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Coping Power Programme: un intervento per le scuole indicato per ragazzi con disturbo del comportamento dirompente
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Questo programma e rivolto agli studenti delle scuole secondarie di primo e secondo grado ed
in particolare achi é affetto da disturbo del comportamento dirompente. L’intervento e volto a
migliorare la salute psicologica e sociae del ragazzi. Nello specifico |’ intervento puntaa
prevenire |’ uso di sostanze psicoattive, I'abuso di alcoal, il fumo di tabacco e amigliorare le
relazioni coi genitori ed il comportamento sociale (compreso il disturbo di condotta).

Il programma & suddiviso in incontri per gli studenti ed incontri per i genitori. Gli incontri per
studenti possono essere organizzati secondo due modalita: 23 incontri settimanali di 1.25 ore
I’'uno in gruppi di quattro bambini oppure 33 sessioni settimanali di 50 minuti semprein
gruppi di quattro. Gli incontri coni genitori si articolano in 15 riunioni settimanali, in genere
serali, da 1.5 ore ciascuno. Gli incontri per studenti si focalizzano sul riconoscimento di
sentimenti ed emozioni, approcci di problem solving e sviluppo di abilitadi comunicazione.
In particolare vengono illustrati i cinque passi per larisoluzione di problematiche di carattere
sociale: identificazione del problema, riflessione sulle possibili soluzioni, ragionamenti sulle
possibili conseguenze, scelta della miglior soluzione e suamessain pratica. Durante gli
incontri € possibile anche assegnare dei punti agli studenti man mano che svolgono attivitadi
gruppo e raggiungono specifici obiettivi settimanali e che possono essere spesi per prendere
giocattoli o prodotti di cancelleria. Gli incontri per genitori si concentrano invece sullo
sviluppo di abilita genitoriali, gestione dello stress e approcci a problem solving. Durante
questi incontri viene discusso anche I’andamento dei figli durante gli incontri per studenti ed
in alcuni casi & possibile anche mostrare |a registrazione video di alcuni momenti*%.

Popolazione di soggetti, maschi e femmine, di eta compresatragli 8 ei 14 anni che accede
alla scuola secondaria di primo e secondo grado con particolare riguardo per |e persone con
diagnosi di disturbi da comportamento dirompente.

Al 1 Gennaio 2022 la popolazione residente in Italia di eta compresatragli 8 ei 14 anni
ammonta a 3.857.804 persong’.

Considerata una prevalenzain ltaliadi disturbi da comportamento dirompente pari a 6% -
16% nei maschi e 2% - 9% nelle femmine durante |’ eta evolutiva’, le persone che possono
beneficiare maggiormente dell’ intervento sono circa 347.202.

Tuttele persone a cui é rivolto I'intervento accedono alla scuola dell’ obbligo e possono quindi
beneficiare dell’ intervento.

- Insegnanti delle scuole secondarie di primo e secondo grado;

- Personale accreditato che forma gli insegnanti;

- Eventualmente psicologi o counsellor per supportare gli insegnanti con consigli per
identificare gli studenti arischio e per sceglierei migliori interventi preventivi'.

L’intervento in America ha dimostrato una riduzione nell’ uso di sostanze psicoattive e un
miglioramento nel comportamento sociale e nell'autocontrollo”. Nello studio svolto nei Paesi
Bassi si e riscontrato un decremento statisticamente significativo nell’ aggressivita (riportato
dai genitori) e dopo quattro anni dallafine del programmasi € vista unariduzione dell'uso di
mariuana e nell’ abitudine a fumo (p<0,05)°. Negli studi condotti in Italiasi & notata una
riduzione nel gruppo d'intervento dei livelli di stress (p<0,05) ed un miglioramento del
comportamento sociale (p<0,001)’; una riduzione dell’ aggressivita (p<0,05) alafine

dell’ intervento, un miglioramento delle abilita genitoriali concluso il programma (p<0,05)° ed
un miglioramento nell’ iperattivita e nella condotta (p<0,05)°.
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Lo studio e stato valutato daun RCT nei Paesi Bassi riguardante persone di eta compresatra
gli 8 e 13 anni con disturbo del comportamento dirompente’ e da quattro studi in ltalia: uno
studio quasi sperimentale con soggetti di 8-9 anni e disturbo del comportamento dirompente’ e
tre cluster RCT ambientati in setting scolastico™.

- Coinvolgimento degli insegnanti attraverso campagne di sensibilizzazione;
- Percentuale di insegnanti che partecipano alla formazione;

- Percentuale di studenti che aderiscono a programma;

- Percentuale di genitori partecipanti a programma.

Per aumentare |’ aderenza degli insegnanti si potrebbe:

- Fornire corsi di formazione, riconoscimenti ed incentivi per chi partecipaal corso;

- Distribuire material e informativo da mettere a disposizione per le scuole.

Per aumentare |’ aderenza dei genitori si potrebbe:

- Organizzare incontri cheillustrino I'importanza dellaloro partecipazione al corso per la
buonariuscitadel programma;

- Distribuire material e informativo.

Inoltre per aumentare I’ efficacia dell’ intervento si potrebbero coinvolgere atre figure di
riferimento quali psicologi e counselor ed organizzare alcune brevi riunioni con i genitori
precedenti I'inizio del corso siaper incentivarli a partecipare sia per coinvolgerli attivamente
nel seguire |’ aderenza dei figli al programmaanche al di fuori del contesto scolastico”.

- Formazione;

- Manuale per gli insegnanti contenente consigli, interventi e modi di integrare le attivita del
programma durante la normale attivita didattica;

- Eventuali giocattoli e prodotti di cancelleriadadare agli studenti attraverso laraccolta dei
punti.

I coinvolgimento degli insegnanti & previsto dal Piano per laformazione dei docenti*® che ha
giaal’attivo diversi corsi di aggiornamento riguardanti il benessere e la salute psicosociale
degli studenti***’. Gli insegnanti che hanno gia provato il programma inoltre ritengono che
ampli le opportunita di insegnamento e formative e che ben si integri nelle normali
attivita scolastiche’.

L’intervento risulta sostenibile se inserito trai programmi obbligatori da svolgere da parte
degli insegnanti (lo si potrebbe inserire nel piano didattico). Inoltre sulla base delle esperienze
il programma viene definito tale in quanto trova unafacile collocazione al’ interno del
programma scol astico standard e richiede poche risorse economiche per essere attivato'.

| fattori datenerein considerazione sono: il tempo che gli insegnanti mettono a disposizione
per I'intervento, il tempo messo a disposizione dal personale accreditato che forma gli
insegnanti, il percorso di formazione (campagne di sensibilizzazione e promozione
dell’intervento, materiale informativo, corsi inseriti nel Piano per laformazione dei docenti),
il coinvolgimento di atre figure quali i genitori degli alunni ed eventualmente psicologi e
counselor.

Gli insegnanti svolgono un ruolo centrale e di fondamental e importanza per la buonariuscita
dell’intervento. Laloro motivazione ed entusiasmo sono determinanti a fine della sua
efficacia. In Italiai principali ostacoli riscontrati durante |’ attuazione del programma sono
stati: la scarsa partecipazione e coinvolgimento del genitori e, connesso a questo problema, la
difficoltadi applicare gli interventi al di fuori del contesto scolastico’.

Gli studenti sono in genere favorevoli ad accettare quanto trasmesso dall’ insegnante, inoltre
I accettabilita dell’ intervento cresce maggiormente se si costruisce attorno ai partecipanti un
contesto pitl ampio attraverso il coinvolgimento dei genitori, di psicologi e di counselor
specializzati®.
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