


Situazioni in cui il bambino assiste a violenza domestica possono essere considerate come un abuso psicologico
del bambino, definito da Garbarino come un attacco concreto da parte dell’adulto nei confronti dello sviluppo del
sé e della competenza sociale del bambino, una modalità comportamentale psicologicamente distruttiva.
Jaffe P., Wolfe D.A. e Wilson F., 1990

Ogni definizione di violenza assistita deve includere tutte quelle diverse modalità con cui i bambini fanno 
esperienza di un evento violento. Possono vedere la violenza o 

essere utilizzati come parte di essa, ma più spesso possono ascoltare eventi violenti o fare esperienza dei loro 
effetti.

Edleson J.L., 1996



LA VIOLENZA ASSISTITA

Il fare esperienza da parte del/la bambino/a di qualsiasi forma di maltrattamento compiuto attraverso atti di
violenza fisica, verbale, psicologica, sessuale ed economica, su figure di riferimento o su altre figure
affettivamente significative adulte e minori.

VIOLENZA

DIRETTA: il bambino/a fa direttamente esperienza della violenza quando questa avviene nel suo
campo percettivo  

INDIRETTA: il bambino /a fa direttamente esperienza della violenza quando è a conoscenza
della violenza



La violenza assistita rappresenta la seconda forma di maltrattamento più diffusa nel nostro Paese.
Infatti su 100.000 minorenni maltrattati e in carico ai servizi sociali, il 19% è vittima di violenza assistita, 
ovvero 1 bambino su 5.

La violenza assistita richiede che gli operatori mettano in atto interventi di presa in carico che si articolano in 
fasi/funzioni operative tra loro logicamente interconnesse e ricorsive nel tempo:



La violenza assistita è quindi una vera e propria forma di maltrattamento, che può determinare nelle/nei bambini/e e adolescenti
effetti dannosi a breve, medio e lungo termine, che investono le varie aree di funzionamento,
PSICOLOGICO, EMOTIVO, RELAZIONALE, COGNITIVO, COMPORTAMENTALE E SOCIALE.

Si possono configurare diversi quadri diagnostici acuti o cronici a origine post traumatica, con differenti tempi di insorgenza.
L’intensità e la qualità degli esiti dannosi sui minori deriva dal bilancio tra i fattori di rischio e di protezione, quali:

o età e genere

o condizioni personali e ambientali precedenti

o caratteristiche delle violenze a cui i bambini assistono (frequenza, precocità, durata, gravità degli atti)

o livello di coinvolgimento diretto dei minori nel maltrattamento (ad esempio come oggetto di minacce a scopo di ricatto, intimidazione,

pressione psicologica nei confronti dell’altro partner)

o fattori socio-culturali, tra cui le norme e i modelli di genere maschili e femminili

o presenza o meno di reti informali e formali supportive

o qualità degli interventi attivati



aggressività, 
irrequietezza, 
difficoltà scolastiche

SINTOMI COMPORTAMENTALI

difficoltà nello sviluppo, 
problemi nel ritmo 
sonno-veglia, 
comportamenti 
regressivi, sintomi 
psicosomatici

ritardo nel linguaggio, 
deficit dell’attenzione, 
ritardo nello sviluppo 
cognitivo, 
danneggiamento sviluppo 
neurocognitivo

scarsa empatia, 
difficoltà con i pari, 
scarse competenze 
sociali

ansia, stati depressivi, 
rabbia, senso di 
impotenza

SINTOMI COMPORTAMENTALI

SINTOMI FISICI

SINTOMI 
COGNITIVI

SINTOMI EMOTIVI 



RISCHIO CONNESSO ALLA RIPRODUCIBILITA’ IN ETA’ ADULTA DEI COMPORTAMENTI VIOLENTI 
APPRESI DURANTE L’INFANZIA

CONFUSIONE RISPETTO AL SIGNIFICATO DI AFFETTO – INTIMITA’ - VIOLENZA

RELAZIONE GENITORI – FIGLI E’ DISTORTA

VIOLENZA ESPERITA DAL BAMBINO AVVIENE ALL’INTERNO DELLA RELAZIONE, 
DIVENTANDO RAPPRESENTANTE DI ESSA



«Ma voi mi rimproverate cose che a casa mia quando ero piccolo erano del tutto normali…»

Mettersi in contatto con i vissuti e le sofferenze del bambino e poi, laddove possibile, accompagnare il 
genitore alla medesima presa di contatto.
Spesso il riconoscimento del proprio comportamento inadeguato è difficile e doloroso per ciascun genitore,
che tende a negare, minimizzare, giustificarsi: qui siamo in presenza semplicemente di un altro 
modo di costruire una difesa contro il senso di colpa, utilizzando una chiave di tipo culturale.



DARE PAROLE AL DOLORE

Lavoro con i bambini: tutti gli attori di un conflitto vanno attentamente ascoltati per comprendere la 
matrice del problema. Non solo la vittima adulta ma anche i figli; è necessario lavorare in rete con un 
approccio multidisciplinare per leggere questi problemi insidiosi, è necessario essere professionisti preparati 
e attenti, e sapere che il controtransfert traumatico è contagioso e ci porta a minimizzare e normalizzare la 
portata traumatica degli eventi maltrattanti

Definizione OMS: La violenza è una patologia relazionale

EREDITARIA

CONTAGIOSASI CRONICIZZA

TENDE A DEGENERARE



IL MALTRATTAMENTO DIMENTICATO (Luberti)

La violenza assistita è tutt’ora sottostimata e spesso di difficile rilevazione.

Importanza di non sottovalutare il maltrattamento psicologico, che è una relazione emotiva 

caratterizzata da ripetute e continue pressioni psicologiche, violenza verbale reiterata, ricatti 

affettivi, indifferenza, rifiuto, denigrazione e svalutazione.



I DISPOSITIVI DI VALUTAZIONE DELLA GENITORIALITA’ IN ITALIA

La genitorialità può essere definita come una funzione processuale composita, risultato dell’interazione 

fantasmatica e reale tra quel particolare figlio – con bisogni specifici legati all’età – e quel genitore,

diversa in ogni momento della vita, se pure con una sua stabilità di fondo.

Essere genitori significa fornirsi di uno spazio mentale dove un tu può nascere in sicurezza e piano piano sentirsi se stesso

perché autonomo e pensato da qualcuno.

La genitorialità ha una funzione protettiva, affettiva, regolativa, normativa, predittiva, rappresentativa, significante, 

fantasmatica, proiettiva, triadica, differenziale, transgenerazionale.

Diverse teorie hanno definito la capacità genitoriale.

Numerosi strumenti per la valutazione→ ma sono tutti validi? Sono universali?

«Errori da correggere»



L'assetto emotivo dei professionisti della RETE

Le possibili emozioni del 

professionista

Angoscia

Depressione

Senso di colpa

Frustrazione

Senso di fallimento

Rifiuto al contatto con il dolore

Paura della violenza

Minimizzazione che porta a non 

vedere

Atteggiamento giudicante

*** Distinguere tra CONFLITTO e VIOLENZA
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