera 
emotiva dell'altro; 
3) funzione regolativa, che può 
essere iperattivata, come risposte 
che non danno tempo al bambino 
di segnalare i suoi bisogni o i suoi 
stati emotivi, ipoattivata, quando 
vi è scarsità o mancanza di rispo-
ste, inappropriata quando i tempi 
non sono in sintonia con quelli del 
bambino; 
4) la funzione normativa (Mala-
goli Togliatti e Ardone, 1993)8, 
che consiste nella capacità del ge-
nitore di porre dei confini flessibi-
li di regole e di setting tali da 
permettere al bambino ed all'ado-
lescente di fare esperienza e di 
creare le premesse per la propria 
autonomia; 
5) la funzione riflessiva, che ri-
flette la competenza del genitore 
nel predire la tappa evolutiva suc-
cessiva, in modo tale da poter 
cambiare modalità relazionale con 
il crescere del bambino adeguan-
dosi alle nuove competenze ac-
quisite da quest'ultimo; 
6) la funzione significante che ri-
guarda le attribuzioni di significa-
to che il genitore conferisce alle 
richieste del bambino, in modo 

                                                
6 Brazelton T.B., Greenspan S.I., I bisogni 
irrinunciabili dei bambini, Raffaello Cortina 
Editore, 2001. 
7 Stern, D.N. (1987), Il mondo interpersona-
le del bambino. Bollati Boringhieri, Milano. 
8 Malagoli Togliatti M., Ardone R., Adole-
scenti e genitori. Una relazione affettiva tra 
potenzialità e rischi, Carocci, 1993. 

tale che anch'egli impari a decodi-
ficare i propri bisogni; 
7) la funzione rappresentativa e 
comunicativa, che consiste nella 
capacità del genitore di saper "ag-
giornare" le rappresentazioni del 
bambino (Barnes e Olson, 1985)9 
e di saper comunicare con lui at-
traverso scambi di messaggi chia-
ri e congrui; 
8) la funzione triadica, riguarda la 
capacità del genitore di far entrare 
il bambino nella relazione genito-
riale allargata ed integrata.  
Inoltre, sempre in riferimento alle 
competenze genitoriali, che indi-
cano l’interesse del genitore ri-
spetto la sua capacità anche di ge-
stire la relazione con il figlio, 
schematicamente si possono indi-
care i seguenti punti: 
a) disponibilità ad anticipare le 
necessità di ordine fisico del fi-
glio e di stabilire un contatto ac-
cudente e protettivo;  
b) disponibilità ad accogliere la 
necessità di esplorare situazioni 
nuove da parte del figlio garan-
tendo condizioni di sicurezza; 
c) disponibilità a promuovere, 
gradualmente, lo svincolo e 
l’autonomia del figlio restando 
costantemente vicini fisicamente e 
affettivamente; 
d) disponibilità ad aiutare il figlio 
a modulare la pulsione (aggressi-
vità e/o sessualità) canalizzandola 
verso modalità espressive, emo-
zionali e relazionali sincronizzate 
con le richieste del mondo ester-
no; 

                                                
9 Barnes, H. L., & Olson, D. L., Parent-
adolescent communication and the circum-
plex model. Child Development, 56, 438- 
447, 1985. 

e) disponibilità a riconoscere 
l’alterità del figlio, per andare 
verso una differenziazione dell’Io 
che porti all’autonomia e 
all’individuazione; 
f) capacità di indirizzare verso 
aspetti educativi adeguati e verso 
le relazioni sociali; 
g) capacità di gestione del conflit-
to e di mediazione; 
h) disponibilità a favorire la rela-
zione con l’altro genitore e con il 
suo contesto parentale, anche at-
traverso la qualificazione del ruo-
lo dell’altro. 
 
I diritti dei minori 
I diritti dei minori all’interno di 
separazioni fortemente conflittua-
li, vengono spesso calpestati, so-
prattutto in riferimento al diritto 
al benessere. Infatti, la famosa de-
finizione di salute che 
l’Organizzazione Mondiale della 
Sanità (OMS) fornì nel Protocollo 
di costituzione nel 1948, ovvero 
che “La salute è uno stato di 
completo benessere fisico, psichi-
co e sociale, e non solo l’assenza 
di malattia o di infermità”, do-
vrebbe sempre rappresentare 
l’obiettivo da raggiungere, non 
l’assenza di sofferenza o malattia 
nel minore, ma il giusto diritto al-
lo stare bene.  
Il focus d’osservazione dovrebbe 
essere, dunque, il minore, il suo 
benessere, l’equilibrio nello svi-
luppo psichico e affettivo, le sue 
relazioni sociali, l’inserimento 
ambientale e le definizioni cultu-
rali come modelli e valori di vita 
da trasmettere, come basi fondanti 
della sua vita futura che andrà ad 
investire l’intera collettività e so-
cietà. 
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Le conseguenze dei rapporti con 
le figure genitoriali alterati psico-
logicamente rappresentano per i 
bambini fattori traumatici. Freud 
(1895) scriveva che "qualsiasi 
esperienza che susciti una situa-
zione penosa, quale la paura, 
l'ansia, la vergogna o il dolore 
fisico, può agire da trauma“, de-
finendo i traumi "eventi in grado 
di provocare una eccitazione psi-
chica tale da superare la capacità 
del soggetto di sostenerla o ela-
borarla"10. 
Da un punto di vista della vita 
psichica i traumi causano ango-
scia, paure immotivate e destabi-
lizzanti, ripiegamento e chiusura 
emotiva, fino ad arrivare a vissuti 
di rovina e morte.  
In queste situazioni l'Io, per far 
fronte a situazioni così cariche di 
angoscia, può mettere in atto 
meccanismi difensivi che possono 
determinare sintomi nevrotici (in 
casi estremi anche psicotici) che 
andrebbero poi a configurarsi co-
me un vero e proprio disturbo 
dell’Io e della personalità. 
L’evento separativo altamente 
conflittuale e patologico si carat-
terizza per il bambino come una 
ferita, una lacerazione, o una frat-
tura fra l’individuo e il mondo in 
cui le persone devono affrontare 
un percorso di vita lungo e diffici-
le. Ci si trova, dunque, nel sacrifi-
cio senza scelta, subìto dal destino 
nella forma dell’altro, che imper-
sona d’improvviso il trauma11.  

                                                
10 Breuer J., Freud S., Studies on Hysteria, 
Basic Brooks Inc., Publishers, New York, 
1895. 
11 Capri P., Il danno alla persona. La diffi-
coltà della cura e del risarcimento psicolo-
gico, Newsletter AIPG, n. 37, aprile-giugno 
2009. 

La perdita dell’oggetto-genitore 
incide direttamente sulla qualità 
della vita, sull'equilibrio emotivo-
affettivo, sulle funzioni mentali 
primarie di pensiero, sui meccani-
smi di difesa e sui vissuti interni 
del soggetto che ha subito il trau-
ma, con un’alterazione soprattutto 
qualitativa dello stile di vita e ri-
percussioni e modificazioni per-
manenti della personalità. 
Per valutare lo stato psicologico 
di un minore12 coinvolto in situa-
zioni di forte stress, come lo sono 
le separazioni conflittuali, per in-
dirizzare un eventuale percorso di 
cura e per salvaguardare i suoi in-
teressi sono state redatte ed elabo-
rate numerose linee guida e pro-
tocolli.  
Le Linee Guida dell’American 
Psychological Association13 sono 
un protocollo specifico che ha 
come obiettivo quello di affronta-
re quelle che vengono definite nel 
documento "valutazioni dell'affi-
damento dei figli, in cui sono in-
cluse le controversie sulle respon-
sabilità, l'affidamento e la fre-
quentazione in seguito a un divor-
zio o separazione non coniugale. 
L'obiettivo del presente documen-
to è favorire la condotta efficiente 
di queste particolari valutazioni”.  
I vari articoli del protocollo se-
gnalano, in modo preminente, 
l’interesse primario verso il mino-
re, facendo direttamente riferi-
mento alla clinica. Infatti, già dal 

                                                
12 Capri P., L’ascolto del minore nelle CTU 
di affidamento. Aspetti psicologico-
giuridici, Newsletter AIPG, n° 38, luglio-
settembre 2009. 
13 American Psychological Association 
APA, Guidelines for Child Custody Evalua-
tions in Family Law Proceedings, 750 First 
Street, NE, Washington, DC 20002-4242, 
2009. 

primo articolo, nella parte indi-
cata come preliminare, indicano 
che “L'obiettivo della valutazione 
è contribuire a individuare il mi-
gliore interesse psicologico per il 
figlio”, nel senso che “La forma-
zione clinica approfondita degli 
psicologi permette loro di analiz-
zare una vasta serie di condizio-
ni”, ovvero attraverso 
l’osservazione e le tecniche che 
gli psicologi hanno acquisito e 
approvate dalla comunità scienti-
fica.  
Nel secondo articolo affermano 
che “Il benessere del figlio è fon-
damentale”, oltre gli interessi dei 
genitori, facendo anche particola-
re attenzione al proprio ruolo e ai 
propri comportamenti, “per ga-
rantire che il massimo fuoco di 
attenzione continui a essere l'inte-
resse del figlio”.  
Per raggiungere l’obiettivo prefis-
sato, nel terzo articolo chiarisco-
no che è di fondamentale impor-
tanza la valutazione delle capacità 
genitoriali e il contesto di vita, 
sempre in funzione delle esigenze 
psicologiche del figlio (“La valu-
tazione deve concentrarsi sulle 
competenze dei genitori, le esi-
genze psicologiche del figlio e il 
contesto risultante”), al punto che 
responsabilizzano gli psicologi ri-
spetto le loro capacità, cliniche e 
professionali. Affermano, infatti, 
che “Dal punto di vista del Tribu-
nale, i contributi più validi forniti 
dagli psicologi sono quelli che ri-
flettono un approccio comprovato 
scientificamente e clinicamente 
attento sulle questioni rilevanti ai 
fini giuridici. Le questioni che so-
no centrali per l'obbligo decisio-
nale conclusivo del Tribunale in-
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cludono le capacità dei genitori, 
le esigenze psicologiche del figlio 
e il contesto risultante. Grazie al-
la formazione ricevuta, gli psico-
logi sono gli unici professionisti 
che dispongono delle competenze 
e delle qualifiche necessarie per 
risolvere tali questioni”.  
Nel dodicesimo articolo, “Gli 
psicologi devono compiere la va-
lutazione avvalendosi di una inte-
grazione adeguata di esami”, in-
vitano gli psicologi ad esaminare 
direttamente i genitori e i minori; 
se ciò non fosse possibile per 
qualsiasi motivo, ciò dovrà essere 
ben specificato al tribunale e le 
conclusioni dovranno necessaria-
mente tenere conto di tale limita-
zione.  
Nel tredicesimo articolo, concet-
tualmente derivante dal preceden-
te, “Gli psicologi dovranno basa-
re i suggerimenti, qualora ci fos-
sero, in riferimento al migliore 
interesse psicologico del figlio”, 
le Linee Guida sottolineano infatti 
l’importanza del focus 
sull’interesse del minore, ma an-
che di basare le valutazioni “su 
presupposti, interpretazioni e in-
ferenze fondate che soddisfano gli 
standard professionali e scientifi-
ci stabiliti”.  
Dunque, richiamano agli approcci 
scientifici e alla clinica, come ba-
se portante per effettuare questo 
tipo di valutazione, soprattutto in 
riferimento all’affidamento, 
all’assegnare responsabilità e 
all’interesse specifico del minore.  
In sintesi, il protocollo 
dell’American Psychological As-
sociation invita gli psicologi a te-
nere conto nella massima misura 
dell’interesse del minore, sugge-

rendo la necessità di aggiorna-
menti sulle competenze acquisite, 
che dovranno essere di ampia por-
tata, inerenti la clinica, la psicolo-
gia e la psicopatologia dell’età 
evolutiva e adulta, le teorie dei si-
stemi e delle relazioni, le norme 
giuridiche generali e specifiche 
della materia dell’affidamento 
minorile. Integrazioni di saperi 
che sono alla base della psicologia 
giuridica.  
Anche il Garante per l’infanzia e 
l’adolescenza14 ha dato un impor-
tante contributo rispetto i Diritti 
dei minori con la Carta dei Diritti 
dei figli, in cui nella Premessa 
chiarisce che “La Convenzione di 
New York del 1989 sui diritti 
dell’infanzia e 
dell’adolescenza sottolinea, fin 
dal preambolo, l’importanza della 
famiglia nella vita di ogni bambi-
no e adolescente, quale “unità 
fondamentale della società e di un 
ambiente naturale per la crescita 
e il benessere di tutti i suoi mem-
bri e in particolare dei fanciulli”. 
Numerosi diritti del minore ruo-
tano intorno alla famiglia: il di-
ritto di preservare le relazioni 
familiari (art. 8), il diritto di non 
essere separato dai genitori (art. 
9) e di mantenere rapporti rego-
lari e frequenti con ciascuno di 
essi, anche se risiedono in stati 
diversi (art. 10), il diritto di 
esprimere liberamente la propria 
opinione nelle questioni che lo ri-
guardano e di essere ascoltato in 
ogni procedura giudiziaria o 
ammnistrativa (art. 12). La Costi-

                                                
14 Albano F., La Carta dei Diritti dei figli 
nella separazione dei genitori, Autorità Ga-
rante per l’Infanzia e l’Adolescenza, Roma, 
2018. 

tuzione italiana, nel Titolo II, de-
dica alla famiglia gli articoli 29, 
30 e 31. Ideale sarebbe che il nu-
cleo familiare riuscisse a soprav-
vivere alle difficoltà che incontra, 
ma talvolta, è difficile; si rende 
necessario che i genitori siano in 
grado di ristabilire un equilibrio 
anche nelle fasi successive alla 
cessazione della relazione senti-
mentale. Quando parliamo di se-
parazione, tuttavia, non possiamo 
far riferimento ai soli aspetti giu-
ridici, poiché questa rappresenta 
un cambiamento e un momento di 
difficoltà tanto per gli adulti che 
si separano, quanto per i figli, in 
particolare quelli di minore età, 
che inevitabilmente la subiscono. 
La necessità di riorganizzazione, i 
contrasti, i cambiamenti, i pro-
blemi legati alla sfera economica 
possono distogliere l’attenzione 
dalle esigenze e dai diritti dei fi-
gli”. 
In modo estremamente incisivo, il 
Garante definisce gli interessi del 
minore attraverso i seguenti punti: 
1) I figli hanno il diritto di con-
tinuare ad amare ed essere amati 
da entrambi i genitori e di man-
tenere i loro affetti. 
I figli hanno il diritto di essere li-
beri di continuare a voler bene ad 
entrambi i genitori, hanno il dirit-
to di manifestare il loro amore 
senza paura di ferire o di offende-
re l’uno o l’altro. I figli hanno il 
diritto di conservare intatti i loro 
affetti, di restare uniti ai fratelli, 
di mantenere inalterata la relazio-
ne con i nonni, di continuare a 
frequentare i parenti di entrambi i 
rami genitoriali e gli amici. 
L’amore non si misura con il 
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tempo ma con la cura e 
l’attenzione. 
2) I figli hanno il diritto di con-
tinuare ad essere figli e di vivere 
la loro età 
I figli hanno il diritto alla spensie-
ratezza e alla leggerezza, hanno il 
diritto di non essere travolti dalla 
sofferenza degli adulti. I figli 
hanno il diritto di non essere trat-
tati come adulti, di non diventare i 
confidenti o gli amici dei loro ge-
nitori, di non doverli sostenere o 
consolare. I figli hanno il diritto 
di sentirsi protetti e rassicurati, 
confortati e sostenuti dai loro ge-
nitori nell’affrontare i cambia-
menti della separazione. 
3) I figli hanno il diritto di essere 
informati e aiutati a comprende-
re la separazione dei genitori 
I figli hanno il diritto di non esse-
re coinvolti nella decisione della 
separazione e di essere informati 
da entrambi i genitori, in modo 
adeguato alla loro età e maturità, 
senza essere caricati di responsa-
bilità o colpe, senza essere messi 
a conoscenza di informazioni che 
possano influenzare negativamen-
te il rapporto con uno o entrambi i 
genitori. Hanno il diritto di non 
subire la separazione come un 
fulmine, né di essere inondati dal-
le incertezze e dalle emozioni dei 
genitori. Hanno il diritto di essere 
accompagnati dai genitori a com-
prendere e a vivere il passaggio 
ad una nuova fase familiare. 
4) I figli hanno il diritto di essere 
ascoltati e di esprimere i loro 
sentimenti 
I figli hanno il diritto di essere 
ascoltati prima di tutto dai genito-
ri, insieme, in famiglia. I figli 
hanno il diritto di poter parlare 

sentendosi accolti e rispettati, 
senza essere giudicati. I figli han-
no il diritto di essere arrabbiati, 
tristi, di stare male, di avere paura 
e di avere incertezze, senza sentir-
si dire che “va tutto bene”. Anche 
nelle separazioni più serene i figli 
possono provare questi sentimenti 
e hanno il diritto di esprimerli.  
5) I figli hanno il diritto di non 
subire pressioni da parte dei ge-
nitori e dei parenti 
I figli hanno il diritto di non esse-
re strumentalizzati, di non essere 
messaggeri di comunicazioni e ri-
chieste esplicite o implicite rivolte 
all’altro genitore. I figli hanno il 
diritto di non essere indotti a men-
tire e di non essere coinvolti nelle 
menzogne. 
6) I figli hanno il diritto che le 
scelte che li riguardano siano 
condivise da entrambi i genitori 
I figli hanno il diritto che le scelte 
più importanti su residenza, edu-
cazione, istruzione e salute conti-
nuino ad essere prese da entrambi 
i genitori di comune accordo, nel 
rispetto della continuità delle loro 
abitudini. I figli hanno il diritto 
che eventuali cambiamenti tenga-
no conto delle loro esigenze affet-
tive e relazionali.  
7) I figli hanno il diritto di non 
essere coinvolti nei conflitti tra 
genitori 
I figli hanno il diritto di non assi-
stere e di non subire i conflitti tra 
genitori, di non essere costretti a 
prendere le parti dell’uno o 
dell’altro, di non dover scegliere 
tra loro. I figli hanno il diritto di 
non essere costretti a schierarsi 
con uno o con l’altro genitore e 
con le rispettive famiglie. 

8) I figli hanno il diritto al ri-
spetto dei loro tempi 
I figli hanno bisogno di tempo per 
elaborare la separazione, per 
comprendere la nuova situazione, 
per adattarsi a vivere nel diverso 
equilibrio familiare. I figli hanno 
bisogno di tempo per abituarsi ai 
cambiamenti, per accettare i nuo-
vi fratelli, i nuovi partner e le loro 
famiglie. Hanno il diritto di essere 
rassicurati rispetto alla paura di 
perdere l’affetto di uno o di en-
trambi i genitori, o di essere posti 
in secondo piano rispetto ai nuovi 
legami dei genitori.  
9) I figli hanno il diritto di essere 
preservati dalle questioni econo-
miche 
I figli hanno il diritto di non esse-
re coinvolti nelle decisioni eco-
nomiche e che entrambi i genitori 
contribuiscano adeguatamente alle 
loro necessità. I figli hanno il di-
ritto di non sentire il peso del di-
sagio economico del nuovo equi-
librio familiare, e di non subire 
ingiustificati cambiamenti del te-
nore e dello stile di vita familiare, 
di non vivere forme di violenza 
economica da parte di un genito-
re. 
10) I figli hanno il diritto di rice-
vere spiegazioni sulle decisioni 
che li riguardano 
I figli hanno il diritto di essere 
ascoltati, ma le decisioni devono 
essere assunte dai genitori o, in 
caso di disaccordo, dal giudice. I 
figli hanno il diritto di ricevere 
spiegazioni sulle decisioni prese, 
in particolare quando divergenti 
rispetto alle loro richieste e ai de-
sideri manifestati. Il figlio ha il 
diritto di ricevere spiegazioni non 
contrastanti da parte dei genitori. 
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Gli Interessi del Genitore e del 
Figlio 
Alla luce di tutto ciò, la frequen-
tazione genitore-figlio rappresenta 
un nodo centrale legato agli inte-
ressi delle parti in gioco, del geni-
tore, perché oltre al piacere di po-
ter condividere la vita con più 
tempo dedicato al rapporto con il 
figlio, ottiene attraverso il collo-
camento una serie di vantaggi an-
che di natura economica e orga-
nizzativa (generalmente la casa 
coniugale e il mantenimento del 
bambino), del bambino perché 
frequentare entrambi i genitori 
potrebbe rappresentare comunque 
una continuità rispetto la frattura 
genitoriale e il dissolvimento fa-
miliare. 
Gli interessi del genitore, però, 
non si realizzano attraverso una 
frequentazione esattamente parite-
tica e uguale tra genitori, nel sen-
so che la letteratura è concorde 
nel ritenere prioritario, all’interno 
degli interessi di un minore, quel-
lo di avere stabilità abitativa, 
mantenere i luoghi e le persone 
che quotidianamente frequenta. 
Con un tipo di frequentazione pa-
ritetica non si terrebbe conto delle 
reali esigenze dei minori, della lo-
ro difficoltà nei vari spostamenti 
e, soprattutto, non si avrebbe la 
giusta attenzione alla necessità, 
come detto, di uno spazio stabile 
di tipo prevalente. Inoltre, entra in 
ballo anche l’età del minore, che 
ovviamente cambia le prospettive 
di analisi e valutazione, nel senso 
che con minori in fascia d’età pre-
scolare o di prima infanzia il con-
cetto di stabilità è fondamentale. 
Infatti, le diverse fasi evolutive 
richiamano esigenze e bisogni di-

versi, anche in riferimento 
all’emotività, ai processi di attac-
camento e identificazione, con 
necessità spesso legate anche alla 
qualità e al tipo di relazioni che si 
sono instaurate, ma anche in pre-
senza di un sottosistema filiale 
dove ci può essere una significati-
va distanza tra primogenito, se-
condogenito e, a volte, terzogeni-
to, con ovvie esigenze diversifica-
te per fasce d’età. 
Le diverse fasi di sviluppo del fi-
glio, dalla prima infanzia al pe-
riodo preadolescenziale e adole-
scenziale fino a 18 anni, presenta-
no bisogni, esigenze, aspettative 
sia intra che interpersonali tipiche 
per fasce differenziate di età, con 
dimensioni psico-fisiche in conti-
nuo dinamismo, con equilibri e 
relazioni che mutano nello spazio 
e nel tempo. 
Prevedere un modello di frequen-
tazione applicabile in tutti i casi 
appare poco realizzabile perché 
l’interesse del minore può essere 
valutato, oltre che sulla base dei 
presupposti teorici indicati, so-
prattutto con la specificità della 
situazione. 
Soprattutto per bilanciare gli inte-
ressi degli adulti, alle volte ci si 
orienta verso il cosiddetto criterio 
“oggettivo”, applicabile in ogni 
caso, dei dodici giorni di frequen-
tazione, come base minima, con il 
genitore non convivente, compre-
so il pernotto, ma anche in questa 
prospettiva le criticità prevalgono 
sui vantaggi, nel senso che ciò che 
andrebbe evitato è il pendolari-
smo dei minori, proprio per la ne-
cessità prevalente di stabilità che i 
minori spesso rappresentano e 
chiedono. 

La prospettiva di modalità prati-
che di un’effettiva realizzazione 
dell’affidamento condiviso, deve 
salvaguardare le esigenze di vita 
del figlio che necessita di relazio-
ni dirette e psicologicamente se-
rene con entrambi i genitori, di 
un’organizzazione spazio-
temporale sufficientemente stabile 
per organizzare un attaccamento 
non disorganizzato, un modello 
genitoriale, seppur separato, coe-
rente nel rappresentarsi attraverso 
ruoli e funzioni fluidi ma non 
confusivi, non conflittuali, non 
scissionali, né tantomeno devianti 
e/o psicopatologici, ma orientati a 
guidare il figlio nella costruzione 
della sua futura vita, nel contener-
lo e sostenerlo nei suoi potenziali, 
nelle sue attitudini, nel suo modo 
di essere individuo nelle relazioni 
successive alla coppia genitoriale. 
Inoltre, la tutela del best interest 
of the child è principio fondamen-
tale nel nostro ordinamento, di na-
tura costituzionale e di derivazio-
ne sovranazionale (Convenzione 
sui diritti del fanciullo, New York 
20/11/1989a; Convenzione euro-
pea sull'esercizio dei diritti dei 
minori, Adottata dal Consiglio 
d'Europa, Strasburgo 
25/01/1996b; Linee Guida del 
Comitato dei Ministri del Consi-
glio d’Europa sulla giustizia a 
misura di minore, Adottate dal 
Comitato dei Ministri, 
17/11/2010c), vincolando l’Italia 
al rispetto dell’interesse del mino-
re.  
Infatti, il concetto di bigenitoriali-
tà riguarda l’impegno e la respon-
sabilità che entrambi i genitori 
continuano a mantenere nei con-
fronti dei figli dopo la separazio-
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ne coniugale o comunque dopo la 
fine della convivenza, e non ha a 
che fare con il tempo materiale 
che ogni genitore passa con i figli, 
ma con il grado di assunzione di 
responsabilità nei confronti della 
loro crescita. La bigenitorialità 
non può essere intesa come obbli-
go per il minore di trascorrere pa-
ri tempo con i genitori, come se 
fosse un diritto che questi riven-
dicano nei confronti del figlio, 
ma, al contrario, come diritto di 
quest’ultimo alla continuativa e 
stabile presenza, nella propria vi-
ta, di entrambe le figure genitoria-
li, chiamate a cooperare nella sua 
assistenza, educazione e istruzio-
ne, nella più piena garanzia di 
forme di protezione, per quanto 
possibile, dalle lacerazioni che 
inevitabilmente le separazioni 
portano nella vita delle famiglie. 
Appare fondamentale, nella visio-
ne del figlio soggetto centrale e 
attivo all’interno di processi sepa-
rativi di coppia genitoriale, che ha 
perso un’identità triadica a causa 
di confitti acuti, a volte persisten-
ti, altre volte cronicizzati da con-
flitti insanabili, far prevalere il 
suo benessere su ogni altro in 
quanto persona più vulnerabile ed 
esposta.  
Anche in seguito ai protocolli so-
vranazionali citati, sarebbe impor-
tante dare peso e corpo alle ri-
chieste dei minori, nel loro inte-
resse e come loro diritto, dunque, 
anche attraverso l’ascolto del mi-
nore da parte dell’autorità giudi-
ziaria e del CTU e la valutazione 
del suo stadio di sviluppo che, a 
prescindere dall’età, può offrire 
informazioni sul funzionamento 
cognitivo ed emotivo relativamen-

te il rapporto con i genitori e le 
questioni di vita quotidiana che lo 
riguardano.  
All’interno degli interessi del ge-
nitore e del figlio, ma anche 
all’interno delle frequentazioni, 
rientra l’annosa problematica del 
figlio che non vuole frequentare 
un genitore, del sospetto di condi-
zionamenti e manipolazioni. 
D’altronde, la problematica esiste 
e il DSM-5 (pg. 831)15 colloca tali 
problematiche all’interno delle re-
lazioni patologiche familiari, non 
riconoscendo, come d’altronde la 
comunità scientifica di riferimen-
to, la Sindrome di Alienazione 
Parentale (PAS). 
Dunque, il problema è legato 
all’intero sistema familiare nel 
momento in cui un minore chiude 
i rapporti con uno dei genitori, 
con le motivazioni che possono 
essere davvero molte. Escludendo 
situazioni di maltrattamenti fisici 
e abusi sessuali, molte sono le si-
tuazioni per cui un figlio non de-
sidera frequentare un genitore, 
soprattutto, sarebbe necessario 
ascoltarlo e cercare di capire il 
perché. 
Nella definizione del DSM-5, 
viene investito l’intero nucleo fa-
miliare come patologia delle rela-
zioni, in senso sistemico e dunque 
comprendente in primis il minore 
vittima di violenza psicologica. 
Ma le motivazioni di un rifiuto 
sono davvero tante, le variabili 
altrettanto, per questi motivi è 
impossibile definire in modo netto 
tale fenomeno. Il rifiuto potrebbe 

                                                
15 American Psychiatric Association, Dia-
gnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders DSM-5, Raffaello Cortina Edito-
re, 2014.  

partire da sensi di colpa del mino-
re verso il genitore con il quale 
vive, il conflitto di lealtà, oppure 
temere che frequentare l’altro ge-
nitore possa fare soffrire il genito-
re generalmente convivente, op-
pure proteggere il genitore perce-
pito come più debole e allearsi a 
lui nel conflitto, oppure non tolle-
rare critiche e attacchi del genito-
re rifiutato verso il genitore gene-
ralmente convivente, oppure sem-
plicemente (con gli adolescenti, 
soprattutto) non tollerare le moda-
lità del genitore, la sua scarsa at-
tenzione verso le inclinazioni del 
figlio e verso i suoi desideri, op-
pure il rapporto fusionale-
simbiotico con il genitore convi-
vente, che può scaturire in mani-
polazione mentale. 
Tante, dunque, potrebbero essere 
le motivazioni che spiegano un 
rifiuto, la letteratura, però, è con-
corde nel ritenere che la mancata 
costruzione di un legame forte di 
attaccamento del genitore con il 
figlio sia la base portante della 
problematica descritta, come se la 
separazione (forse anche a causa 
di motivazioni concomitanti) con-
flittuale avesse smascherato le de-
bolezze e le fragilità delle rela-
zioni. 
In altri termini, la patologia della 
relazione coinvolge l’intero si-
stema familiare, con entrambi i 
genitori che in un certo qual mo-
do contribuiscono insieme, ma 
con ruoli e modalità diverse, allo 
strutturarsi patologico del rappor-
to genitore/figlio. 
Il conflitto fra gli adulti si nutre di 
diversi fattori fra i quali, sempre 
presente, è la reciproca indisponi-
bilità, spesso non esplicita, a con-
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dividere la genitorialità. I due ge-
nitori, in forte conflitto fra di lo-
ro, non sono in grado di contenere 
il dissidio all’interno del loro rap-
porto e utilizzano il bambino co-
me veicolo o mediatore delle loro 
reciproche ostilità. 
La sottovalutazione o la negazio-
ne di tale disturbo relazionale por-
terebbe a non intervenire nei tem-
pi e nei modi adeguati e da un 
punto di vista giuridico si corre-
rebbe il rischio di utilizzarla come 
elemento di prova a favore o con-
tro di un genitore o dell’altro. 
 
Conclusioni 
A fronte di tutto ciò, dei conflitti 
e dei contrasti all’interno dei nu-
clei familiari, ma anche a fronte 
degli interessi dei genitori e, so-
prattutto, dei minori coinvolti in 
situazioni che potrebbero essere 
fortemente danneggianti per il lo-
ro sviluppo di personalità, i pro-
tocolli sovranazionali e l’istituto 
della mediazione familiare sem-
brano essere i punti da seguire per 
cercare soluzioni e affrontare i 
nodi delle relazioni patologiche. 
La legge 54/06 (art. 155 - sexies) 
invita a cercare soluzioni attraver-
so percorsi psicologici, infatti 
“Qualora ne ravvisi 
l’opportunità, il giudice, sentite le 
parti e ottenuto il loro consenso, 
può rinviare l’adozione dei prov-
vedimenti di cui all’articolo 155 
per consentire che i coniugi, av-
valendosi di esperti, tentino una 
mediazione per raggiungere un 
accordo, con particolare riferi-
mento alla tutela dell’interesse 
morale e materiale dei figli”.  
Dunque, il riferimento alla me-
diazione familiare in relazione 

all’interesse morale e materiale 
dei figli è esplicito, e accade che 
molti CTU seguano tale indica-
zione e suggeriscano al giudice di 
fare intraprendere un percorso di 
mediazione familiare alla coppia 
genitoriale.  
Proprio in seguito a ciò, sono sta-
te elaborate dai Centri pubblici e 
convenzionati di Mediazione Fa-
miliare del Comune di Roma e 
Provincia, delle Linee Guida sulla 
Mediazione Familiare. Il docu-
mento, diretto ai CTU per cercare 
di attivare una comunicazione fra 
mediatori e consulenti alla luce 
appunto della legge 54/06, è ca-
ratterizzato da una Premessa, da 
una spiegazione su cosa è la Me-
diazione Familiare e sul ruolo del 
Mediatore Familiare. Nel proto-
collo viene definito il percorso da 
intraprendere, spiegati gli obietti-
vi della Mediazione e indicate le 
situazioni che precludono la Me-
diazione Familiare. Nella parte 
esplicativa su cosa è la Mediazio-
ne Familiare, il protocollo chiari-
sce che “La Mediazione Familia-
re è un percorso rivolto alle cop-
pie, di fatto o coniugate, in via di 
separazione, separate o divorziate 
per promuovere e sostenere la ge-
nitorialità favorendo la ripresa 
del dialogo e la ricerca di accordi 
condivisi. La mediazione svolge 
un ruolo centrale nella sensibiliz-
zazione dei genitori al fine di li-
mitare situazioni distruttive che si 
possono ripercuotere su di loro ed 
i loro figli. Essa si propone di of-
frire un intervento finalizzato a 
riaprire o facilitare il dialogo fra 
genitori perché possano giungere 
ad elaborare in prima persona 
accordi di separazione soddisfa-

centi per se stessi e per i loro fi-
gli, con l’aiuto di un terzo “neu-
trale”, il mediatore familiare.  
La Mediazione Familiare intende 
promuovere e diffondere una di-
versa cultura della separazione; 
prevede modalità di composizione 
dei conflitti, alternative, ma inte-
grate, rispetto alla procedura 
giudiziaria, perseguendo il comu-
ne obiettivo dell’esclusivo interes-
se dei figli, ovvero della promo-
zione del loro benessere…La 
Consulenza Tecnica d’Ufficio 
viene attivata su richiesta del Tri-
bunale, mentre la Mediazione 
Familiare su richiesta volontaria 
dei genitori. La volontarietà è, in-
fatti, una caratteristica irrinun-
ciabile per l’avvio del percorso 
mediativo”.  
Il documento chiarisce anche gli 
obiettivi della Mediazione Fami-
liare, ovvero “favorire la riaper-
tura dei canali comunicativi tra i 
genitori per portare avanti un 
progetto educativo condiviso; fa-
vorire la continuità dei legami 
genitoriali e parentali, valoriz-
zando la competenza e l’esercizio 
condiviso della genitorialità in un 
clima di responsabilità comune”, 
nonché le situazioni che preclu-
dono la Mediazione Familiare 
come “episodi di grave violenza o 
maltrattamento dichiarati o dimo-
strati; denunce penali in atto per-
seguibili d’ufficio; episodi di abu-
so nei confronti dei figli dichiara-
ti o dimostrati; presenza di pato-
logie e/o dipendenze in uno o in 
entrambi i genitori, che inficino 
l’esercizio della capacità genito-
riale e la possibilità di instaurare 
relazioni interpersonali”.  
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Nella parte conclusiva del proto-
collo viene anche specificato che 
“Il Mediatore Familiare è impar-
ziale nei suoi rapporti con la cop-
pia genitoriale e garantisce la ri-
servatezza rispetto al contenuto 
ed all’esito del percorso. Il Me-
diatore, nello stesso procedimento 
o in procedimenti tra i genitori 
non può svolgere la funzione di 
consulente tecnico di ufficio, di 
consulente di parte, di legale di 
fiducia. L’intervento di Mediazio-
ne Familiare non può essere svol-
to da chi, in precedenti occasioni, 
abbia esercitato la funzione di 
operatore socio-sanitario o sia 
stato consulente di uno o di en-
trambi i genitori. Il Mediatore il-
lustra ai genitori la specificità del 
percorso di Mediazione Familia-
re, differenziandolo da quello le-
gale. Durante il percorso il Me-
diatore può concordare con i ge-
nitori, l’opportunità di non intra-
prendere iniziative giudiziali e/o 
stragiudiziali l’uno contro l’altro. 
I genitori, con i rispettivi legali, 
valuteranno l’opportunità e la 
praticabilità di una tregua legale. 
Fatta eccezione per i casi previsti 
dal codice di procedura penale in 
materia di segreto professionale, 
il Mediatore Familiare deve atte-
nersi al più assoluto segreto 
quanto allo svolgimento e al con-
tenuto dei colloqui di MF e agli 
accordi eventualmente conseguiti. 
Pertanto il Mediatore Familiare 
non potrà rendere testimonianza 
in sede giudiziale”.  
In conclusione e in sintesi, rite-
niamo che siano estremamente 
necessari interventi che possano 
aiutare la coppia genitoriale invi-
schiata nel vortice del conflitto 

distruttivo e non in grado di 
uscirne se non attraverso la sepa-
razione legale. Purtroppo, però, è 
la separazione psicologica, emoti-
va e relazionale la più complessa 
da affrontare e superare, ed è que-
sto invischiamento, la non separa-
zione psicologica, che spesso 
danneggia i minori, non di per sé 
la separazione. L’incapacità di 
trovare accordi favorevoli per i 
figli è spesso indice di relazioni 
psicopatologiche e, dunque, come 
tali andrebbero trattate, attraverso 
la prevenzione e l’anticipazione di 
comportamenti pericolosi e de-
vianti. E’ qui che potrebbe inse-
rirsi un percorso di mediazione e 
sostegno alla genitorialità allorché 
la coppia genitoriale non riesce a 
trovare accordi adeguati per i fi-
gli, da attuare, però, prima della 
separazione giudiziaria, ovvero 
all’inizio del percorso legale con 
specialisti che possano seguire per 
alcuni mesi il cammino della cop-
pia fino al raggiungimento di una 
modalità di separazione meno do-
lorosa possibile per i minori.  
La mediazione familiare, quale 
strumento stragiudiziale per inter-
venire e gestire il conflitto di 
coppia nel percorso separativo, 
nell’interesse superiore dei figli 
minori, dovrebbe essere suggerita 
dagli avvocati alle parti e potreb-
be essere configurata sulle tracce 
dell’Istituto della negoziazione 
assistita, ampliando le dimensioni 
della cogenitorialità attraverso la 
possibilità di stilare un accordo di 
progetto genitoriale condiviso, 
mediante l’assistenza dei legali e 
di uno psicologo esperto anche in 
mediazione familiare scelto, in 
accordo tra gli avvocati, 

all’interno degli psicologi iscritti 
nell’Albo del Tribunale Civile di 
appartenenza. In questo modo ci 
sarebbe la garanzia di professioni-
sti esperti in psicologia giuridica e 
mediazione familiare, istituzio-
nalmente riconosciuti sia dal Tri-
bunale che dall’Ordine degli Psi-
cologi, vincolati da precise regole 
del codice deontologico.  
La figura di psicologi esperti in 
ambito giuridico, appare fonda-
mentale in quanto il conflitto, a 
volte costituito da elementi di 
complessità non solo interperso-
nale ma soprattutto intrapsichica, 
mette in campo dinamiche di dif-
ficile gestione per chi non ha 
competenza ed esperienza ad am-
pio raggio degli stati emozionali 
che entrano in gioco nel percorso 
separativo e di come questi stati si 
possono riflettere sui figli minori. 
La presenza degli avvocati e di 
uno psicologo giuridico esperto in 
mediazione familiare, al di fuori 
delle aule di Tribunali, offre 
maggiori possibilità di poter rin-
tracciare risorse utili per un pro-
getto genitoriale con responsabili-
tà condivise.  
E’ altrettanto vero, però, che, co-
me ci spiegano gli specialisti della 
Mediazione Familiare, non sem-
pre ci sono i presupposti per un 
percorso di mediazione; infatti, le 
Linee Guida elaborate dai Centri 
specializzati indicano chiaramente 
quando e perché in alcune occa-
sioni non è possibile inviare la 
coppia in mediazione, puntualiz-
zando ai CTU e ai magistrati le 
premesse e le prerogative utili per 
attivare tale intervento. Sono que-
ste le occasioni in cui, non poten-
do lavorare sugli aspetti preventi-
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vi del problema, ovvero la media-
zione nella fase iniziale della se-
parazione, andrebbero ad assume-
re ancora un maggiore rilievo le 
Consulenze Tecniche d’Ufficio, 
con quesiti specifici, con la possi-
bilità di offrire al giudice elementi 
utili per attuare decisioni a quel 
punto non più mediabili. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lo Stalking: la definizione legi-
slativa e le caratteristiche che lo 
definiscono tale 
Il termine inglese stalking (deri-
vante da “to stalk” fare la posta) 
si è soliti indicare una “serie di 
atteggiamenti – comportamenti 
(c.d. atti persecutori) tenuti da un 
soggetto (c.d. stalker) nei con-
fronti di un altro soggetto – vitti-
ma, mediante persecuzione e al 
fine di ingenerare nello stesso 
paura ed ansia, compromettendo, 
in tal modo, il normale svolgi-
mento della vita quotidiana” 
Gli atti persecutori rappresentano 
un complesso fenomeno relazio-
nale articolato in una moltitudine 
di dettagli. Con il decreto legge 
23 febbraio 2009, n. 11 (Misure 
urgenti in materia di sicurezza 
pubblica e di contrasto alla vio-
lenza sessuale, nonché in tema di 
atti persecutori), convertito con 
modificazioni nella legge 23 apri-
le 2009, n. 38, è stato introdotto 

nel Titolo XII del codice penale 
(Delitti contro la persona), nella 
sezione III dedicata ai delitti con-
tro la libertà morale, l’articolo 
612-bis, che punisce il delitto di 
"Atti persecutori". Con 
l’introduzione di questo articolo 
della legge ha determinato i con-
fini per la definizione dello stal-
king che sono: 1) "fondato timore 
per l'incolumità propria o di un 
prossimo congiunto o di persona 
[...] legata [all'agente] da rela-
zione affettiva" 2) "grave stato di 
ansia o di paura da parte della 
donna vittima di stalking 3) Reite-
razione delle minacce 4) 
L’abitualità 5) cambiamento dello 
stile di vita e delle abitudini della 
vittima . Queste condizioni defini-
scono una condizione di stalking e 
quindi di violenza subita dalla vit-
tima, che può sporgere denuncia. 
La legge introduce inoltre anche 
la procedura di ammonimento 
come funzione preventiva. 
L’ammonimento ha lo scopo di 
garantire alla vittima una tutela 
rapida ed anticipata rispetto alla 
definizione del procedimento pe-
nale. Il legislatore ha delineato 
questa nuova misura di preven-
zione, che ha una finalità dissua-
siva nei confronti degli autori di 
atti persecutori – inducendoli alla 
riflessione ed al ravvedimento – 
prima che l’aggravamento sfoci 
nell’attivazione del procedimento 
penale per il delitto di cui all’art. 
612 bis del c.p. 
 
La valutazione del danno psi-
chico della donna vittima di 
stalking in ambito extragiudi-
ziale 

La donna vittima di stalking subi-
sce un vero e proprio trauma psi-
cologico che modifica lo stile di 
vita, vi è un cambiamento di pro-
gettualità rispetto alle aspettative 
di vita, nell’ambito dei rapporti 
sociali, della famiglia e degli af-
fetti, in un’ottica relazionale emo-
tiva, che condizionando marcata-
mente la qualità della vita. La va-
lutazione del danno psichico in 
ambito extragiudiziale viene effet-
tuata da uno/a psicologo/a, ma 
che in quel preciso momento non 
è investito di un ruolo istituziona-
le (come il CTP e il CTU). Lo/a 
psicologo/a potrà essere incarica-
to/a dalla vittima stessa o dal le-
gale rappresentante della vittima, 
può essere suggerito dagli opera-
tori del centro antiviolenza che 
hanno preso in carico la vittima, 
oppure può essere la valutazione 
dello psicologo del Pronto Soc-
corso a cui la vittima ha avuto ac-
cesso a seguito di un’aggressione 
fisica da parte dello stalker. La 
valutazione del danno psico-
biologico extragiudiziale terrà 
conto di tre ambiti di valutazione: 
1)La valutazione del rischio di 
violenza da parte della vittima 
2)La valutazione del rischio degli 
atti persecutori di stalking 3)La 
valutazione del danno psico-
biologico temporaneo . Nella va-
lutazione del rischio di violenza 
da parte della vittima si valutano 
tutti quei fattori di contesto e re-
lazionali che possono porre la 
donna in una situazione di mag-
giore pericolosità rispetto alla vio-
lenza di stalking. La valutazione 
del rischio viene effettuata attra-
verso colloqui clinici sommini-
strando strumenti come il SARA 
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(Spoussal assault risk assessment) 
-l’ISA (increasing self-awareness) 
e il THAIS (Threat assessment of 
intimate stalking), questo stru-
mento più specifico per 
l’assessment nei casi di stalking. 
Attraverso il colloquio 
l’operatore/ice valuta la presenza 
di determinate condizioni che so-
no valutate come rischiose rispet-
to ad un peggioramento del com-
portamento violento e persecuto-
rio. Attraverso il colloquio clinico 
e la somministrazione del THAIS, 
si valuterà la presenza o meno di 
condotte specifiche, al fine di evi-
denziare la presenza di “atti per-
secutori”. Queste condotte speci-
fiche riguardano la presenza di 
forme dirette e indirette di con-
trollo e di violazione della privacy 
come accesso all’account di posta 
elettronica e/o ai profili social, 
tentativi di contatti diretti di ap-
postamento e avvicinamento, con-
tatti indiretti come sms e messag-
gi di minacce, fino a vere e pro-
prie aggressioni. Si valuterà lo 
stato d’animo della vittima auto-
riferiti come paura, stati d’ansia e 
di stress, cambiamenti di abitudini 
di vita (come cambio del numero 
di telefono, cambio del percorso 
solitamente fatto per recarsi al la-
voro fino ad arrivare al cambio di 
abitazione). Si chiederà alla vitti-
ma di raccontare la storia del per-
corso di stalking: da quando sono 
iniziati gli atti persecutori e la sto-
ria di escalation nel tempo. Si 
chiederanno notizie sullo stalker 
che possono servire per la valuta-
zione globale del rischio, come 
caratteristiche psicofisiche, even-
tuale abuso di sostanze, presenza 
di disturbi mentali, situazione so-

ciale ed economica, se è già stato 
seguito da strutture sanitarie o so-
ciali, se ha subito traumi in prece-
denza. Oltre alla valutazione delle 
condizioni descritte precedente-
mente, come condizione necessa-
ria per poter definire un atto per-
secutorio come atto di stalking, 
l’operatore/ice dovrà verificare 
che le condotte descritte siano 
agite in modo reiterato, minaccio-
so, che perdurano nel tempo, e 
che creano uno stato di grave 
danno, ansia e paura nella vittima, 
così come descritto nelle normati-
va L.n.38/2009. La condizione di 
continua pressione minaccia a cui 
è sottoposta la vittima di stalking 
si ripercuote su tutti gli aspetti 
della vita personale, psichica, so-
ciale, lavorativa e relazionale. 
Nelle donne vittimizzate sono sta-
ti ravvisati molteplici quadri cli-
nici, che vanno dai disturbi 
d’ansia, tra i quali prevale il di-
sturbo post traumatico da stess- 
DPTS, disturbi dell’adattamento, 
disturbi dell’umore più o meno 
somatizzati, a problemi di abuso 
di sostanze. Sono stati descritti 
veri e propri mutamenti caratteria-
li cronologicamente successivi al-
le molestie assillanti, con accen-
tuazione di timorosità, sospettosi-
tà, introversione e stato di allarme 
(Hall. 1998). Si presenta una tria-
de sintomatologica rappresentata 
da Hopelessness (assenza di spe-
ranza futura), helplessness (assen-
za di possibilità di aiuto) e wor-
thlessness (inadeguatezza perso-
nale ed autosvalutazione) (Lorettu 
et al. 2004). Viene quindi com-
promesso lo stato di benessere 
bio-psi-sociale.  

La valutazione extragiudiziale, 
come affermato in precedenza, ha 
lo scopo di effettuare uno scree-
ning dei fattori di rischio di vio-
lenza, di atti di stalking e di com-
promissione della salute bio-
psico-sociale della vittima, al fine 
di valutare se ci sono le condizio-
ni necessarie per procedere alla 
denuncia. La valutazione può es-
sere effettuata anche con strumen-
ti psicometrici, ma non solo e non 
è strettamente necessaria per la 
valutazione del danno psico-
biologico, dove invece è necessa-
ria e richiesta nella fase di valuta-
zione processuale a seguito della 
denuncia da parte della vittima.. 
Lo/a psicologo/a che svolge quin-
di la valutazione preliminare può 
avvalersi di diversi strumenti, che 
rientrano tutti in un quadro di 
screening generale. La valutazio-
ne è necessariamente temporanea, 
ovvero l’operatore/ice effettua 
una fotografia del disagio della 
vittima nel momento della valuta-
zione, non si può dire quindi che 
il disagio valutato sia già un di-
sturbo clinico più strutturato, ma 
piuttosto uno stato di disagio cau-
sato dalla situazione traumatica. I 
sintomi che l’operatore/trice do-
vrà valutare saranno sintomi come 
il perdurante di un grave stato 
d’ansia: inteso come uno stato che 
può essere considerata come una 
reazione emotiva, intesa come 
perturbamento d’animo, che in 
ambito clinico rientra pienamente 
nei disturbi d’ansia, la presenza di 
disturbi psicosomatici: come di-
sturbi gastrointestinali, disturbi 
nel ciclo sonnno-veglia, problemi 
di insonnia, incremento 
dell’arousal (aumento 
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dell’attenzione vigile in tutte le 
situazioni di vita quotidiana che si 
manifesta con sintomi come di-
sturbi del sonno), ipervigilanza, 
esagerate risposte di allarme, de-
ficit della concentrazione, agiti di 
irritabilità e rabbia anche a fronte 
di situazioni non realmente pro-
vocatorie, manifestazioni legate 
alla regolazione dell’umore come 
anedonia, disforia, rabbia aggres-
sività e il manifestarsi di possibili 
sintomi dissociativi. Per la valuta-
zione dei sitmoni traumatici lo/a 
psicologo/a può somministrare lo 
IES-R Impact of Event Scale-
Revided (Weiss & Marmar, 
1997): lo IES è uno strumento va-
lutativo di 22 item che misurano 
l’intensità dei sintomi di stress 
post-traumatico a seguito di even-
ti stressanti. Al termine della va-
lutazione del rischio e della misu-
razione dei sintomi post traumati-
ci l’operatore/ice effettua la stesu-
ra del referto psicologico. Il refer-
to psicologico contiene le osser-
vazioni dell’operatore/ice durante 
i colloqui con la vittima, e per-
mette di raccogliere in un raccon-
to completo ed organico i dati del-
la vittima, della sua storia di vio-
lenza emersi attraverso i colloqui, 
i test di screening e i test psico-
diagnostici. Il referto psicologico 
non necessita di un contradditto-
rio, proprio perché siamo in fase 
extragiudiziale, sarà un valido do-
cumento a favore della vittima nel 
sostenere una possibile denuncia. 
 
Conclusioni 
Credo che sia fondamentale cono-
scere le condizioni che determi-
nano e definiscono la violenza, 
sapere come, sulla base del pro-

prio ruolo, intervenire nel minor 
tempo possibile, sapere quali sono 
i nodi della rete di sostegno e sa-
perla attivare. La relazione con la 
donna vittima di violenza è spesso 
una relazione ambigua, almeno 
all’inizio, perché l’operatore/ice 
tasta con mano la sofferenza della 
vittima che chiede aiuto e allo 
stesso tempo fugge dall’aiuto of-
ferto. L’operatore/ice deve impa-
rare a convivere con questa ambi-
guità, saper attendere e sperare 
che nel frattempo la situazione 
non precipiti: fare dei passi pre-
coci potrebbe far scappare la vit-
tima nelle braccia del suo carnefi-
ce. Sono equilibri delicati in cui 
solo la donna ce la può fare, ma 
non può farcela da sola. Il lavoro 
di rete, lo scambio di informazio-
ni, dare informazioni precise di 
contatti di centri e strutture che 
possono fornire aiuto alla donna, 
sapere come poter intervenire in 
questa macchina complessa, sono 
tutti elementi essenziali che defi-
niscono un lavoro efficace nel so-
stenere la donna nell’uscita dalla 
situazione violenta al fine di ri-
prendersi in mano nuovamente la 
propria vita.  
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Il tema del danno non patrimonia-
le nei reati di molestia e in parti-
colar modo nello stalking, ha ri-
chiesto una profonda riflessione 
interdisciplinare, dove materie 
umanistiche e scientifiche quali la 
giurisprudenza, la medicina lega-
le, la psichiatria e la psicologia, 
hanno tentato di porre al centro 
della loro visione, la determina-
zione del risarcimento come pras-
si compensatoria.  
Il risarcimento del danno non pa-
trimoniale ex art 2059 c.c. ha su-
bito un'importante evoluzione 
giurisprudenziale e dottrinale nel 
corso degli anni. La ricostruzione 
distinta del danno biologico, dan-
no morale e danno esistenziale è 
stata dapprima sostenuta dalla 
giurisprudenza, e successivamente 
sconfessata, imponendosi una li-
quidazione unitaria, partendo dal 
valore indicato dalle c.d. tabelle 
milanesi senza pregiudicare l'a-
spetto della personalizzazione. 

Ad oggi, si assiste ad una nuova 
fase in cui si riconosce la doppia 
anima del danno non patrimoniale 
derivante da lesione del diritto al-
la salute, come “danno biologi-
co/dinamico-relazionale” e danno 
morale da sofferenza soggettiva 
interiore; l’indagine del consulen-
te tecnico dovrà, dunque, accerta-
re sia l’intensità della sofferenza 
fisica (c.d. dolore nocicettivo) 
sia quella della sofferenza me-
nomazione-correlata. In partico-
lare, il c.d. danno morale (ossia la 
sofferenza soggettiva) sfuggireb-
be ad una valutazione aprioristi-
ca/tabellare, dovendo essere valu-
tato nella sua multiforme e varia-
bile fenomenologia. Le tabelle 
milanesi fungerebbero solo da ba-
se per un ragionamento presunti-
vo per cui il danno morale è di 
regola correlato alla gravità della 
lesione. 
Questo cambiamento che dal pun-
to di vista dimensionale emerge 
anche dalle progressive versioni 
del DSM, rende conto del fatto 
che l’evento acquista il significato 
traumatico (e quindi l’idoneità le-
siva) non solo per sua stessa gra-
vità ma anche per il rilievo che 
assume nell’esperienza soggettiva 
del traumatizzato. In altre parole, 
se il trauma tocca determinate 
“corde” del soggetto, produrrà la 
risposta di cui sopra, che ne rap-
presenta l’epifenomeno. 
Seppure gli attuali metodi di valu-
tazione e quantificazione del dan-
no psichico conducono verso un 
giudizio il più possibile spurio da 
eccessivi elementi di soggettività, 
in realtà l’adeguata valutazione 
del nesso causale richiede un 
esame approfondito che prenda in 

considerazione sia un giudizio 
sulla struttura di personalità, siad 
la valutazione del valore persona-
le attribuito all’evento dal pazien-
te.  
Un simile approccio, in effetti, 
rimetterebbe in dubbio l’annosa 
ricerca di un profilo comune di 
valutazione, affidando la decisio-
ne principalmente all’esperienza 
psicodinamica del consulente, tut-
tavia vi sarebbe un oggettivo gua-
dagno in termini di inquadramen-
to della patologia psichica oltre i 
fini giudiziari legati al risarcimen-
to, nonché una più idonea equiva-
lenza in termini monetari.  
Questo ultimo pensiero si basa 
sulla caratteristica per cui il risar-
cimento civile tenta di recuperare 
monetariamente lo stato antece-
dente. Se in effetti l’evento trau-
matico riveste più un ruolo occa-
sionale e non specifico nel deter-
minare la malattia, allora è palese 
che il nesso causale non dovrà es-
sere riconosciuto. Qualora invece 
l’evento sembri in effetti causale 
alla malattia ma non assuma que-
gli aspetti di traumaticità comune 
alla maggior parte degli individui, 
la valutazione della struttura per-
sonologica del soggetto in esame, 
e l’inquadramento in essa 
dell’evento, costituisce la miglio-
re maniera di definire con certez-
za il nesso causale e di rapportare 
il risarcimento allo stato antece-
dente.  
Una struttura soggettiva caratte-
rizzata da scarsa capacità di sim-
bolizzazione e da instabilità emo-
zionale è più facilmente soggetta 
a rispondere in maniera patologi-
ca agli eventi della vita: tuttavia, 
se lo stato pre-esistente era com-
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pensato, nulla può escludere il ri-
sarcimento per intero anche a se-
guito di eventi traumatici di scar-
so conto.  
In questa ottica, anche le neuro-
scienze confermano come i sog-
getti con queste caratteristiche 
vanno incontro più facilmente ad 
eventi traumatici, sviluppando ri-
sposte psicopatologiche ad essi. 
L’obiettivo indissolubile e irridu-
cibile di noi psicologi è la perso-
na, a cui siamo chiamati a doverci 
relazionale con la maggiore tutela 
del caso, ancor più di quanto il 
nostro ruolo possa far sembrare, e 
ad assolvere azioni deontologica-
mente situate, quali la diagnosi e 
la relazione peritale, 
l’interpretazione e la corretta in-
formazione. Per far questo, le re-
gole del Codice deontologico del-
la nostra professione non bastano: 
occorre studiare la materia giuri-
sprudenziale, le implicazioni e le 
casistiche del fenomeno, gli stru-
menti psicodiagnostici in continua 
evoluzione. Sono diverse le insi-
die, gli stereotipi culturali e di ge-
nere, l’omertà e la paura che an-
cora si nascondono dietro la de-
nuncia di reato: troppo spesso le 
vittime si trovano confuse, in-
comprese ed isolate. 
Negli ultimi anni, vi è stato un 
aumento vertiginoso dei casi di 
stalking, sia per l’effetto rinfor-
zante e dichiarativo che le norme 
hanno facilitato, sia per 
l’emersione di un comportamento 
che, fino a non molti anni fa, ve-
niva ritenuto sovente "normale" 
(o accettabile) in diverse situazio-
ni. 
La determinazione della causalità 
del danno, ovvero lo studio delle 

cause prodromiche che precedono 
l’effettiva patologia, le sofferenze 
psicologiche ed esistenziali non-
ché il peso morale della condizio-
ne vissuta dalla vittima, deve ne-
cessariamente tenere in conside-
razione una visione circolare e 
plurifattoriale degli eventi scate-
nanti di natura stressogena, non 
solo a livello temporale ma so-
prattutto a livello eziologico 
In questi ambiti, per interessi 
scientifici personali, l’attenzione è 
stata portata sullo spettro dei di-
sturbi di natura stressogena, in 
particolar modo derivanti da con-
dizioni post traumatiche, da pato-
logie di carattere funzionale, dove 
il confine mente corpo viene to-
talmente revisionato in un’ottica 
di comprensione olistica della sa-
lute umana, e da disturbi da sin-
tomi somatici. 
La visione doverosa è quella che 
porta all’indagine dello sviluppo 
di un quadro di somatizzazione 
psicologica, di sintomi (e patolo-
gie) di natura funzionale e organi-
ca, laddove queste ultime ritenute 
in passato di esclusiva matrice 
psicosomatica psicogena, siano in 
realtà derivanti dal protrarsi di si-
tuazioni stressogene, quali quelle 
tipiche dei contesti da danno esi-
stenziale. In altre parole, una per-
sona che si trova a vivere una 
condizione subita di stalking, 
proverà nel lungo termine una 
sollecitazione del proprio Sistema 
Nervoso Centrale, il quale produr-
rà implicazioni sulla salute psico-
logica e sulla qualità della vita. 
Per arrivare ad una spiegazione di 
senso della questione, dobbiamo 
inquadrare innanzitutto che cosa 
sia lo stress. Il senso comune at-

tribuisce allo stress un’accezione 
negativa: è importante considerare 
che senza questa condizione, si è 
incapaci di organizzare una rispo-
sta adattiva che abbia l’effetto de-
siderato, ovvero quello di fron-
teggiare i fenomeni che viviamo. 
Gli elementi fisici che consentono 
la risposta di stress, sono il siste-
ma nervoso e quello immunitario, 
i quali agiscono entrambi sotto il 
controllo del SNC. In presenza di 
cambiamenti, vissuti come mi-
naccia o meno, si attivano tutta 
una serie di meccanismi di difesa. 
Eventi stressanti attivano la secre-
zione di neurotrasmettitori, quali 
l’adrenalina e la noradrenalina, 
coinvolti nei meccanismi di “at-
tacco/fuga”. L’ipotalamo, situato 
nella zona rostrale del cervello, 
libera l’ormone corticotropo CRH 
e le endorfine, ordina all’ipofisi di 
secernere l’ormone adenocortico-
tropo ACTH il quale attraverso le 
ghiandole surrenali, è preposto al-
la secrezione di cortisolo che aiuta 
l’organismo in fase di emergenza. 
I sintomi fisici dello stress posso-
no riconoscersi nell’aumento della 
frequenza cardiaca, sudorazione, 
mal di testa, etc. 
In continua crescita è l’interesse, 
in ambito scientifico, per lo studio 
dei processi coinvolti 
nell’insorgenza e nel manteni-
mento di patologie valutate come 
psicosomatiche. Le indagini in 
questo ambito, non possono igno-
rare il fatto che la mente (intesa 
nel suo insieme di funzioni supe-
riori del cervello quali memoria, 
ragione, volontà, sensazioni, 
emozione e intuizione; funzioni di 
cui si può avere una soggettiva 
coscienza) si presenti in stretto le-
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game con il corpo e viceversa. 
Tra eventi psichici e biologici non 
vi è un rapporto di causalità linea-
re; bensì, ambedue le classi di fe-
nomeni sono collegate tra loro da 
un rapporto circolare, una “causa-
lità circolare” per l’appunto (con-
cetto della teoria dei sistemi se-
condo cui le azioni in un sistema 
si influenzano reciprocamente. 
Ogni azione è a sua volta causa ed 
effetto delle altre (Pancheri, 
1993). 
Si parte, quindi, dal presupposto 
che condizioni particolarmente 
traumatiche e stressanti come 
quelle di una persecuzione, la 
quale assume caratteri di incom-
benza, allarme e ineluttabilità, 
provochi un arousal continuo del 
sistema nervoso centrale e 
dell’Asse HPA (ipotalamo-ipofisi-
surrene) della vittima, mettendo a 
dura prova l’organismo e 
l’equilibrio psicofisico. La malat-
tia scaturisce dal fallito adatta-
mento, fisiologico, cognitivo, 
emotivo e comportamentale 
dell’organismo a una sovrastimo-
lazione ambientale troppo intensa 
(stress acuto) per un periodo di 
tempo eccessivo, che va al di là 
delle risorse dell’individuo 
(Biondi e Pancheri, 1999). Se la 
situazione stressante persiste nel 
tempo (stress cronico) la continua 
attivazione dei diversi sistemi fi-
siologici può portare a un pro-
gressivo logoramento 
dell’organismo, che è così sotto-
posto a “carico allostatico”, ossia 
il prezzo che il corpo umano paga 
a causa dell’eccessiva sollecita-
zione alle diverse situazioni am-
bientali stressanti in modo conti-
nuativo (Mc Ewans e Stellar, 

1993). Le modificazioni emozio-
nali legate agli accadimenti stres-
santi influenzano l’esordio e il 
decorso della malattia. 
Esistono numerose evidenze 
scientifiche che corroborano la te-
si secondo cui i sintomi di condi-
zioni stressogene sono diretta-
mente correlabili a situazioni 
traumatiche prolungate nel tempo: 
le valutazioni psicodiagnostiche e 
peritali sono pertanto fondamenta-
li nel cogliere i criteri diagnostici 
a conferma del danno subito. Ap-
pare quindi doveroso, per ogni 
psicologo giuridico, prestare at-
tenzione ai segnali del corpo della 
vittima, che appare afflitto, dolo-
roso, sofferente per causa di ma-
lattie ad eziologia stressogena, per 
l’appunto.  
La prospettiva che guida lo studio 
della salute è quindi psicosomati-
ca, non nell’ottica di una discipli-
na “psicogena” di conversione, 
bensì come espressione ideale di 
un’entità mind-body unica e indi-
visibile. 
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Il tema dei reati minorili online 
uno dei più coltivati, in questi ul-
timi anni, dalla psicologia giuridi-
ca, è un tema affascinante, di 
grande interesse e di costante sti-
molo; l’attenzione verso questi 
spinosi argomenti, per i profes-
sionisti che a vario titolo si occu-
pano di adolescenti, nasce non so-
lo dall’intento e dal bisogno di 
ampliare la conoscenza sugli 
aspetti fenomenologici e tipologi-
ci di questa realtà ma anche per 
predisporre strumenti di controllo, 
prevenzione e trattamento clinico 
sempre più affinati e in sintonia 
con le mutevoli esigenze della 
realtà sociale. Oggi, è indubbio 
che la modernità, con i suoi pro-

cessi trasformativi e irrefrenabili 
ha trasformato, in maniera radica-
le il nostro vivere. La società 
postmoderna, caratterizzata 
dall’abbraccio inevitabile tra il 
“mondo liquido”, così come l’ha 
definito Zygmunt Bauman (1999, 
2006) e la “rivoluzione digitale”, 
portata avanti da Steve Jobs, ha 
cambiato radicalmente forma alle 
relazioni e al nostro modo di stare 
nel mondo. Alla relazione si è so-
stituita la “connessione”; i tasti, 
on/off, sono diventati i bottoni 
che, con un click, muovono il 
nuovo funzionamento relazionale. 
Tutto è diventato ambiguo e inde-
finito, veloce, provvisorio, liqui-
do, senza garanzie di durata. Gio-
vani e adulti sono sempre online, 
sempre più dipendenti dalla “con-
nessione”, sempre più incapaci di 
staccare la spina; digitare, twitta-
re, linkare, condividere sono 
comportamenti consolidati che 
occupano la quotidianità senza 
differenze tra giorno e notte, tra 
feriale e festivo, tra casa, scuola, 
ufficio e tempo libero. Questo 
sfondo, caratterizzato dalla “fragi-
lità dell’essere-con” ha influenza-
to inevitabilmente, le generazioni 
più giovani che immerse come 
pesci, in un acquario fatto di pixel 
e pressanti stimolazioni, hanno 
imparato a considerare la “con-
nessione” come un’esperienza 
connaturata alla quotidianità e a 
giocare le loro sfide evolutive ri-
trovandosi spesso in “zone ad alto 
rischio”. Nel flusso iperstimolante 
dei social network preadolescenti 
e adolescenti si sono trovati impi-
gliati, come dentro ad una ragna-
tela, a volere tutto e subito, a fare 
“tutto troppo presto” e ad esporsi 
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a pericoli di cui non comprendono 
la portata. Ad “aggravare” il tutto 
c’è il fatto che dentro ai social i 
ragazzi si trovano soli e l’entrare 
in contatto virtuale con molte per-
sone, di avere migliaia di follo-
wer, fa credere loro di essere in 
mezzo a una grande folla, di “va-
lere” qualcosa, di essere impor-
tanti per qualcuno. Tiktok, con le 
sue challenge estreme, così come 
instagram con i suoi influencer 
non possono di certo, essere con-
siderati cortili tranquilli in cui 
giocare serenamente; spesso, in-
fatti, tra la generazione hasthag, 
si materializzano comportamenti 
ad altissimo rischio che hanno re-
gistrato una decisiva impennata in 
questi tempi di pandemia da Co-
vid 19, proprio perché la vita so-
ciale dei ragazzi è diventata molto 
più online. Negli ambienti digitali 
hanno preso corpo e forma, rela-
zioni di potere e di prevaricazio-
ne, quegli stessi che abitano gli 
scambi relazionali all’interno del-
la società in cui ragazzi e ragazze, 
molto spesso, diventano autori di 
condotte gravi e lesive. Nel cy-
berspazio infatti, si fluttua liberi, 
totalmente privi dal peso del pro-
prio corpo; sul palco fittizio del 
web e dei social media, si aprono 
spazi di libertà e di anonimato in 
cui ci si sente più forti, derespon-
sabilizzati, invisibili, disinibiti, 
privati dai freni sociali che carat-
terizzano la comunicazione face 
to face, e, in questo sfondo, i ra-
gazzi con un Sé fragile e ancora 
in formazione, si sentono legitti-
mati ad esprimere disprezzo, pre-
potenza e brutalità. Gesti e com-
portanti vengono agiti con legge-
rezza e con semplicità, pensati 

come condotte legali e reversibili 
e, quasi mai percepiti come pro-
babili reati. La rete senza confini, 
aperta ed indefinita, può diventare 
un claustrum, un luogo claustro-
fobico senza possibilità di fuga in 
cui spazio reale e virtuale si so-
prappongono e si confondono. 
Inoltre, la rete rende sfumata e 
cambia l’esperienza del tempo, 
poiché da una parte la vittima può 
subire un attacco tutte le volte che 
si collega mentre dall’altra, non 
serve nemmeno più la presenza 
reale della vittima per mantenere 
la spirale della violenza. Lo squi-
librio di forze diventa evidente 
dato che un unico atto di sopraf-
fazione, perpetrato per esempio, 
attraverso la diffusione di un fil-
mato vergognoso o discreditante 
per la vittima, può continuare a 
girare in rete per un tempo infini-
to e l’atto di sopraffazione iniziale 
è solo l’incipit di un processo de-
nigratorio che può essere rilancia-
to in rete da altri soggetti che non 
conoscono nemmeno la vittima. 
L’assenza di limiti spazio-
temporali e la possibilità costante 
di operare trasversalmente e con 
continuità sul web, determina una 
continuità dell’attacco  
dell’aggressore verso la vittima 
che in qualsiasi momento si sente 
pressata e priva di protezione. 
Non sono infatti le mura domesti-
che gli amici più intimi che pos-
sono proteggerla dal momento 
che la rete è veloce, capillarmente 
diffusa e in funzione 24 ore su 24. 
On-line il tempo di azione del 
bullo non è più solo quello fisico 
condiviso con la vittima, ma di-
viene virtuale e potenzialmente 
senza confini, poiché 

l’aggressione prescinde 
dall’incontro e anche il pubblico 
del bullo si allarga, poiché supe-
rando la dimensione della relazio-
ne individuale o dell’ambiente 
scolastico, ove il bullismo preva-
lentemente si manifesta nel corso 
della preadolescenza e 
dell’adolescenza, è possibile che 
le molestie siano visibili a un nu-
mero indefinito di utenti. Come 
relazionato prima, la tecnologia 
ha profondamente modificato la 
natura delle relazioni umane. Di-
venta facile diventare amici e 
confidenti di sconosciuti, “stare 
dentro” relazioni superficiali e, al 
tempo stesso scambiare informa-
zioni sensibili senza soffermarsi 
sulla gravità del gesto. I mezzi in-
formatici hanno cambiato i con-
cetti di vicinanza, di intimità, di 
separatezza tra gli individui. Pos-
siamo senza dubbio affermare che 
i preadolescenti e gli adolescenti, 
pur nascendo con la tecnologia in 
mano, vivono una significativa 
forma di analfabetismo digitale; 
per loro il web è un mondo dove 
tutto è possibile, dove le regole 
sono abolite o elastiche ed è per 
questo che sottovalutano gli effet-
ti dei loro comportamenti social, 
non conoscono regole, limiti lega-
li e non ritengono grave insultare 
o rivolgere frasi aggressive in re-
te, né illegale costruire profili fal-
si. Anche le ragazze, seppur in 
misura inferiore rispetto ai ma-
schi, sono protagoniste del feno-
meno, infatti il bullismo femmini-
le è in crescita proprio tramite il 
cyber-bullismo. Tra ragazze di so-
lito non c’è scontro fisico ma si 
tende a danneggiare l’immagine 
interiore ed esteriore della vitti-
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ma. La violenza femminile è ca-
ratterizzata da calunnie e da mal-
dicenze che portano 
all’isolamento della vittima, parti-
colarmente fragile che può arriva-
re all’esclusione totale da ogni ti-
po di rapporto sociale per evitare 
di subire comportamenti ostili. 
Peggiore dell’analfabetismo digi-
tale è sicuramente quello affetti-
vo. È evidente che alla base di tut-
to questo vi è una chiara evidenza 
di una grave mancanza di educa-
zione all’uso della rete, di cui 
spesso i primi colpevoli sono pro-
prio genitori che non insegnano i 
figli l’immenso potere di quel 
piccolo strumento, pensato spesso 
come un gioco innocente, a volte 
perché sottovalutano il problema, 
e a volte, più semplicemente, per-
ché lo stesso analfabetismo carat-
terizza anche loro stessi. 
Riportano le statistiche che negli 
ultimi anni si registra un aumento 
considerevole di casi di revenge 
porn, un reato perpetrato nel 90% 
dei casi ai danni di una donna e 
per questo considerato un feno-
meno di genere. Il meccanismo 
psicologico che ne costituisce il 
motore propulsivo è il tentativo di 
affermare la virilità, in una forma 
esasperata di machismo attraverso 
l’annichilimento della vittima. 
L’atto criminoso consiste nel 
pubblicare, per finalità di vendetta 
o nocumento, file media (foto o 
video) di ragazze che espongono 
le proprie nudità o sono intente in 
atti sessualmente espliciti. Il più 
delle volte, si tratta di immagini 
originariamente inviate dalle stes-
se persone ritratte ai propri fidan-
zati, ai propri compagni 
nell’intimità della loro relazione e 

successivamente postate in rete 
quando il rapporto si rompe. Soli-
tamente alle foto vengono asso-
ciati dati personali, numeri di cel-
lulare, contatti ed indirizzi per cui 
si configurano reati quali il do-
xing e lo stalking, correlati a quel-
lo del revenge porn e che vanno 
anche oltre la pornografia. E’ 
chiaro che l’obiettivo del revenge 
porn non è legato al piacere ses-
suale ma al bisogno di esercitare 
controllo e dominio sulla sfera 
privata della vittima; l’autore del 
reato infatti, postando le immagi-
ni intime, scambiate o ancor peg-
gio, rubate nei momenti di pas-
sione, annichilisce profondamente 
il Sé della persona colpendo 
nell’intimo non solo l’immagine 
di un corpo che viene reso oggetto 
attraverso la gogna mediatica ma 
carpisce nel cuore la soggettività 
di chi rimane travolta, oltraggiata 
e tradita da chi diceva di amarla e 
proteggerla.  
Ciò che colpisce è il fatto che, co-
sì come fanno notare psicologi e 
psichiatri clinici e professionisti 
dell’ambito forense, gli adole-
scenti e i giovani che commettono 
un reato sembrano non avere al-
cuna risonanza emotiva ma ap-
paiono indifferenti, incapaci di 
capire la pericolosità dei loro ge-
sti, inconsapevoli della gravità e 
spesso anche privi di una qualche 
forma di pentimento. Attualmen-
te, le relazioni tra web, psiche e 
substrato cerebrale sono oggetto 
di studio e di discussione 
nell’ambito delle Neuroscienze. 
Se, infatti, per molti anni 
l’adolescente è stato descritto co-
me sofferente, violento, antisocia-
le, sollecitato fortemente dai me-

dia e dalla televisione, oggi, le re-
centi acquisizioni neurofisiologi-
che e neuroscientifiche, ci aiutano 
meglio a comprendere i fenomeni 
tipici dell'adolescenza tenendo 
conto delle modifiche che avven-
gono a livello cerebrale. Gli ac-
clarati studi e le recenti ricerche, 
supportate dalle tecniche di neu-
roimaging, hanno permesso di 
mappare le aree neuronali e ac-
cendere i riflettori su cosa accade 
nella mente e nel cervello degli 
adolescenti, in questo specifico 
momento dello sviluppo, permet-
tendoci di leggere meglio e in 
modo più funzionale, i loro com-
portamenti. E’ dato acclarato or-
mai che, durante questa fase del 
ciclo di vita, il cervello si prepara 
ad una profonda rivoluzione poi-
ché sottoposto ad un importante 
lavoro di ristrutturazione che lo 
rende particolarmente adattabile e 
malleabile. Gli studi in materia 
hanno individuato nella corteccia 
prefrontale e nei lobi temporali, le 
aree cerebrali coinvolte nei pro-
cessi cognitivi superiori ed hanno 
rilevato che negli adolescenti, a 
causa dell’evoluzione funzionale 
ancora in corso di alcune strutture 
encefaliche, queste aree si svilup-
pano in periodi successivi, ren-
dendo l’adolescente vulnerabile e 
spesso, inadeguato nelle proprie 
capacità di giudizio e di controllo 
degli impulsi. Due fenomeni im-
portanti apportano modifiche 
strutturali e funzionali a carico di 
aree cerebrali corticali e sottocor-
ticali: il pruning sinaptico e il 
processo di mielinizzazione. Il 
pruning è un fenomeno che “ri-
modella” i circuiti cerebrali; at-
traverso questo processo, alcune 
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aree neuronali della corteccia ce-
rebrale subiscono un’evidente e 
quasi drastica riduzione di spesso-
re mentre si innescano una quanti-
tà di nuove connessioni neuronali 
tra diverse aree che moltiplicano 
il numero di collegamenti e di in-
terconnessioni. Le fibre che colle-
gano le aree del cervello si arric-
chiscono di mielina, una guaina 
isolante che ricopre gli assoni dei 
neuroni migliorando l’efficienza 
della conduttività neurale e la tra-
smissione dei messaggi diventa 
più rapida. Il processo di mieli-
nizzazione, però in preadolescen-
za è ancora parziale; la carenza di 
questa sostanza in alcune aree del 
sistema nervoso centrale e in al-
cune regioni della corteccia pre-
frontale, aree deputate al pensiero 
critico, possono determinare un 
funzionamento irregolare e spie-
gano l’imprevedibilità di alcuni 
comportamenti tipici dell’età, 
quali l’incapacità di controllare 
gli impulsi aggressivi o la diffi-
coltà di regolazione emotiva. La 
corteccia prefrontale, non del tut-
to matura, porta il cervello a vive-
re in balia di una sorta di iperatti-
vità della parte emotiva che sti-
mola alla pressante ricerca di 
emozioni e di eccitazione, tenen-
do sotto scacco la parte cognitiva, 
che in età adulta sarà invece, in 
grado di porre un freno al domi-
nio emotivo. La corteccia prefron-
tale, che arriva a maturazione in-
torno ai vent’anni, può essere 
pensata come un sistema capace 
di inibire e moderare gli accessi 
derivanti dall’iperstimolazione 
dell’aria emotiva. Ed è proprio il 
sistema limbico che condiziona 
gran parte delle loro decisioni; per 

questo, molti comportamenti ed 
esperienze sono fortemente orien-
tati verso la ricerca di novità e la 
sperimentazione del rischio. A 
quest’età i ragazzi non sono sem-
pre inconsapevoli dei pericoli che 
corrono; possono avere anche 
piena consapevolezza dei rischi 
ma decidere ugualmente di com-
piere delle azioni perché spinti 
dalla gratificazione, sicuramente 
superiore alla consapevolezza dei 
possibili pericoli o risvolti negati-
vi. Gli studi e le ricerche neuro-
scientifiche e neurofisiologiche, 
evidenziano ancora, che durante 
la preadolescenza e l’adolescenza, 
il livello di dopamina basale, che 
risulta più basso rispetto alle altre 
fasi della vita, aumenta in modo 
esponenziale quando un preadole-
scente o l’adolescente fa qualcosa 
che lo eccita particolarmente e lo 
espone ad un grande piacere. Alla 
luce di queste evidenze diventa 
importante considerare quali ri-
svolti il progresso neuroscientifi-
co può o potrebbe dare oggi, nel 
campo penale minorile. Se a livel-
lo cerebrale, così come evidenzia-
no le neuroscienze, la corteccia 
prefrontale raggiunge la sua matu-
razione massima fra i diciotto e 
vent’anni e i giovani, prima di 
quest’età, non hanno una adeguata 
e completata capacità di controlla-
re le emozioni e di valutare le loro 
azioni come possiamo esprimerci 
in termini di imputabilità? E come 
considerare il fatto che i tratti di-
stintivi tipici dell’adolescenza, 
quali la maggiore irruenza, 
l’inadeguata possibilità di control-
lo dell’impulsività, assieme all’ 
accentuato amore per il rischio, lo 
stesso che porta i giovani a com-

mettere reati di cui non hanno 
piena consapevolezza, sono in-
scritti nei circuiti neuronali e sono 
il frutto di una trasformazione 
neurobiologica in atto? E alla luce 
di quanto emerso quale potrebbe 
essere l’età a partire dalla quale 
un soggetto che viola le norme 
penali e che entra a contatto con il 
diritto penale e viceversa, può es-
sere definito imputabile o non 
imputabile? Nel nostro ordina-
mento giuridico la fissazione delle 
soglie di imputabilità è 
un’operazione legislativa assai de-
licata, frutto di precise scelte poli-
tico-criminali. Il Codice penale 
individua tre fasce di età rilevanti 
ai fini dell’imputabilità: al di so-
pra dei diciotto anni, al di sotto 
dei quattordici anni e nell’età 
compresa tra i quattordici e i di-
ciotto anni. Il compimento del di-
ciottesimo anno di età al momen-
to del fatto segna il limite oltre il 
quale il soggetto si considera im-
putabile. Come si evince 
dall’articolo 98 del c.p., a diciotto 
anni si è raggiunta una piena ma-
turità, sotto il profilo intellettuale 
e volitivo: l’imputabilità potrà es-
sere esclusa soltanto per una cau-
sa diversa dall’età (problemi co-
gnitivi, vizio di mente ecc.). Chi 
invece, al momento della com-
missione del fatto, non aveva an-
cora compiuto i quattordici anni è 
considerato sempre non imputabi-
le ai sensi dell’articolo 97 c.p.; la 
legge stabilisce dunque, una pre-
sunzione assoluta di incapacità di 
intendere di volere, che preclude 
al giudice di ritenere imputabile, 
ad esempio, un tredicenne benché 
questo dimostri di avere raggiunto 
la piena capacità di rendersi conto 
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dei suoi comportamenti e di saper 
dominare le sue scelte. La terza 
fascia di età, infine, comprende 
chi al momento del fatto aveva 
compiuto i quattordici anni, ma 
non ancora i diciotto: in questo 
caso, la legge subordina la dichia-
razione di imputabilità 
all’accertamento caso per caso. 
Negli ultimi anni, una parte della 
dottrina ha messo in discussione 
questa netta suddivisione tra fasce 
di età: alcuni ritengono infatti che 
nell’attuale momento storico e so-
ciale vi sia uno sviluppo più pre-
coce della persona e che sia ne-
cessario, quindi, un abbassamento 
dell’età per essere ritenuti impu-
tabili. Altri esprimono invece, un 
orientamento opposto, poiché 
mettono in luce come, oggi, si ri-
scontri un rallentamento del pro-
cesso di assunzione di responsabi-
lità e suggeriscono, perciò uno 
spostamento in avanti della soglia 
di ingresso nel processo penale. Si 
ritiene tuttavia che nell’attuale 
contesto sociale economico e cul-
turale il minore infra-
quattordicenne sia senza dubbio 
in grado di autodeterminarsi, gra-
zie soprattutto ai moderni mezzi 
di comunicazione di massa che ne 
accelerano lo sviluppo.  
L’altalenanza di opinioni esistenti 
si riflette oggi, sul potere legisla-
tivo; periodicamente, infatti, in 
concomitanza con fatti mediatici, 
cui minorenni sono parte attiva di 
vicende criminali o protagonisti di 
gravi episodi delittuosi, vengono 
presentate in Parlamento proposte 
di riduzione della soglia minima 
di età imputabile, probabilmente 
nella convinzione di offrire una 
soluzione rapida, efficace, ma so-

prattutto capace di placare 
nell’immediatezza, l’allarme so-
ciale e soddisfare l’esigenza di si-
curezza dei cittadini. In diversi 
Paesi europei si è proceduto a 
modificare la soglia dell’età a par-
tire dalla quale un minore può es-
sere ritenuto imputabile, perdendo 
di vista l’esortazione rivolta gli 
Stati membri della convenzione 
ONU sui diritti del fanciullo del 
1989, secondo cui “è necessario 
evitare ai minori un contatto trop-
po precoce con il sistema penale 
per le influenze negative che po-
trebbe esercitare sul loro armoni-
co sviluppo. Nel panorama euro-
peo internazionale, dunque, si re-
gistra una diversità nello stabilire 
il limite di età minima per la re-
sponsabilità penale”. È certo che 
in uno scenario così frammentato, 
il tema dell’imputabilità, si pone 
al crocevia tra il sapere giuridico 
e quello scientifico; la giustizia 
minorile costituisce un terreno 
particolarmente fertile in grado di 
recepire sia gli studi e le neuro-
scienze cognitive sia quelli delle 
neuroscienze comportamentali 
che focalizzano l’attenzione sui 
comportamenti aggressivi e anti-
sociali. In questo necessario e fer-
vido incontro tra domini diversi, 
in cui neuroscienze, psicologia e 
diritto, nonostante i linguaggi dif-
ferenti, hanno mostrato di saper 
ben dialogare, diventa auspicabi-
le, poter trovare risposte sempre 
più esaurienti al fine di poter leg-
gere tutti quei fattori che possono 
aiutare a leggere i comportamenti 
adolescenziali devianti guardando 
alla complessità e a quel “tutto” 
che deve tener conto del delicato 
ed affascinate intreccio tra mente, 

corpo e cervello. Ciò al fine di 
poter aiutare la giustizia e non so-
lo, ad avere maggiori certezze da 
un punto di vista prognostico e 
riabilitativo senza dimenticare in 
questa visione, anche l’obiettivo 
di considerare possibili condanne 
di tipo riparativo. 
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L’articolo 26 del D.P.R. 448/8816 
presuppone che il Giudice, in ogni 
stato e grado del procedimento, 
quando accerta che l’imputato è 
minore degli anni quattordici, 
pronunci, anche d’ufficio, senten-
za di non luogo a procedere trat-
tandosi di persona non imputabi-
le. Di fatto, il minore infra - quat-
tordicenne, indipendentemente dal 
                                                
16 D.P.R. 448/88 “Approvazione delle dispo-
sizioni sul processo penale a carico di impu-
tati minorenni” 

fatto-reato commesso, è posto al 
di fuori del percorso giudiziario in 
virtù della sua non imputabilità. 
Il 7 febbraio 2019, è stata presen-
tata alla Camera la proposta di 
Legge n. 1580, che prevede 
l’abbassamento dell’età imputabi-
le dai 14 ai 12 anni, nonché 
l’eccezione alla regola della dimi-
nuzione di pena nel caso di reato 
di associazione mafiosa commes-
so da minorenni. 
Quello dell’imputabilità del mino-
renne autore di reato è un tema 
assai complesso; ancor di più lo è 
interrogarsi sull’opportunità di 
abbassare il limite dell’età impu-
tabile. 
A determinare tale complessità è 
l’incontro di due questioni di per 
sé multiformi e articolate: 
l’imputabilità, nei suoi risvolti 
giuridici e clinici, e l’adolescenza 
come fase evolutiva sempre più 
lontana dal poter essere inquadra-
ta e descritta attraverso criteri 
univoci e definiti. 
Le traiettorie evolutive degli ado-
lescenti sono determinate da mol-
teplici fattori di natura biologica, 
culturale e sociale, interdipendenti 
e reciprocamente influenzanti. 
Oggi, sempre più frequentemente, 
ci si trova a doversi occupare di 
minori infra - quattordicenni che 
da soli, o in concorso con coeta-
nei e/o adulti, mettono in atto agi-
ti particolarmente rilevanti sul 
piano criminale. 
La letteratura contemporanea ci 
mostra che, anche se gli adole-
scenti oggi fanno il loro ingresso 
nella pubertà più precocemente 
rispetto ai loro coetanei di 
cent’anni fa, il loro percorso ma-
turativo non è accelerato; anzi, la 
cultura dei “nativi digitali” sem-
bra frenare piuttosto che accelera-
re le tappe di sviluppo degli ado-
lescenti. Le neuroscienze ci dico-
no che il cervello degli adolescen-
ti raggiungerebbe la piena maturi-
tà solo dopo i vent’anni. 

La proposta dell’abbassamento 
dell’età imputabile non sembra 
quindi poter essere giustificata da 
considerazioni evolutive, quanto 
piuttosto, da ideologie sociali ed 
educative17. 
Secondo l’art.85 c.p. è imputabile 
chi ha la capacità di intendere e di 
volere. 
Tale capacità è esclusa per le per-
sone di età inferiore ai quattordici 
anni (art. 97 c.p.), mentre è pre-
sunta per quelle maggiorenni, 
tranne in presenza di conclamati 
disturbi che ricadono nell’area 
psicopatologica e psichiatrica al 
momento del fatto (artt. 88 e 89 
c.p.). 
Fra i quattordici e i diciotto anni 
(art. 98 c.p.) la valutazione, che 
va effettuata caso per caso, non 
attiene prioritariamente alla pato-
logia, ma alla fase evolutiva, nei 
termini dello sviluppo cognitivo, 
affettivo e sociale18, sotto il profi-
lo della maturità nelle sue impli-
cazioni intellettive, motivazionali 
ed etico morali19. 
In questa fascia d’età, inoltre, la 
capacità di intendere e di volere 
deve essere valutata non solo al 
momento del fatto, ma anche in 
relazione ad esso. Diverse senten-
ze della Cassazione, infatti, evi-
denziano come un soggetto mino-
renne potrebbe essere capace di 
intendere e di volere rispetto a un 
reato, ma non ad un altro, poiché 
diverso è il grado di capacità, sot-
to il profilo sia della cognizione, 
sia della volizione, in relazione a 
diverse azioni.20 

                                                
17 Maggiolini, A., Di Lorenzo, M., Suigo, V. 
(2019), L’imputabilità: una prospettiva evo-
lutiva, MinoriGiustizia, 2/2019, pagg. 63-
74. 
18 De Leo, G. & Patrizi, P. (1999), Trattare 
con adolescenti devianti, Carocci, Roma. 
19 Gulotta, G. et all. (2000), Elementi di psi-
cologia giuridica e di diritto psicologico, 
Giuffrè, Milano. 
20 Patrizi, P. & Petruccelli, I. (2016), Gli 
accertamenti di personalità nel processo pe-
nale minorile, (In) P. Patrizi (a cura di) Ma-



 
24 

Quello di imputabilità è quindi un 
costrutto legato alla capacità di 
intendere e di volere. 
Tale capacità, non necessariamen-
te subordinata ad uno stato di in-
fermità, viene definita dalla lette-
ratura specializzata come una ca-
tegoria unitaria ma composita; in-
fatti, comprende:  
- l’intendere, ovvero la capacità 
di capire il disvalore sociale e giu-
ridico dell’azione deviante messa 
in atto; si riferisce alla modalità di 
utilizzazione delle funzioni cogni-
tive al momento dei fatti, in cui 
incidono anche gli aspetti emo-
zionali, come possibilità di antici-
pare gli effetti connessi all’azione 
comprendendone il significato;  
- il volere, ossia la capacità di au-
toregolarsi e autodeterminarsi di 
fronte all’agito; è strettamente 
correlata alla volontà, consente di 
gestire e di dominare le pulsioni, 
di guidare la persona attraverso 
modalità che inibiscono l’acting, 
con il concetto di responsabilità 
attivo e presente in relazione al 
fatto deviante e criminoso.21 
Non è semplice pervenire ad una 
definizione precisa e operativa-
mente utilizzabile di queste capa-
cità, soprattutto rispetto allo svi-
luppo e alla maturità o immaturità 
degli adolescenti. E non è neppure 
semplice definire in termini uni-
voci e clinicamente osservabili, 
l’immaturità. 
Ad oggi non esiste una definizio-
ne univoca dei costrutti di maturi-
tà e di immaturità; a tal proposito, 
scrive Fornari22:«Dirò subito che 
– allo stato – mancano sicuri in-
dicatori sui quali il tecnico si pos-
sa obiettivamente fondare per 
                                                       
nuale di Psicologia Giuridica Minorile, Ca-
rocci, Roma, ppg. 267-281. 
21 Capri, P. (2008) L’accertamento della 
capacità di intendere e di volere del minore 
autore di reato e il concetto di immaturità 
psicologica, AIPG Associazione Italiana di 
Psicologia Giuridica. 
22 Fornari, U. (2021), Trattato di Psichiatria 
Forense, UTET, Torino pag.687 

formulare un siffatto giudizio, che 
rimane sempre e solo affidato al 
sapere e al saper fare 
dell’osservatore da un lato, al suo 
personale background di riferi-
mento dall’altro, avendo ben pre-
sente che il termine immaturità 
non risulta da nessuna disposizio-
ne legislativa, in quanto frutto 
della elaborazione giurispruden-
ziale». 
Quello di immaturità, è un co-
strutto assai complesso e il perito 
che realizza la valutazione, deve 
stare molto attento a non abusar-
ne. 
«Una volta posta diagnosi di im-
maturità, occorre in un certo sen-
so “misurare” la stessa, perché si 
tratta di dire se quanto posto in 
luce è tale da escludere o meno 
l’imputabilità di quel minore ri-
spetto al reato che gli viene adde-
bitato»23. 
La consulenza tecnica sul minore, 
ha come oggetto la sua persona, il 
suo stile di funzionamento, i suoi 
vissuti, ma anche il suo sistema di 
relazioni con il contesto affettivo 
di riferimento. 
La valutazione attiene quindi ad 
una dimensione clinica e prevede 
un’osservazione globale del mino-
re che tenga conto: 
- del suo stile di funzionamen-

to globale - cognitivo, emoti-
vo - relazionale, linguistico - 
comunicativo, neuropsicolo-
gico, motorio prassico, auto-
nomie personali e sociali – e 
dei suoi livelli prestazionali, 
con particolare riguardo alla 
valutazione di un’eventuale 
storia clinica pregressa e delle 
modalità e delle tappe dello 
sviluppo psichico; 

- della strutturazione di per-
sonalità e della qualità 
dell’organizzazione del Sé 
pre-esistente all’evento ogget-
to del procedimento, nonché 

                                                
23 Ibidem 

alla sua capacità di rievocare e 
rappresentare la sua realtà 
esperienziale in un unico pro-
cesso narrativo così da con-
sentirgli una significazione 
cognitivo emotiva delle sue 
esperienze; 

- della sua rievocazione 
dell’evento e/o della sua at-
tribuzione di responsabilità 
rispetto a quanto gli viene at-
tribuito, nonché la sua capaci-
tà di mostrare un atteggiamen-
to empatico nei confronti della 
vittima; 

- della valutazione clinica del 
suo contesto affettivo di rife-
rimento, con particolare ri-
guardo alla qualità dei legami 
affettivi che lo stesso ha spe-
rimentato e costruito; 

- della sua storia scolastica e 
dei percorsi di apprendi-
mento sperimentati.24 

La questione dell’età diventa tan-
to più significativa quanto più 
volgiamo lo sguardo alla com-
plessità e alle trasformazioni della 
realtà sociale, così repentine e 
tumultuose, che rendono sempre 
più difficile individuare riferi-
menti chiari e univoci tali da po-
ter definire quando un minore può 
essere considerato un individuo 
“adulto e maturo”25. 
Scrive Fornari26che «in tutti i casi, 
la valutazione della maturi-
tà/immaturità del minore, deve 
passare attraverso una rigorosa 
analisi clinica che vada oltre al 
semplicistico e spesso superfluo 
inquadramento diagnostico di tipo 
nosografico, quasi sempre discu-

                                                
24 Vitrano, F. (2010) L’effetto del fare, la 
magia del comprendere e significare. Brevi 
riflessioni sull’imputabilità del minorenne e 
sulla valutazione peritale della capacità di 
intendere e di volere di un minore presunto 
autore di reato, (In) AIAF – Rivista 
dell’Associazione Italiana degli Avvocati 
per la Famiglia e per i Minori, 2010/1, pgg. 
53-72. 
25 Ibidem 
26 Fornari, U. (2021), op. cit. 
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tibile o poco significativo, per 
confluire nella ricostruzione del 
funzionamento mentale del ragaz-
zo, sia in generale, sia nel conte-
sto specifico del crimine». 
Se il soggetto non è imputabile, il 
processo non potrà essere svolto 
e, di conseguenza, non ci sarà al-
cuna sentenza di condanna. Tutta-
via, se il soggetto minorenne vie-
ne valutato socialmente pericolo-
so, potrà essere sottoposto ad una 
misura di sicurezza: la libertà vi-
gilata, eseguita nelle forme delle 
prescrizioni e della permanenza in 
casa o il riformatorio giudiziario, 
applicato solo per i delitti previsti 
dall’art. 23 DPR 448/88 ed ese-
guito nelle forme del collocamen-
to in comunità. 
La pericolosità sociale consiste 
nella probabilità che una persona, 
anche se non imputabile o non 
punibile, avendo già commesso 
un reato, “commetta nuovi fatti 
preveduti dalla legge come reati” 
(art. 203 c.p.). 
Se la capacità di intendere e di 
volere corrisponde alla valutazio-
ne di ciò che è stato, la pericolosi-
tà sociale è un ragionamento pro-
gnostico, riferendosi alla previ-
sione di comportamenti futuri 
coerenti con le competenze rileva-
te al momento attuale27. La lette-
ratura sulla pericolosità socia-
le28ha messo in luce la presunzio-
ne ascientifica di “immaginare” 
scelte d’azione a prescindere dal 
contesto relazionale e simbolico 
all’interno del quale esse si realiz-
zano e che funge da cornice 
all’elaborazione soggettiva sul 
piano cognitivo e relazionale. 
Non è certamente compito della 
scienza psicologica fornire contri-
buti previsionali sul comporta-
mento futuro; la psicologia, infat-
ti, non può e non deve rispondere 
                                                
27 Patrizi, P. & Petruccelli, op. cit. ppg. 267-
281. 
28 Canepa, 1987; De Leo, 1996; Gulotta et 
all., 2000 

alla logica della certezza propria 
del diritto, ma può, invece, con-
frontarsi con tale attesa e può far-
lo nei termini del rapporto tra 
prevedibilità del comportamento 
(il piano della certezza, la funzio-
ne del diritto) e possibilità di con-
tenimento di esiti rischiosi (il pia-
no delle possibilità, la funzione 
della psicologia). 
Diversamente detto: considerate 
le condizioni e le risorse di 
quell’adolescente, è possibile 
chiedersi: 
Quali sono le principali fonti di 
rischio? Quali i fattori di prote-
zione? Quali interventi è possibile 
ipotizzare al fine di neutralizzare i 
rischi, promuovendo 
l’attivazione/sviluppo delle risor-
se?29 
«Si tratta di una valutazione di-
namica e processuale che, tenendo 
conto dei fattori individuali, rela-
zionali e sociali disponibili 
all’osservazione attuale, di come 
questi si sono esplicitati nel fatto 
reato, del modo in cui si esprimo-
no nell’iter processuale, si inter-
roghi sulla probabilità dei rischi, 
nel loro dinamismo con i fattori di 
protezione, considerando sempre 
che tale interazione si confronterà 
con aspetti situazionali che non 
possono essere “indaga-
ti”attraverso i dati disponibili»30 
L’art. 9, 1° comma, del D.P.R. n° 
448/1988 così recita: 
"Il pubblico ministero e il giudice 
acquisiscono elementi circa le 
condizioni e le risorse personali, 
familiari, sociali e ambientali del 
minorenne al fine di accertarne 
l'imputabilità e il grado di re-
sponsabilità, valutare la rilevanza 
sociale del fatto nonché disporre 
le adeguate misure penali e adot-
tare gli eventuali provvedimenti 
civili". 

                                                
29 Patrizi, P. & Petruccelli, I., op. cit. 
30 Ibidem, pag.276 

«L’art. 9, [dunque], afferma chia-
ramente la necessità che il giudice 
valuti l’imputabilità e il grado di 
responsabilità della persona mino-
renne in relazione alla rilevanza 
del fatto, facendo affidamento su 
una specifica e circostanziata in-
dagine di personalità, nonché sul-
la valutazione della consapevo-
lezza, da parte dell’adolescente, 
dell’appartenenza a sé delle pro-
prie azioni e, specificatamente, 
dell’azione per cui si procede pe-
nalmente»31 
L’innovatività della norma risiede 
nel collegare l’accertamento 
dell’imputabilità a quello del gra-
do di responsabilità. 
Così, la valutazione del minore 
autore di reato, si estende nella 
direzione di una responsabilità 
che può essere sollecitata e “atti-
vata” proprio attraverso gli inter-
venti processuali, con la predispo-
sizione di percorsi finalizzati al 
suo sviluppo32. 
«Sempre di più, il valore della re-
sponsabilità viene acquisito come 
competenza che struttura la matu-
rità di un minore e gli consente di 
intendere il significato delle sue 
esperienze e di scegliere “con 
consapevolezza” i suoi compor-
tamenti e le sue azioni, limitando, 
quindi, la sua impulsività. Così, 
nei percorsi rieducativi – terapeu-
tici, la responsabilità – e, quindi 
la possibilità che un lavoro su tale 
competenza determini una nuova 
strutturazione del mondo intrapsi-
chico e interpersonale di un mino-
renne autore di reato – viene con-
siderata un ambito di lavoro ela-
borativo significativamente priori-
tario»33. Dunque, gli accertamenti 
di personalità dovranno prendere 
in considerazione le diverse di-
mensioni costitutive della respon-
sabilità – nei termini di compe-

                                                
31 Ibidem, pag.274 
32 Ibidem, pag. 274 
33 Vitrano, F. op. cit. pagg. 70-71 
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tenze attive e attivabili - , da valu-
tare sia in diversi frangenti tem-
porali (al momento del fatto, du-
rante l’iter processuale, in una 
prospettiva futura) ma anche in 
diversi contesti interattivi e rela-
zionali.34 
Così intesa, la nozione di respon-
sabilità, permette di individuare 
quali scelte processuali risultino 
maggiormente adeguate e funzio-
nali alle risorse e alle potenzialità 
di responsabilizzazione di quel 
singolo minore. Infine, la valuta-
zione del grado di responsabilità, 
non può escludere un pensiero 
sulla possibilità di riparare e ri-
pararsi, nell’ottica 
dell’applicazione di una giustizia 
riparativa che è quella che sotten-
de il DPR 448/88. In questa dire-
zione, il confronto con la vittima 
e con le conseguenze e gli effetti 
(sull’altro) del proprio agire, di-
vengono area prioritaria 
dell’intervento con il minore au-
tore di reato. Chiaramente, tutta 
questa complessità richiede la 
messa in campo di metodologie 
valutative che sappiano tenere 
conto della multifattorialità degli 
elementi in gioco; che siano in 
grado di muoversi tra complessità 
e specificità, che siano rigorose 
ma mai rigide.  
Considerato quanto finora scritto, 
davvero la “soluzione” potrebbe 
essere l’abbassamento dell’età 
imputabile? 
Il confronto con le altre realtà eu-
ropee ci dice che un contatto ec-
cessivamente precoce del minore 
con il sistema di giustizia penale, 
rischia di esercitare un’influenza 
stigmatizzante sullo sviluppo del-
lo stesso, e che l’abbassamento 
della soglia di punibilità non pro-
duce effetti preventivi, come di-
mostrato dall’esperienza di siste-
                                                
34 De Leo, G. (1996), Psicologia della re-
sponsabilità, Laterza, Roma, Bari. 
Patrizi, P. (2011), Psicologia della devianza 
e della criminalità, Carocci, Roma. 

mi giudiziari stranieri, come Re-
gno Unito, Usa e Olanda.35 
Le meta-analisi condotte negli 
Stati Uniti e in Europa, sugli in-
terventi che coinvolgono i minori 
autori di reato, dimostrano 
l’utilità di interventi orientati da 
logiche di supporto educativo e 
“terapeutiche”, mentre gli inter-
venti basati su obiettivi di deter-
renza, risultano controproducenti. 
In Italia, la misura della messa al-
la prova36, ispirata ad una logica 
riparativa e non retributiva, sem-
bra ridurre del 10% la recidiva37. 
Dunque, una possibile soluzione 
potrebbe essere non tanto quella 
di abbassare l’età imputabile, ma 
di impegnarsi nel mettere a punto 
interventi preventivi e di presa in 
carico che viaggino su logiche di-
verse da quelle punitive e che mi-
rino a sviluppare nel minore re-
sponsabilità e competenze sociali 
e relazionali. 
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“Le conseguenze dei traumi cra-
nici sulle diverse funzionalità ce-
rebrali, cognitive, comportamen-
tali, motorie e sensoriali, hanno 
rappresentato negli ultimi 30-40 
anni un evento devastante” (Ta-
gliaferri et al., 2006; ISTAT, 
2015). In Italia, ogni anno, ven-
gono ricoverati per "trauma crani-
co" 250 pazienti ogni 100.000 
abitanti (Li et al., 1999; Hoffman 
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et al., 2000), di questi la maggior 
parte è costituita da traumi cranici 
lievi (TCL) (SINch, Società Ita-
liana di neurochirurgia. Linee 
guida nazionali per il trattamento 
del trauma cranico minore e seve-
ro).  
In uno studio effettuato dall’ 
ISPESL (Istituto Superiore per la 
Prevenzione e la Sicurezza del 
Lavoro) sulle prestazioni richieste 
ai servizi di Pronto Soccorso dei 
due centri ospedalieri di Verona, 
il Policlinico “G.B. Rossi” e 
l’Ospedale Civile Maggiore, 153 
casi traevano ragione da lesioni 
dichiaratamente cagionate da atti 
violenti “domestici”, intendendo 
per “domestico” quell’insieme di 
legami e sentimenti che trovano 
residenza nella sfera degli affetti 
piuttosto che nel luogo ove essi 
coabitano. Dei casi presi in consi-
derazione, 91 erano interessati da 
traumi al capo o al collo, in 32 
veniva rilevato un trauma cranico 
[ISPESL Quaderni per la sicurez-
za. Violenza Domestica]. La fa-
scia di età più critica, nella quale 
la probabilità che l’evento accada 
aumenta in modo significativo, è 
compresa tra i 26 e 45 anni di età. 
Affiancata alla pandemia da 
SARS-CoV-2, inoltre, è presente 
una temibile epidemia di maltrat-
tamento infantile. In letteratura 
sono comparse le prime misura-
zioni dell’aumento dei casi di 
maltrattamento che coinvolgono i 
bambini. L'incremento del trauma 
cranico da abuso riflette un in-
cremento della violenza domesti-
ca già osservato in occasione di 
misure di isolamento o segrega-
zione per il contenimento di epi-

demie infettive (Sidpra et al., 
2021).  
La sindrome da concussione 
multipla (SCM) o encefalopatia 
post-traumatica cronica (CTE) è 
una patologia degenerativa pro-
gressiva dell’encefalo che si ma-
nifesta come conseguenza di le-
sioni cerebrali traumatiche lievi 
ripetute e comporta alterazioni 
anatomo-patologiche spesso rile-
vanti che interessano in particola-
re le aree orbito-frontali e tempo-
rali del cervello.  
Le manifestazioni cliniche si evi-
denziano a distanza di tempo, an-
che decenni, dagli eventi trauma-
tici, formando un quadro sintoma-
tologico simile a quello della de-
menza. (McKee et al., 2012, 
2016).  
Il trauma cranico lieve rappresen-
ta circa l’80% di tutti i traumi 
cranici. L'OMS stima che una 
donna su tre nel mondo sperimen-
terà IPV (Violenza dal Partner In-
timo) nel corso della propria vita 
(WHO, 2017), che il 42% delle 
donne sopravvissute subisce le-
sioni a causa di violenza subita 
dal proprio partner (Statistics Ca-
nada, 2016). Le lesioni più comu-
ni sono al viso, alla testa e al col-
lo, un tipo di violenza che lascia i 
sopravvissuti vulnerabili al trau-
ma cranico (Sheridan & Nash, 
2007) 
Nell’ambito delle violenze dome-
stiche, i traumi cranici sono spes-
so traumi ripetuti per un lungo pe-
riodo di tempo. Le donne sono 
sottoposte a ripetuti incontri vio-
lenti con il partner prima di chia-
mare le forze dell’ordine e subi-
scono numerosi atti violenti prima 
di lasciare definitivamente 

l’aggressore, rischiando di essere 
uccise quando tentano di andarse-
ne o di denunciare il partner. 
(Haag et al., 2019) 
Traumi ripetuti alla testa possono 
causare degenerazione del tessuto 
cerebrale con conseguente affati-
camento, depressione e cambia-
menti di umore, perdita di memo-
ria, confusione, aggressività, ca-
pacità di giudizio alterata e diffi-
coltà con le attività quotidiane e 
possono portare a demenza e altre 
condizioni di salute croniche 
(Langlois, Rutland-Brown and 
Wald, 2006). Le donne esposte a 
IPV hanno il doppio delle proba-
bilità di sperimentare la depres-
sione e quasi il doppio delle pro-
babilità di avere disturbi da con-
sumo di alcol, rispetto alle donne 
che non hanno sperimentato l'IPV 
(WHO, 2017). 
Spesso i danni conseguenti a 
traumi cranio-encefalici di lieve 
entità non sono rilevati dalla RMI, 
ed è necessario effettuare un esa-
me specifico, una risonanza ma-
gnetica con tensore di diffusione 
(DTI-Trattografia con Tensore di 
Diffusione), utilizzata nell’analisi 
dell’integrità della sostanza bian-
ca, nelle malattie neurodegenera-
tive come la malattia di Alzhei-
mer e alcune forme di tumore al 
cervello, per evidenziare eventuali 
danni dei fasci nervosi causati dai 
traumi ripetuti.  
Qualsiasi evento che coinvolge il 
cervello aumenta il rischio di svi-
luppare demenza in età adulto-
anziana e il rischio aumenta con il 
numero di traumi cranici subiti; 
l’associazione è più forte nelle 
donne che negli uomini (Schnei-
der et al., 2021). Lo studio di 
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Schneioder e coll (2021), pubbli-
cato su Alzheimer’s & Dementia: 
The Journal of the Alzheimer’s 
Association, ha calcolato le con-
seguenze a lungo termine delle 
commozioni cerebrali in base an-
che alla frequenza con cui sono 
avvenute, evidenziando che non si 
può parlare di una soglia di sicu-
rezza: anche un solo colpo violen-
to alla testa può favorire il declino 
cognitivo. Prove epidemiologiche 
dimostrano che anche una singola 
esposizione a trauma cranico, da 
moderato a grave, possa associarsi 
ad un aumentato rischio di neuro-
degenerazione tardiva (Smith et 
al., 2019). 
Basta fare una breve ricerca su in-
ternet per rendersi conto delle in-
numerevoli sentenze in cui, indi-
pendentemente dal fatto che la 
persona sia autore o vittima di un 
incidente, o partecipe in una col-
luttazione, sia che si tratti di atti 
delittuosi o meno, sono presenti 
lesioni al capo con conseguente 
trauma cranico: 
• negli eventi traumatici non de-

littuosi;  
● in ambito assicurativo: inci-

denti stradali, negli incidenti 
sul lavoro;  

● in ambito testimoniale: capa-
cità a rendere testimonianza. 

● nei delitti contro la persona: 
violenza contro le donne, vio-
lenza su minori, risse. 

In una ricerca su 331 casi di Uxo-
ricidio nel periodo dal 2012 al 
2017, effettuata nel 2017 dallo 
scrivente, Pierandrea Mirino, e da 
Anita Lanotte, per comprendere i 
fenomeni quantitativi e ottenere la 
distribuzione sul territorio nazio-
nale dei casi di uxoricidio, si è ri-

levata una maggiore concentra-
zione di omicidi in famiglie so-
cialmente ed economicamente 
svantaggiate; l’età delle vittime 
erra compresa tra i 30 e i 49 anni, 
età in cui la persona dovrebbe 
esprime le massime capacità lavo-
rativo e di impegno sociale.  
Oltre ai costi umani personali, la 
violenza carica le società di un 
peso economico enorme in termi-
ni di produttività persa e di mag-
giore utilizzo dei servizi sociali. 
Anche se la violenza da parte del 
partner non condiziona necessa-
riamente la probabilità globale di 
una donna di ottenere un lavoro, 
sembra comunque condizionare il 
guadagno e la capacità di mante-
nere il posto di lavoro. 
Nelle società industrializzate la 
causa maggiore dei traumatismi 
cranici, nelle persone sotto i 75 
anni, è legata a incidenti del traf-
fico (48%), in cui vi sia coinvol-
gimento di auto, motocicli o bici-
clette e pedoni. Per le persone al 
di sopra dei 75 anni, la maggio-
ranza dei traumi cranici è dovuta 
a cadute accidentali ed incidenti 
domestici (25%). Nel 4% di tutti i 
traumi cranici si individua la vio-
lenza come causa (aggressione a 
scopo di rapina e ferite da arma 
da fuoco, rissa, litigio per futili 
motivi), nel 8% si rilevano infor-
tuni sul lavoro e circa il 10% sono 
dovuti a ferite nel corso di attività 
sportive. Una donna su tre, vitti-
ma della violenza del partner, ha 
riportato ferite, lividi, contusioni 
o altre lesioni; tra questi traumi 
cranici e gravi cerebrolesioni 
(Fonte ISTAT). 
Presentare una lesione evidente 
alla testa, al viso o al collo non 

porta sempre a una diagnosi di 
trauma cranico. I sopravvissuti al 
trauma cranico, specialmente se 
correlato a IPV, possono inizial-
mente presentare problemi di di-
pendenza e/o di salute mentale 
piuttosto che un trauma evidente 
che potenzialmente maschera i 
sintomi del trauma cranico.  
La valutazione dell’evento acca-
duto non può prescindere, soprat-
tutto se si tratta di violenza, dalla 
valutazione del comportamento 
assunto dalla vittima o 
dall’autore. 
Tale valutazione dovrebbe com-
prendere un’accurata analisi della 
storia di vita del soggetto e 
un’approfondita visita neuropsi-
cologica per identificare eventuali 
traumi cranio-encefalici pregressi, 
anche se di breve entità o non 
diagnosticati, che possono essere 
alla base di richieste di videat ed 
esami specialistici strumentali più 
approfonditi. Ciò consentirebbe di 
comprendere se i comportamenti 
assunti dal soggetto in esame sia-
no correlabili ad eventuali disfun-
zioni cognitive riconducibili ai 
traumi subiti, ed in particolare a 
traumi ripetuti nel tempo, come in 
caso di violenza domestica.  
La valutazione neuropsicologica, 
in particolare, una specialità 
esclusiva dello psicologo, do-
vrebbe, a parere dello scrivente, 
essere la principale analisi da ri-
chiedere in ambito psicologico-
giuridico, ed essere effettuata nel-
lo specifico da professionisti che 
possiedano una formazione speci-
fica in ambito neuropsicologico e 
neuropsicologico forense. La pe-
rizia dovrebbe mirare a verificare 
se ci sono alterazioni cliniche che 
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possono spiegare il comportamen-
to, sia che si tratti di un autore o 
sia di una vittima. A tale valuta-
zione dovrebbe seguire un succes-
sivo ed eventuale approfondimen-
to diagnostico, attraverso esami di 
neuroimaging (MRI, fNRI e DTI) 
per identificare eventuali lesioni 
strutturali o funzionali, focali o 
diffuse. 
Non in ultima analisi, tali esami si 
rendono necessari, oltre che nei 
casi di violenza, nella valutazione 
della capacità di rendere testimo-
nianza e della capacità di testare, 
tutti casi nei quali la valutazione 
cognitiva e neuropsicologica non 
può limitarsi alla somministrazio-
ne di un test o un reattivo mentale 
da parte di figure professionali 
non adeguatamente formate. Per-
tanto, alla luce di quanto esposto, 
la valutazione psicologica e neu-
ropsicologica sono da considerar-
si, senza alcun dubbio, lo stru-
mento principale nella valutazione 
del comportamento del soggetto 
in ambito giuridico, poiché da 
questa valutazione è possibile ri-
conoscere quei casi nei quali i 
comportamenti messi in atto dal 
soggetto sono il frutto di disfun-
zioni cerebrali, come i casi in cui 
è presente una patologia neurode-
generativa in fase iniziale, cioè in 
una fase nella quale non sono an-
cora direttamente osservabili defi-
cit e il sintomo può riferirsi a pa-
tologie differenti, e i casi nei quali 
sono presenti alterazioni cogniti-
vo-comportamentali correlate ai 
traumi pregressi o a concussioni 
multiple ripetute.  
Per concludere, sarebbe buona 
prassi se i professionisti che of-
frono servizi diretti alle donne so-

pravvissute a violenza domestica 
o IPV (ad es. polizia, assistenza 
sanitaria, consulenza, personale di 
accoglienza) sospettassero, di 
norma, una possibile lesione cere-
brale in presenza di una storia di 
violenza intima, in particolare se 
associata a sintomi diffusi, distur-
bi somatici e/o comorbilità di sa-
lute mentale e dipendenze. 
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Ognuno di noi, potenzialmente, 
può essere condizionato o condi-
zionabile, in considerazione di al-
cune variabili soggettive, quali, il 
luogo in cui nasciamo e viviamo, 
la nostra famiglia di origine, le 
amicizie, la scuola, le esperienze 
di vita e, specialmente, negli ul-
timi decenni, i media e le influen-
ze di tipo sociale. Ogni aspetto ci-
tato contribuisce a plasmare la no-
stra identità, i nostri pensieri e, 
talvolta, le nostre emozioni. Esi-
ste, tuttavia, una tecnica forte e 
subdola di condizionamento atti-
vata in svariate situazioni sociali e 
relazionali, ovvero, la manipola-
zione mentale, molto diffusa, non 
solo nelle sette o in gruppi conso-
lidati.  
Il controllo mentale è un processo 
attraverso il quale la libertà di 
scelta e di azione individuale o 
collettiva è compromessa da agen-
ti o agenzie che modificano o di-
storcono la percezione e la moti-
vazione, a tal punto da colpire gli 
esiti comportamentali e cognitivi. 
Non si tratta né di magia né di 
mistica, ma di un processo che 
coinvolge una serie di principi ba-
se della psicologia sociale. Con-
formità, acquiescenza, persuasio-
ne, dissonanza, reattanza, senso di 
colpa, paura, eccitabilità, model-
lamento e identificazione sono al-

cuni degli ingredienti importanti 
dell’influenza sociale, ben studiati 
in esperimenti psicologici e studi 
di settore. In alcune combinazioni 
essi creano la base perfetta per la 
massima manipolazione mentale e 
comportamentale, specie se me-
scolati con diversi altri fattori, 
come la presenza di leader cari-
smatici e autoritari, di ideologie 
dominanti, di isolamento sociale, 
di debilitazione fisica, di fobie in-
dotte e minacce estreme o di pro-
messe di ricompense. In misura 
differente, ogni gruppo settario 
esercita una forma di suggestione, 
piuttosto che controllo mentale, a 
seconda delle variabili di narcisi-
smo maligno (O.Kernberg, 2011) 
presenti nel leader. 
La manipolazione mentale si basa 
su tecniche di suggestione e per-
suasione in forme e gravità diffe-
renti e viene alimentata da alcuni 
assiomi delle dinamiche fra i 
gruppi, in primis, rispetto alla 
formazione del pensiero di “in-
group” e “outgroup”, unitamente 
alla dissonanza cognitiva 
(L.Festinger, 1957), secondo cui 
“ogni incoerenza percepita tra i 
vari aspetti della conoscenza, dei 
sentimenti e del comportamento 
instaura uno stato interiore di di-
sagio che le persone cercano di 
ridurre tutte le volte che è loro 
possibile”.  
Il Modello Bite, proposto da Has-
san Steven, ex membro di una set-
ta, dedito alla diffusione di infor-
mazioni per conoscere le organiz-
zazioni settarie, ben descrive i pi-
lastri su cui fondano le sette e il 
relativo esercizio del controllo 
mentale. Il controllo avviene sul 
comportamento (B – Behaviuor), 



 
31 

intendendo tutto ciò che 
l’individuo agisce, 
dall’abbigliamento al tipo di lavo-
ro, dalle abitudini quotidiane al 
modo di muoversi o di esprimersi. 
Questa modalità può essere eser-
citata in modo coercitivo, impo-
nendo rigidi e ripetitivi program-
mi di vita o dei clichè comporta-
mentali che diventano il segno di-
stintivo del gruppo, come il tipo 
di abito, modalità particolari di 
saluto, di sedersi o di gesticolare. 
I leader di questi gruppi sanno 
benissimo che non è possibile, per 
lo meno inizialmente, controllare 
il pensiero degli individui, ma dal 
momento che il comportamento è 
visibile, rimane ovviamente 
l’oggetto più controllabile. In 
molti gruppi è presente una serie 
di comportamenti stereotipati, ri-
petitivi, quasi manierati che fini-
scono per costituire una seconda-
falsa-identità. Il secondo pilastro 
riguarda il controllo 
dell’Informazione (I – Informa-
tion), che può avvenire con tre 
modalità diverse. La prima, pre-
sente nei culti più chiusi e totalita-
ri, è una carenza totale di infor-
mazione che si attua, spesso, con 
metodi brutali. Una seconda mo-
dalità è la squalifica, sempre e 
comunque, di qualsiasi informa-
zione esterna che entri in collisio-
ne con la teoria e la verità del 
gruppo. Una terza, più subdola, è 
quella di inondare, inflazionare 
gli adepti con informazioni, tutte 
provenienti dal capo o dalla cer-
chia ristretta dei consiglieri, me-
diante la produzione di video, li-
bri, riviste o materiale di altro ge-
nere. Informazione che finisce per 
occupare tutto il tempo degli 

adepti, rendendo impossibile 
qualsiasi altra informazione. Per 
esempio Jim Jones, creatore di 
JonesTown e del Tempio del Po-
polo mandava negli altoparlanti 
sparsi per la cittadina, continui 
messaggi con la sua voce, struttu-
rati con una cadenza fonologica 
da risultare quasi ipnotica. Il terzo 
pilastro è il controllo del pensiero 
(T - Thoughs); generalmente si 
tratta di dottrine assolutistiche che 
dividono ogni cosa in “bianco o 
nero”, “noi o loro” e tutto ciò che 
è buono si incarna nel leader e nel 
suo gruppo, mentre tutto ciò che è 
cattivo è nel mondo esterno. Tale 
meccanismo si attiva tramite le 
dinamiche psicologiche persuasi-
ve, citate in precedenza. Infine, 
l’ultimo pilastro, ma, forse, il più 
importante, riguarda il controllo 
delle emozioni (E - Emotions), 
che avviene, prevalentemente, su-
scitando sensi di colpa e paura, 
ma anche proponendo che la feli-
cità e il benessere sono raggiungi-
bili solo all’interno del gruppo. 
“[…] Le persone sono sempre te-
nute in tensione: dapprima lodate 
e subito dopo insultate. […] Si 
tratta in sostanza di indurre una 
vera e propria reazione di panico 
alla sola idea di abbandonare il 
gruppo. Ai seguaci viene detto 
che allorquando dovessero lascia-
re il gruppo si ritroveranno soli e 
sperduti, indifesi e incapaci a 
fronteggiare una realtà da incu-
bo: impazziranno, finiranno per 
drogarsi o si suicideranno. Quan-
do i leader di un culto dichiarano 
che ‘i seguaci sono liberi di an-
darsene quando desiderano: la 
porta è sempre aperta’, danno 
l’impressione che i loro affiliati 

siano completamente liberi e che 
se restano lo fanno per loro libera 
scelta. In realtà essi non hanno 
alcuna reale possibilità di sce-
gliere, dal momento che sono stati 
condizionati ad avere una paura 
fobica del mondo esterno. Le fo-
bie indotte eliminano a livello 
psicologico la libera scelta di ab-
bandonare il gruppo per il solo 
fatto di essere infelici o perché si 
ha il desiderio di fare qualche al-
tra cosa. Se un gruppo riesce ad 
avere pieno controllo sulle emo-
zioni di una persona, riuscirà a 
controllarne anche pensieri e 
azioni” (S. Hassan). Si pensi, per 
esempio, al fenomeno 
dell’alienazione parentale 
(R.Gardner, 1985), o meglio defi-
nito come disturbo della relazione 
tra più soggetti o come una rela-
zione disfunzionale fra il genitore 
alienante, quello alienato e il fi-
glio (Nota del Ministro Speranza, 
2020): essa si costruisce su mec-
canismi psicologici di induzione o 
persuasione o suggestione, piutto-
sto che scarsa protezione della fi-
gura dell’altro genitore e ha una 
valenza molto potente, tale da al-
lontanare definitivamente due 
persone. Questa riflessione con-
ferma quanto sostenuto da 
S.Hassan, rispetto alla forza del 
controllo delle emozioni. 
Esistono varie tipologie di orga-
nizzazioni settarie, a seconda de-
gli obiettivi perseguiti o delle te-
matiche che le contraddistinguo-
no. Ognuna ha una gerarchia, che 
può garantire l’esercizio del pote-
re da parte del leader, in capo alla 
scala e dei suoi fedeli seguaci o 
“ministri”, che hanno il compito 
di coadiuvarlo e sostenerlo; a un 
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gradino inferiore ci sono le “so-
relle o i fratelli più anziani” e i 
“membri principali”; successiva-
mente, si trovano i “reclutatori”, 
formati dai fratelli anziani, che si 
occupano di reperire nuovi segua-
ci della setta e i “neoadepti”.  
È possibile delineare alcuni tratti 
di personalità tipici del ‘manipo-
latore’, caratterizzato dagli ele-
menti della “triade oscura”, ovve-
ro narcisismo, machiavellismo e 
psicopatia. Alcuni autori sosten-
gono che il leader presenti, in 
maniera celata, dei tratti di tipo 
paranoideo (N.Lalli, 2006), che, 
considerati secondo la psicopato-
logia classica, rimandano a un 
pensiero di tipo delirante e psico-
tico. Si pensi, per esempio, alle 
dottrine alla base di alcune delle 
sette internazionali, che hanno 
avuto epiloghi drammatici, come 
Jim Jones e il Tempio del Popolo 
o David Koresh e i Davidiani, ove 
il relativo leader proponeva dot-
trine surreali da perseguire, che 
potevano nascere solamente da un 
pensiero distorto e sociopatico, 
come nel caso di Warren Jeffs e 
delle sue innumerevoli mogli. È 
possibile identificare alcuni tratti 
caratteriali delle persone assog-
gettate a una setta, ovvero i mani-
polati, che, tendenzialmente, pre-
sentano tratti di personalità di tipo 
dipendente (M. Rousselet, O. Du-
retete, J.B. Hardouin, M. Grall-
Bronnec). Inoltre, i fattori relativi 
a una personalità fortemente ma-
nipolabile e incline al reclutamen-
to settario si delineano in uno sta-
to di depressione, anche lieve, 
conseguente o a un lutto o a una 
delusione affettiva, nell’assenza 
di una relazione significativa e 

nella difficoltà o incapacità alla 
socializzazione (M.Singer).  
I leader di organizzazioni settarie 
e i loro più stretti collaboratori 
possono commettere svariati reati, 
quali esercizio abusivo di una 
professioni, nello specifico medi-
che e psicologiche, truffe e frodi, 
minaccia, estorsioni, sequestri di 
persona, intermediazione illecita e 
sfruttamento del lavoro (meglio 
inteso come sfruttamento), cir-
convenzione di persone incapaci, 
lesione personale, violenze priva-
ta, produzione, traffico e deten-
zione illecita di sostanze stupefa-
centi o psicotrope, abusi sessuali, 
vilipendio delle tombe (ovvero, 
profanazione di cimiteri e furti ri-
guardanti oggetti religiosi), mal-
trattamento di animali, atti perse-
cutori, istigazione al suicidio e, 
addirittura, omicidio. Si riscon-
trano, altresì, specifici reati contro 
i minori, quali pornografia mino-
rile, prostituzione minorile, pedo-
filia, infanticidio in condizioni di 
abbandono materiale e morale.  
L’aiuto professionale e psicotera-
peutico in casi di appartenenza o 
uscita dalle sette si suddivide nel 
percorso terapeutico per gli ex 
membri e per le loro famiglie e si 
concentra, in primis, 
sull’informazione e sulla cono-
scenza delle dinamiche di quella 
specifica organizzazione. Il per-
corso di recupero della propria 
individualità, accompagnato alla 
ricostruzione di fiducia in sé stessi 
risulta, talvolta, lungo e faticoso, 
ma le conoscenze di questi feno-
meni sono in continua crescita e 
lasciano sperare in una migliore 
prevenzione, specie per le persone 
maggiormente vulnerabili.  

S.Hassan, è un grande esperto del 
settore relativo alla comprensione 
fenomenologica delle organizza-
zioni settarie, non solo perché è 
stato, a suo tempo, un adepto e, 
quindi, ben conosce le metodiche 
delle sette, ma perché oggi è un 
affermato terapeuta per l’Exit 
Counseling, un percorso clinico 
riabilitativo, con l’obiettivo di re-
cuperare l’identità del singolo e le 
sue risorse, aiutandolo a uscire, 
non solo fisicamente, ma anche 
mentalmente ed emotivamente 
dall’appartenenza a 
un’organizzazione settaria.  
Le dinamiche di manipolazione 
mentale alla base delle sette co-
muni si stanno diffondendo anche 
con modalità differenti, in parti-
colare attraverso l’uso di Internet. 
I rischi attuali si riscontrano, per 
esempio, nel gaslighting, 
un crudele comportamento mani-
polatorio messo in atto da una 
persona abusante per far sì che la 
sua vittima dubiti di se stessa e 
dei suoi giudizi di realtà, comin-
ciando a sentirsi confusa e, infine, 
credendo di impazzire. Tale mec-
canismo si riscontra, altresì, nelle 
relazioni patologiche, che posso-
no evolvere in reati di stalking o 
in atti persecutori. Alla stessa ma-
niera, si delinea una forma di 
suggestione, persuasione e con-
trollo mentale in alcuni siti web o 
nei social network, come il recen-
te uso smodato dell’applicazione 
“Tik Tok” e delle dipendenze as-
sociate, specie negli adolescenti. 
Le recentissime challenge, sfide o 
competizioni virali, rappresentano 
un rischio evolutivo per i minori, 
ricordando, per esempio, il feno-
meno della Blue Whale. Inizial-
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mente, sono nate per sollecitare e 
mettere in gioco gli adolescenti in 
maniera semplice, divertente e 
creativa, grazie alla diffusione di 
giochi proposti tramite post o sto-
rie su Instagram, Facebook, video 
su Youtube e TikTok. Alcune tra 
esse sono addirittura istruttive, 
educative e a scopo benefico e si 
diffondono, prevalentemente, tra 
gli adolescenti. Sono, tuttavia, 
presenti anche in una forma di-
versa e decisamente più pericolo-
sa, mettendo a rischio la salute 
psicofisica dei propri figli, facen-
do leva sul riscontro legato alla 
popolarità e all’apparente ammi-
razione da parte degli altri. Anche 
in questo caso, i migliori soggetti 
da reclutare sono quelli più debo-
li, più fragili o più suggestionabi-
li, che si possono trovare, talvolta, 
adescati e coinvolti in una spirale 
di azioni e influssi autodistruttivi 
dai quali fanno fatica ad uscire. Si 
ritiene, inoltre, che alla base di ta-
li fenomeni si stia costruendo una 
sottile forma di manipolazione 
mentale, in quanto i soggetti scel-
gono volontariamente di farne 
parte, ma sembra che si attivi un 
meccanismo psicologico-sociale 
subdolo che costringe a non rifiu-
tare una sfida ritenuta pericolosa, 
pena, forse, la derisione del grup-
po dei pari, o l’esclusione, o un 
senso di bassa autostima e bassa 
autoefficacia. È un fenomeno in 
fase di studio e si ritiene che si 
debba prestare notevole attenzio-
ne, soprattutto in un’ottica pre-
ventiva. 
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a Convenzione di New York: 
Art. 3 
1. In tutte le decisioni relative ai fanciulli, di com-
petenza delle istituzioni pubbliche o private di assi-
stenza sociale, dei tribunali, delle autorità ammini-
strative o degli organi legislativi, l'interesse supe-
riore del fanciullo deve essere una considerazione 
preminente. 
2. Gli Stati parti si impegnano ad assicurare al 
fanciullo la protezione e le cure necessarie al suo 
benessere, in considerazione dei diritti e dei doveri 
dei suoi genitori, dei suoi tutori o di altre persone 
che hanno la sua responsabilità legale, e a tal fine 
essi adottano tutti i provvedimenti legislativi e am-
ministrativi appropriati. 
3. Gli Stati parti vigilano affinché il funzionamento 
delle istituzioni, servizi e istituti che hanno la re-
sponsabilità dei fanciulli e che provvedono alla 
loro protezione sia conforme alle norme stabilite 
dalle Autorità competenti in particolare nell'ambi-
to della sicurezza e della salute e per quanto ri-
guarda il numero e la competenza del loro perso-
nale nonché l'esistenza di un adeguato controllo. 
Art. 12 
1. Gli Stati parti garantiscono al fanciullo capace 
di discernimento il diritto di esprimere liberamente 
la sua opinione su ogni questione che lo interessa, 
le opinioni del fanciullo essendo debitamente prese 
in considerazione tenendo conto della sua età e del 
suo grado di maturità. 
2. A tal fine, si darà in particolare al fanciullo la 
possibilità di essere ascoltato in ogni procedura 
giudiziaria o amministrativa che lo concerne, sia 
direttamente, sia tramite un rappresentante o un 
organo appropriato, in maniera compatibile con le 
regole di procedura della legislazione nazionale 
b Convenzione di Strasburgo: 
Articolo 1 Campo di applicazione e oggetto della 
Convenzione 1. La presente Convenzione si appli-
ca ai minori che non hanno raggiunto l'età di 18 
anni. 2. Oggetto della presente Convenzione è 
promuovere, nell'interesse superiore dei minori, i 
loro diritti, concedere loro diritti azionabili e faci-
litarne l'esercizio facendo in modo che possano, 
essi stessi o tramite altre persone od organi, essere 
informati e autorizzati a partecipare ai procedi-
menti che li riguardano dinanzi ad un'autorità giu-
diziaria. 3. I procedimenti che interessano i minori 
dinanzi ad un'autorità giudiziaria sono i procedi-
menti in materia di famiglia, in particolare quelli 
relativi all'esercizio delle responsabilità genitoria-
li, trattandosi soprattutto di residenza e di diritto di 
visita nei confronti dei minori. 

                                                       
Articolo 3 Diritto di essere informato e di esprime-
re la propria opinione nei procedimenti Nei proce-
dimenti che lo riguardano dinanzi a un'autorità 
giudiziaria, al minore che è considerato dal diritto 
interno come avente una capacità di discernimento 
vengono riconosciuti i seguenti diritti, di cui egli 
stesso può chiedere di beneficiare: a) ricevere ogni 
informazione pertinente; b) essere consultato ed 
esprimere la propria opinione; c) essere informato 
delle eventuali conseguenze che tale opinione 
comporterebbe nella pratica e delle eventuali con-
seguenze di qualunque decisione. 
Articolo 5 Altri possibili diritti azionabili. Le Parti 
esaminano l'opportunità di riconoscere ai minori 
ulteriori diritti azionabili nei procedimenti che li 
riguardano dinanzi ad un'autorità giudiziaria, in 
particolare: a) il diritto di chiedere di essere assi-
stiti da una persona appropriata, di loro scelta, 
che li aiuti ad esprimere la loro opinione; b) il di-
ritto di chiedere essi stessi, o tramite altre persone 
od organi, la designazione di un rappresentante 
distinto, nei casi opportuni, di un avvocato; c) il 
diritto di designare il proprio rappresentante; d) il 
diritto di esercitare completamente o parzialmente 
le prerogative di una parte in tali procedimenti. 
Articolo 6 Processo decisionale. Nei procedimenti 
che riguardano un minore, l'autorità giudiziaria, 
prima di giungere a qualunque decisione, deve: a) 
esaminare se dispone di informazioni sufficienti ad 
fine di prendere una decisione nell'interesse supe-
riore del minore e, se necessario, ottenere informa-
zioni supplementari, in particolare da parte dei 
detentori delle responsabilità genitoriali; b) quan-
do il diritto interno ritiene che il minore abbia una 
capacità di discernimento sufficiente: assicurarsi 
che il minore abbia ricevuto tutte le informazioni 
pertinenti, - nei casi che lo richiedono, consultare 
il minore personalmente, se necessario in privato, 
direttamente o tramite altre persone od organi, con 
una forma adeguata alla sua maturità, a meno che 
ciò non sia manifestamente contrario agli interessi 
superiori del minore, permettere al minore di 
esprimere la propria opinione; c) tenere in debito 
conto l'opinione da lui espressa. 
c Linee Guida Consiglio d’Europa: 
B. L’interesse superiore del bambino  
1. Gli Stati membri dovrebbero garantire l'effettiva 
attuazione del diritto dei minori ad avere il loro 
interesse superiore riconosciuto come considera-
zione preminente in tutte le questioni che li coin-
volgono direttamente o indirettamente. 2. Nel valu-
tare l’interesse superiore dei minori coinvolti diret-
tamente o indirettamente: a. i loro punti di vista e 

                                                       
le loro opinioni dovrebbero essere presi in debita 
considerazione; 
b. tutti gli altri diritti dei minori, come il diritto alla 
dignità, alla libertà e alla parità di trattamento 
dovrebbero essere rispettati in ogni circostanza; 
c. un approccio globale dovrebbe essere adottato 
da tutte le autorità competenti in modo da tenere in 
debita considerazione tutti gli interessi in gioco, 
compreso il benessere fisico e psicologico e gli 
interessi giuridici, sociali ed economici del mino-
re.. 
3. Diritto di essere ascoltato e di esprimere le pro-
prie opinioni. 
44. I giudici dovrebbero rispettare il diritto dei 
minori ad essere ascoltati in tutte le questioni che li 
riguardano o almeno di essere ascoltati quando si 
ritiene che posseggano una conoscenza sufficiente 
della materia in questione. I mezzi utilizzati a que-
sto proposito dovrebbero essere adattati al livello 
di comprensione e alla capacità di comunicare del 
minore e prendere in considerazione le circostanze 
del caso. I minori dovrebbero essere consultati sul 
modo in cui desiderano essere ascoltati. 
45. La giusta importanza dovrebbe essere accor-
data ai punti di vista e alle opinioni del minore, a 
seconda della sua età e della sua maturità. 
46. Il diritto di essere ascoltato è un diritto del mi-
nore, non un obbligo. 
47. Ad un minore non dovrebbe essere impedito di 
essere ascoltato soltanto sulla base dell’età. Ogni 
volta che un minore prende l'iniziativa di essere 
ascoltato in un caso che lo coinvolge direttamente, 
il giudice non dovrebbe, a meno che non sia 
nell’interesse superiore del minore, rifiutare di 
ascoltarlo e dovrebbe sentire i suoi punti di vista e 
le sue opinioni sulle questioni che lo riguardano 
nel caso specifico. 
48. I minori dovrebbero ricevere tutte le informa-
zioni necessarie su come esercitare il loro diritto di 
essere ascoltati in maniera efficace. Tuttavia, do-
vrebbe essere ugualmente spiegato che il loro di-
ritto di essere ascoltati e di avere le loro opinioni 
prese in considerazione non necessariamente de-
termina la decisione finale. 
49. I giudizi e le decisioni giudiziarie che interes-
sano i minori dovrebbero essere debitamente moti-
vate e spiegate loro in un linguaggio che essi pos-
sono comprendere, in particolare quelle decisioni 
in cui i punti di vista e le opinioni del minore non 
sono state seguite. 
 

 
 
 
 


