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Introduzione
e Contesto

Definizione di giftedness: 
soggetti con :

alto potenziale cognitivo (QI ≥ 130), 
pensiero divergente 
elevata sensibilità emotiva 
intensità esperienziale 

(Dabrowski, 1964; Webb et al., 2005).

Sfide psicologiche comuni: i soggetti gifted mostrano frequentemente ansia da prestazione,
perfezionismo disfunzionale, isolamento sociale e asincronia evolutiva tra sviluppo cognitivo ed
emotivo.
Rilevanza clinica degli interventi: la Terapia Cognitivo-Comportamentale (CBT) e gli approcci di Terza
Onda — ACT e Schema Therapy — rappresentano le principali risorse terapeutiche adattabili alle
specificità dei gifted.

Gifted: chi sono?
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Alto Potenziale Cognitivo Sfide Psicologiche Bisogni Clinici Interventi Terapeutici

Caratteristiche: QI ≥ 130,
pensiero divergente,
ipersensibilità, 

intensità emotiva,
perfezionismo
strutturale.

Forza e vulnerabilità
coesistono: il profilo
cognitivo elevato non
protegge dalla
sofferenza psicologica.

Ansia da prestazione e
perfezionismo
disfunzionale.

Isolamento sociale e
difficoltà relazionali.

Asincronia tra sviluppo
cognitivo ed emotivo.

Rischio di sottostima e
mascheramento dei
sintomi.

Valutazione
differenziale attenta al
profilo gifted.

Interventi
personalizzati che
valorizzino le risorse
cognitive.

Attenzione a schemi
maladattativi precoci e
rigidità cognitiva.

Supporto all'identità e
all'autoefficacia.

CBT: ristrutturazione
cognitiva,
psicoeducazione,
gestione ansia e
perfezionismo.

ACT: flessibilità
psicologica, defusione,
valori.

Schema Therapy:
identificazione e modifica di
schemi precoci
maladattativi.

Introduzione e Contesto
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Schema PICO
P Population

Bambini, adolescenti e studenti universitari gifted (QI ≥
130)

I Intervention
TCC standard di seconda generazione e Terza Onda
(ACT, Schema Therapy)

C Comparison
Tre livelli: longitudinale, inter-gruppo, inter-modello O Outcome

Esiti psicologici, psicopatologici, emotivi, relazionali e
accademici

Quesito Clinico Guidato
Formulato secondo il modello PICO

Nei bambini e negli adolescenti con plusdotazione intellettiva che manifestano
problematiche internalizzanti o doppia eccezionalità (P), l'applicazione di interventi

basati sulla TCC standard o sulle terapie di Terza Onda come ACT e Schema Therapy
(I), in confronto all'assenza di trattamento o a interventi standard (C), si dimostra

efficace nel ridurre l'ansia, il burnout e la procrastinazione, migliorando la flessibilità
cognitiva, l'adattamento scolastico e il benessere psicologico complessivo (O)?



OGGETTO DELL'INDAGINE METODO / DISAGNO

Relazione tra capacità
cognitive elevate,
standard personali,
perfezionismo e ansia;
distinzione tra
perfezionismo adattivo e
disadattivo.

Studio empirico
correlazionale sul
rapporto tra dimensioni
del perfezionismo e
livelli di ansia nei
soggetti gifted.

PRINCIPALI EVIDENZE EMERSE RILEVANZA CLINICA

Il perfezionismo adattivo comprende standard
realistici, motivazione all'apprendimento e flessibilità
verso l'errore; quello disadattivo comprende paura
del fallimento, ansia da prestazione, ruminazione e
dipendenza dell'autostima dall'approvazione
esterna. Il perfezionismo disadattivo presenta una
correlazione fortemente positiva con livelli clinici di
ansia; l'ipercriticità interna può ostacolare
l'espressione del potenziale cognitivo.

Distinguere l'eccellenza
funzionale dal
perfezionismo
clinicamente
disadattivo e valutare
paura del fallimento,
ruminazione e
autocritica.

GUIGNARD, JACQUET & LUBART (2012) · STUDIO CORRELAZIONALE

Perfezionismo e ansia: un paradosso
nell'alto potenziale intellettivo?
PROFILI PSICOPATOLOGICI ED EVIDENZE EPIDEMIOLOGICHE NELLA PLUSDOTAZIONE



OGGETTO DELL'INDAGINE METODO / DISAGNO PRINCIPALI EVIDENZE EMERSE RILEVANZA CLINICA

Associazione tra
plusdotazione intellettiva
e psicopatologia in
bambini e adolescenti;
differenze rispetto a
coetanei con QI medio;
individuazione di
sottogruppi vulnerabili.

Revisione sistematica di
studi empirici controllati
sulla relazione tra
plusdotazione e
psicopatologia.

Nella popolazione gifted considerata
complessivamente non emergono tassi di
psicopatologia significativamente superiori ai controlli;
in contesti stabili l'alto potenziale può costituire una
risorsa di resilienza e coping. È riportata maggiore
vulnerabilità nei soggetti con plusdotazione estrema
(QI > 145) e nei profili twice-exceptional, con rischi più
elevati di ansia generalizzata, episodi depressivi e
difficoltà di adattamento interpersonale.

Evitare generalizzazioni
sull'intera popolazione
gifted e includere
nell'assessment il livello
di plusdotazione, la
doppia eccezionalità e il
contesto relazionale.

FRANCIS, HAWES & ABBOTT (2015) · 
REVISIONE SISTEMATICA DELLA LETTERATURA

Plusdotazione intellettiva e
psicopatologia in bambini e
adolescenti: una revisione sistematica

PROFILI PSICOPATOLOGICI ED EVIDENZE EPIDEMIOLOGICHE NELLA PLUSDOTAZIONE



OGGETTO DELL'INDAGINE METODO / DISAGNO PRINCIPALI EVIDENZE EMERSE RILEVANZA CLINICA

Architettura dei sintomi
associati alla
procrastinazione negli
studenti plusdotati; ruolo
di ansia da prestazione,
paura del fallimento ed
evitamento emotivo.

Analisi di rete
sintomatologica,
finalizzata a identificare
i nodi centrali e le
connessioni tra i sintomi.
Il disegno non consente
inferenze causali.

La procrastinazione emerge come nodo centrale
connesso ad ansia da prestazione, paura del fallimento
ed evitamento emotivo. Il rinvio del compito può
svolgere una funzione di riduzione dell'ansia a breve
termine, associandosi nel tempo a mantenimento dello
stress e compromissione accademica. Le evidenze
sostengono un modello di procrastinazione come
comportamento di evitamento emotivo, non riducibile
a un semplice deficit organizzativo.

Orientare la valutazione
e l'intervento verso la
regolazione emotiva e i
nodi sintomatologici
centrali, oltre alle sole
strategie di gestione del
tempo.

BAGHERI, FARAHANI, WATSON, BEZDAN & REZAIEAN (2024) ·
 NETWORK ANALYSIS

Districare l'interazione tra i sintomi:
un'analisi di rete della
procrastinazione negli studenti
plusdotati.

PROFILI PSICOPATOLOGICI ED EVIDENZE EPIDEMIOLOGICHE NELLA PLUSDOTAZIONE



OGGETTO DELL'INDAGINE METODO / DISAGNO PRINCIPALI EVIDENZE EMERSE RILEVANZA CLINICA

Disturbi comportamentali
e socio-emozionali nella
plusdotazione intellettiva;
relazione tra sviluppo
asincrono, neuroatipicità
e contesto educativo.

Revisione sistematica
della letteratura,
finalizzata a mappare i
profili comportamentali
e socio-emozionali nella
popolazione ad alto
potenziale.

La plusdotazione non è configurabile come patologia in
sé. L'asincronia evolutiva può associarsi a iper-reattività
emotiva, sensibilità sensoriale amplificata e
interiorizzazione dei conflitti. In contesti scolastici ed
educativi non responsivi possono comparire
manifestazioni internalizzanti (ansia, somatizzazioni) o
esternalizzanti (iperattività secondaria alla noia,
oppositività da frustrazione). Il benessere socio-
emozionale risulta mediato dalla responsività e dalla
flessibilità ambientale.

Interpretare i sintomi in
prospettiva
transazionale,
valutando l'interazione
tra caratteristiche
individuali e ambiente,
senza patologizzare la
giftedness.

TASCA, GUIDI, PATRIZIA, MENTO & TARANTINO (2024) · 
REVISIONE SISTEMATICA

Disturbi Comportamentali e Socio-
Emozionali nella Plusdotazione
Intellettiva: Una Revisione
Sistematica
PROFILI PSICOPATOLOGICI ED EVIDENZE EPIDEMIOLOGICHE NELLA PLUSDOTAZIONE



Effetti della
CBT nei Gifted

La CBT si è dimostrata efficace nei soggetti gifted, con adattamenti specifici 
per rispondere alle loro caratteristiche cognitive e affettive.

Punti di forza:
• Riduzione significativa dell'ansia e del perfezionismo disfunzionale
• Miglioramento delle strategie di coping
• Interventi strutturati e personalizzabili

Limiti:
• Campioni di studio ridotti
• Scarsa standardizzazione dei protocolli
• Necessità di adattamento al profilo gifted 9



RISULTATI · BENEFICI MANTENUTI AL FOLLOW-UP DI 2 MESI · p < 0,05

SODDISFAZIONE PER LA VITA
↑

ANSIA PER IL FUTURO
↓

STRESS PERCEPITO
↓

EFFETTI DELLA TCC 

F. Kamran, G. Abbasi, R. Hassanzadeh (2024) · 
Progressi nelle scienze cognitive

Efficacia della terapia cognitivo-comportamentale
sulla soddisfazione per la vita, sull'ansia per il futuro
e sullo stress percepito nelle studentesse
plusdotate

CAMPIONE
N = 30 studentesse plusdotate · Scuola superiore Farzanegan,
Mazandaran · 2022–2023 · 15 CBT / 15 controllo · assegnazione casuale
CONTROLLO = nessun intervento 

INTERVENTO
CBT · 8 sessioni × 90 minuti · protocollo strutturato

MISURE
Satisfaction with Life Questionnaire · Future Anxiety Scale · Perceived
Stress Questionnaire

ANALISI
ANOVA a misure ripetute · SPSS-22



Effetto della terapia cognitivo-comportamentale sul
burnout accademico degli studenti plusdotati con
difficoltà di apprendimento
Studio clinico controllato randomizzato su studenti plusdotati con disturbi specifici dell'apprendimento (G/LD)

Onuarah, A. R., Aneke, A. O. & Eseadi, C. (2025)

OBIETTIVO
valutare l'efficacia della terapia cognitivo-comportamentale
nel ridurre il burnout accademico.

CAMPIONE
N = 94 alunni del quinto anno della scuola primaria, selezionati in Nigeria
tramite campionato intenzionale; assegnazione casuale a due gruppi:
CBT n = 47 e controllo in lista d'attesa n = 47.

CONTROLLO

analisi statistica mediante JASP e SPSS; misure ripetute nel tempo.

DISEGNO
studio clinico controllato randomizzato, disegno misto 2 × 3, pre-test,
post-test e follow-up a 12 settimane dalla conclusione del trattamento.

INTERVENTO

programma CBI-B, 16 sessioni da 40 minuti, due volte alla settimana per 8 settimane;
psicoeducazione, rilassamento, ristrutturazione cognitiva, abilità sociali
e gestione del tempo.

MISURE
Academic Burnout Scale, adattata dalla ESSBS; Comprehensive High School
Student Burnout Inventory (CHSB).

riduzione marcata del burnout accademico nel gruppo sperimentale rispetto
al controllo, che non ha mostrato cambiamenti rilevanti; riduzione stabile
al follow-up di 12 settimane.

EVIDENZA PRINCIPALE
Il programma CBT ha ridotto significativamente il burnout accademico negli studenti plusdotati

con difficoltà di apprendimento, con effetti mantenuti a 12 settimane rispetto al gruppo in lista d'attesa.

lista d'attesa, senza intervento CBT durante il trattamento.

RISULTATIANALISI



STUDIO · CBT NEGLI STUDENTI DOTATI
Kiani Oshtorjani & Salehi Najafabadi (2025)

RISULTATI · RIDUZIONE SIGNIFICATIVA TRA CBT E CONTROLLO · p < 0,01 · EFFETTO MAGGIORE SULL'ANSIA COMPETITIVA

ANSIA COMPETITIVA
↓

STRESS PERCEPITO
↓

CAMPIONE
N = 30 studenti gifted · provincia di Isfahan · campionamento intenzionale/disponibile · 15 CBT / 15 controllo · assegnazione casuale dopo la selezione

INTERVENTO
CBT · 8 sessioni settimanali · 90–120 minuti per sessione · protocollo strutturato

MISURE
Competitive Anxiety Questionnaire (Martens et al., 1990) · Stress Questionnaire
(Holmes e Rahe, 1980)

ANALISI
MANCOVA · SPSS · covarianza multivariata

CONTROLLO
Lista d'attesa · nessun intervento CBT durante il periodo di studio

Kiani Oshtorjani, M. & Salehi Najafabadi, N. (2025)

L'efficacia della terapia cognitivo-comportamentale
sull'ansia competitiva e sullo stress percepito negli
studenti dotati



MISURAZIONI Pre-test · Post-test · Follow-up a 1 mese

CAMPIONE E
SELEZIONE

N = 24 adolescenti plusdotati · BİLSEM Antalya · gruppi 12/12 · selezione top 2%
Strumenti:WISC (QI), ASIS (autocompassione), VNV (regolazione emotiva).
 

INTERVENTO E
CONTROLLO

CBGT · 9 settimane · 90 minuti settimanali · protocollo 
strutturato
Controllo: nessun intervento

CONTESTO E
VULNERABILITÀ

Adolescenza come fase sensibile: possibile disagio
internalizzante in studenti plusdotati

DEPRESSIONE ANSIA STRESS PERCEPITO

EFFETTI DELLA CBGT: 

RISULTATI 

↑↓ ↓
SENTIMENTI DI INFERIORITA’ SELF COMPASSION

↓

EVIDENZA PRINCIPALE
Il protocollo CBT di gruppo di 9 settimane riduce il disagio internalizzante e migliora autocompassione e regolazione emotiva negli adolescenti plusdotati.

Alçay & Akkuş Çutuk (2026)

Risultati preliminari sugli effetti della terapia cognitivo-
comportamentale di gruppo su depressione, ansia, stress,
autocompassione e sentimenti di inferiorità negli adolescenti
plusdotati. 
Protocollo TCC di gruppo per il disagio internalizzante



Approcci di Terza
Onda: ACT e
Schema Therapy

Confronto tra i due principali approcci di Terza Onda applicati ai soggetti gifted.

Punti chiave:

ACT: flessibilità psicologica e defusione cognitiva

Schema Therapy: ristrutturazione degli schemi disfunzionali precoci

Entrambi mostrano efficacia su ansia, perfezionismo e isolamento nei gifted
14



L'efficacia della Acceptance and Commitment Therapy nel ridurre i
sintomi del disturbo da deficit di attenzione/iperattività negli
studenti plusdotati e nel migliorarne la flessibilità cognitiva

CONTESTO E
VULNERABILITÀ

Studenti plusdotati con ADHD e bassa flessibilità
cognitiva: intervento ACT orientato alla riduzione dei
sintomi e al potenziamento della flessibilità

INTERVENTO E
CONTROLLO

ACT • 8 settimane • 24 sessioni • 3 volte a settimana • 90
minut • sessioni individuali e di gruppo 
Controllo: nessun gruppo di controllo; confronto intra-
gruppo tra pre-test, post-test e follow-up

CAMPIONE E
SELEZIONE

N = 11 studenti delle scuole secondarie superiori del Cairo e di Giza • 
8 maschi e 3 femmine • ADHD di tipo combinato • QI > 120 • 
bassa flessibilità cognitiva iniziale 
Nota sintetica: Campione molto ridotto

ADHD Symptom Rating Scale • criteri DSM-5 • 
Raven's Colored Progressive Matrices • Cognitive Flexibility Scale SPSS-25  test non
parametrico di Wilcoxon

RISULTATI

DISATTENZIONE IPERATTIVITÀ IMPULSIVITÀ FLESSIBILITÀ COGNITIVA

EVIDENZA PRINCIPALE
Il programma ACT ha ridotto significativamente disattenzione, iperattività e impulsività e ha aumentato la flessibilità cognitiva negli studenti plusdotati: i benefici sono
rimasti stabili a un mese. Evidenza preliminare da interpretare considerando il campione molto ridotto, l'assenza di gruppo di controllo e il disegno quasi-sperimentale.
Evidenza statisticamente significativa:

Studio quasi-sperimentale a gruppo unico su studenti gifted della scuola secondaria di secondo grado

Pre-test • Post-test • Follow-up a 1 mese

MISURE E ANALISI

MISURAZIONI

Eltantawy, M. M., & Abd El-Naiem, H. N. (2026). 



Confronto dell'efficacia della terapia degli schemi e
della terapia di accettazione e impegno sugli stili di
attaccamento degli adolescenti plusdotati

SCHEMA THERAPY E ACT SULL'ATTACCAMENTO DEGLI ADOLESCENTI PLUSDOTATI
Studio quasi-sperimentale su adolescenti plusdotati; confronto tra due trattamenti
per migliorare lo stile di attaccamento

CONTESTO E
VULNERABILITÀ

Studio su adolescenti plusdotati; confronto tra
due trattamenti per migliorare lo stile di attaccamento

INTERVENTO E
CONTROLLO

Schema Therapy e ACT · 10 sessioni settimanali ·
45 minuti ciascuna
Controllo: nessun intervento

CAMPANE E
SELEZIONE

N = 36 adolescenti plusdotati di 16-17 anni · QI 110-130 · città di Kerman
Tre gruppi da 12: Schema Therapy · ACT · controllo

MISURAZIONI Pre-test · Post-test · Follow-up a 2 mesi
Parental Attachment Questionnaire di Armsden e Greenberg
(1987): attaccamento a madre, padre e coetanei

Schema Therapy e ACT migliorano l'attaccamento ai genitori negli adolescenti plusdotati, con efficacia superiore della Schema Therapy; nessuno dei due approcci produce benefici significativi
sull'attaccamento ai coetanei. Limite interpretativo: disegno quasi-sperimentale e numerosità contenuta dei gruppi.

EVIDENZA PRINCIPALE

ATTACCAMENTO A MADRE E PADRE ↑
Entrambi i trattamenti rispetto al controllo
Schema Therapy più efficace dell'ACT (P < 0,01)

ATTACCAMENTO AI COETANEI —
Nessun cambiamento rilevante

RISULTATI

Esmailzadeh, L., Gholam Ali Lavasani, M., & Ghasemzadeh, S. (2026)



INTERVENTI INTEGRATI NEL
CONTESTO SCOLASTICO ED
ECOLOGICO
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CONTESTO ECOLOGICO
La scuola è l'ambiente ecologico primario in cui l'asincronia evolutiva del soggetto
plusdotato si manifesta quotidianamente, scontrandosi con sistemi didattici
standardizzati ed omologanti.

PROBLEMI
L'assenza di stimoli adeguati e la difficoltà di socializzazione con i pari cronologici
generano underachievement e disadattamento relazionale.

INTERVENTO Programma di counseling cognitivo-comportamentale presso King Abdullah II Schools for Excellence, adattato agli adolescenti ad alto
potenziale.

TRE MODULI OPERATIVI

1 · Ristrutturazione Cognitiva Ambientale

Identificare e modificare i pensieri disfunzionali e le
credenze irrazionali sul sistema scolastico, la noia
percepita e le aspettative degli insegnanti.

2 · Problem-Solving Interpersonale

Competenze sociali avanzate per gestire il divario
comunicativo con i pari, prevenendo l'isolamento e
facilitando una leadership positiva ed empatica.

3 · Regolazione Emotiva e Tolleranza della
Routine
Tecniche di gestione dello stress e rilassamento per
compiti scolastici percepiti come ripetitivi o privi di
stimoli intellettuali.

RISULTATI PRINCIPALI

Adattamento scolastico globale ↑
Incremento significativo e duraturo.

Conflitti con i docenti ↓
Netta diminuzione delle condotte conflittuali.

Benessere psicologico ↑
Miglioramento marcato del benessere percepito.

L'efficacia di un programma di consulenza
cognitivo-comportamentale nel migliorare
l'adattamento scolastico di studenti adolescenti
plusdotati presso le King Abdullah II Schools for
Excellence
SCHOOL COUNSELING COGNITIVO-COMPORTAMENTALE · ALKHAZALEH (2020) [2]

Alkhazaleh, Z. M. (2020)



Materiali e Metodi
DISEGNO QUASI-SPERIMENTALE · CAMPIONE E STRUMENTI DI MISURA

2.1 · METODOLOGIA

Disegno quasi-sperimentale a due gruppi con pre-test e post-test,
controllando età, genere e livello scolastico.

GRUPPO ESPERIMENTALE

Riceve il programma di
counseling TCC.

GRUPPO DI CONTROLLO

Attività didattiche
standard, nessun
intervento.

2.2 · POPOLAZIONE E CAMPIONE

132
Soggetti totali
Adolescenti ad alto potenziale reclutati nelle scuole
partner.

32
Gruppo sperimentale
Assegnati al programma di counseling cognitivo-
comportamentale.

30
Gruppo di controllo
Seguono il percorso didattico standard senza
intervento.

2.3 · STRUMENTI DI MISURA

Scale di Likert a 5 punti (1 = per nulla d'accordo, 5 = pienamente d'accordo) somministrate in
pre-test e post-test, con analisi statistica comparativa tra i due gruppi. 1 2 3 4 5

EVIDENZA PRINCIPALE

La TCC declinata in chiave ecologica rappresenta un ponte protettivo indispensabile per trasformare un
ambiente potenzialmente frustrante in uno spazio di espressione e valorizzazione del talento [2].



1

2

3
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CONSIDERAZIONI FINALI
E DIREZIONI FUTURE
Nonostante le robuste evidenze emerse, la letteratura analizzata presenta aree di
frammentazione che delineano chiare direzioni future per la ricerca empirica.

STUDI LONGITUDINALI E RCT
Incrementare gli studi longitudinali controllati randomizzati (RCT) ad ampio campione per verificare la stabilità a lungo termine dei benefici della
Schema Therapy e dell'ACT.

PROTOCOLLI PER LA DOPPIA ECCEZIONALITÀ
Standardizzare gli interventi per Gifted/ADHD e Gifted/DSA, definendo linee guida cliniche univoche per ridurre il rischio di diagnosi errate o
trattamenti parziali.

COLLABORAZIONE CLINICA E SCOLASTICA
Promuovere una collaborazione sistematica tra istituzioni cliniche e sistemi scolastici per implementare su vasta scala programmi di school
counseling ecologici.

Solo attraverso un approccio integrato, capace di coniugare il rigore terapeutico con la sensibilità verso la neurodiversità, sarà
possibile garantire la tutela della salute mentale e la piena realizzazione degli individui ad alto potenziale.



Fine.
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	Distinguere l'eccellenza funzionale dal perfezionismo clinicamente disadattivo e valutare paura del fallimento, ruminazione e autocritica.


	GUIGNARD, JACQUET & LUBART (2012) · STUDIO CORRELAZIONALE

	Perfezionismo e ansia: un paradosso nell'alto potenziale intellettivo?
	FRANCIS, HAWES & ABBOTT (2015) ·
	REVISIONE SISTEMATICA DELLA LETTERATURA

	Plusdotazione intellettiva e psicopatologia in bambini e adolescenti: una revisione sistematica
	Associazione tra plusdotazione intellettiva e psicopatologia in bambini e adolescenti; differenze rispetto a coetanei con QI medio; individuazione di sottogruppi vulnerabili.
	Revisione sistematica di studi empirici controllati sulla relazione tra plusdotazione e psicopatologia.
	Nella popolazione gifted considerata complessivamente non emergono tassi di psicopatologia significativamente superiori ai controlli; in contesti stabili l'alto potenziale può costituire una risorsa di resilienza e coping. È riportata maggiore vulnerabilità nei soggetti con plusdotazione estrema (QI > 145) e nei profili twice-exceptional, con rischi più elevati di ansia generalizzata, episodi depressivi e difficoltà di adattamento interpersonale.
	Evitare generalizzazioni sull'intera popolazione gifted e includere nell'assessment il livello di plusdotazione, la doppia eccezionalità e il contesto relazionale.
	BAGHERI, FARAHANI, WATSON, BEZDAN & REZAIEAN (2024) ·
	NETWORK ANALYSIS

	Districare l'interazione tra i sintomi: un'analisi di rete della procrastinazione negli studenti plusdotati.
	Architettura dei sintomi associati alla procrastinazione negli studenti plusdotati; ruolo di ansia da prestazione, paura del fallimento ed evitamento emotivo.
	Analisi di rete sintomatologica, finalizzata a identificare i nodi centrali e le connessioni tra i sintomi. Il disegno non consente inferenze causali.
	La procrastinazione emerge come nodo centrale connesso ad ansia da prestazione, paura del fallimento ed evitamento emotivo. Il rinvio del compito può svolgere una funzione di riduzione dell'ansia a breve termine, associandosi nel tempo a mantenimento dello stress e compromissione accademica. Le evidenze sostengono un modello di procrastinazione come comportamento di evitamento emotivo, non riducibile a un semplice deficit organizzativo.
	Orientare la valutazione e l'intervento verso la regolazione emotiva e i nodi sintomatologici centrali, oltre alle sole strategie di gestione del tempo.
	TASCA, GUIDI, PATRIZIA, MENTO & TARANTINO (2024) ·
	REVISIONE SISTEMATICA

	Disturbi Comportamentali e Socio-Emozionali nella Plusdotazione Intellettiva: Una Revisione Sistematica
	Disturbi comportamentali e socio-emozionali nella plusdotazione intellettiva; relazione tra sviluppo asincrono, neuroatipicità e contesto educativo.
	Revisione sistematica della letteratura, finalizzata a mappare i profili comportamentali e socio-emozionali nella popolazione ad alto potenziale.
	La plusdotazione non è configurabile come patologia in sé. L'asincronia evolutiva può associarsi a iper-reattività emotiva, sensibilità sensoriale amplificata e interiorizzazione dei conflitti. In contesti scolastici ed educativi non responsivi possono comparire manifestazioni internalizzanti (ansia, somatizzazioni) o esternalizzanti (iperattività secondaria alla noia, oppositività da frustrazione). Il benessere socio-emozionale risulta mediato dalla responsività e dalla flessibilità ambientale.
	Interpretare i sintomi in prospettiva transazionale, valutando l'interazione tra caratteristiche individuali e ambiente, senza patologizzare la giftedness.

	Effetti della CBT nei Gifted
	La CBT si è dimostrata efficace nei soggetti gifted, con adattamenti specifici
	per rispondere alle loro caratteristiche cognitive e affettive.
	Punti di forza:
	• Riduzione significativa dell'ansia e del perfezionismo disfunzionale
	• Miglioramento delle strategie di coping
	• Interventi strutturati e personalizzabili
	Limiti:
	• Campioni di studio ridotti
	• Scarsa standardizzazione dei protocolli
	• Necessità di adattamento al profilo gifted
	F. Kamran, G. Abbasi, R. Hassanzadeh (2024) ·
	Progressi nelle scienze cognitive


	Efficacia della terapia cognitivo-comportamentale sulla soddisfazione per la vita, sull'ansia per il futuro e sullo stress percepito nelle studentesse plusdotate
	CAMPIONE
	N = 30 studentesse plusdotate · Scuola superiore Farzanegan, Mazandaran · 2022–2023 · 15 CBT / 15 controllo · assegnazione casuale
	CONTROLLO = nessun intervento

	INTERVENTO
	CBT · 8 sessioni × 90 minuti · protocollo strutturato

	MISURE
	Satisfaction with Life Questionnaire · Future Anxiety Scale · Perceived Stress Questionnaire

	ANALISI
	ANOVA a misure ripetute · SPSS-22

	EFFETTI DELLA TCC
	SODDISFAZIONE PER LA VITA
	ANSIA PER IL FUTURO
	STRESS PERCEPITO

	Onuarah, A. R., Aneke, A. O. & Eseadi, C. (2025)

	Effetto della terapia cognitivo-comportamentale sul burnout accademico degli studenti plusdotati con difficoltà di apprendimento
	Studio clinico controllato randomizzato su studenti plusdotati con disturbi specifici dell'apprendimento (G/LD)
	valutare l'efficacia della terapia cognitivo-comportamentale
	nel ridurre il burnout accademico.
	studio clinico controllato randomizzato, disegno misto 2 × 3, pre-test,
	post-test e follow-up a 12 settimane dalla conclusione del trattamento.
	N = 94 alunni del quinto anno della scuola primaria, selezionati in Nigeria
	tramite campionato intenzionale; assegnazione casuale a due gruppi:
	CBT n = 47 e controllo in lista d'attesa n = 47.
	programma CBI-B, 16 sessioni da 40 minuti, due volte alla settimana per 8 settimane; psicoeducazione, rilassamento, ristrutturazione cognitiva, abilità sociali
	e gestione del tempo.
	Academic Burnout Scale, adattata dalla ESSBS; Comprehensive High School
	Student Burnout Inventory (CHSB).
	lista d'attesa, senza intervento CBT durante il trattamento.
	analisi statistica mediante JASP e SPSS; misure ripetute nel tempo.
	riduzione marcata del burnout accademico nel gruppo sperimentale rispetto
	al controllo, che non ha mostrato cambiamenti rilevanti; riduzione stabile
	al follow-up di 12 settimane.

	EVIDENZA PRINCIPALE
	Il programma CBT ha ridotto significativamente il burnout accademico negli studenti plusdotati
	con difficoltà di apprendimento, con effetti mantenuti a 12 settimane rispetto al gruppo in lista d'attesa.

	Kiani Oshtorjani, M. & Salehi Najafabadi, N. (2025)

	L'efficacia della terapia cognitivo-comportamentale sull'ansia competitiva e sullo stress percepito negli studenti dotati
	CAMPIONE
	N = 30 studenti gifted · provincia di Isfahan · campionamento intenzionale/disponibile · 15 CBT / 15 controllo · assegnazione casuale dopo la selezione
	INTERVENTO

	CBT · 8 sessioni settimanali · 90–120 minuti per sessione · protocollo strutturato

	CONTROLLO
	Lista d'attesa · nessun intervento CBT durante il periodo di studio

	MISURE
	Competitive Anxiety Questionnaire (Martens et al., 1990) · Stress Questionnaire (Holmes e Rahe, 1980)

	ANALISI
	MANCOVA · SPSS · covarianza multivariata

	STUDIO · CBT NEGLI STUDENTI DOTATI
	ANSIA COMPETITIVA
	STRESS PERCEPITO

	Alçay & Akkuş Çutuk (2026)

	Risultati preliminari sugli effetti della terapia cognitivo-comportamentale di gruppo su depressione, ansia, stress, autocompassione e sentimenti di inferiorità negli adolescenti plusdotati.
	Protocollo TCC di gruppo per il disagio internalizzante
	CONTESTO E VULNERABILITÀ

	Adolescenza come fase sensibile: possibile disagio internalizzante in studenti plusdotati
	INTERVENTO E CONTROLLO

	CBGT · 9 settimane · 90 minuti settimanali · protocollo
	strutturato
	Controllo: nessun intervento
	MISURAZIONI

	Pre-test · Post-test · Follow-up a 1 mese
	EFFETTI DELLA CBGT:
	RISULTATI
	SENTIMENTI DI INFERIORITA’
	DEPRESSIONE
	ANSIA
	STRESS PERCEPITO
	SELF COMPASSION
	EVIDENZA PRINCIPALE
	Il protocollo CBT di gruppo di 9 settimane riduce il disagio internalizzante e migliora autocompassione e regolazione emotiva negli adolescenti plusdotati.



	Approcci di Terza Onda: ACT e Schema Therapy
	Confronto tra i due principali approcci di Terza Onda applicati ai soggetti gifted.
	Punti chiave:
	ACT: flessibilità psicologica e defusione cognitiva
	Schema Therapy: ristrutturazione degli schemi disfunzionali precoci
	Entrambi mostrano efficacia su ansia, perfezionismo e isolamento nei gifted
	Eltantawy, M. M., & Abd El-Naiem, H. N. (2026).


	L'efficacia della Acceptance and Commitment Therapy nel ridurre i sintomi del disturbo da deficit di attenzione/iperattività negli studenti plusdotati e nel migliorarne la flessibilità cognitiva
	Studio quasi-sperimentale a gruppo unico su studenti gifted della scuola secondaria di secondo grado
	CONTESTO E VULNERABILITÀ
	INTERVENTO E CONTROLLO
	CAMPIONE E SELEZIONE
	MISURAZIONI
	MISURE E ANALISI

	RISULTATI
	DISATTENZIONE
	IPERATTIVITÀ
	IMPULSIVITÀ
	FLESSIBILITÀ COGNITIVA
	EVIDENZA PRINCIPALE
	Il programma ACT ha ridotto significativamente disattenzione, iperattività e impulsività e ha aumentato la flessibilità cognitiva negli studenti plusdotati: i benefici sono rimasti stabili a un mese. Evidenza preliminare da interpretare considerando il campione molto ridotto, l'assenza di gruppo di controllo e il disegno quasi-sperimentale. Evidenza statisticamente significativa:

	Esmailzadeh, L., Gholam Ali Lavasani, M., & Ghasemzadeh, S. (2026)


	Confronto dell'efficacia della terapia degli schemi e della terapia di accettazione e impegno sugli stili di attaccamento degli adolescenti plusdotati
	SCHEMA THERAPY E ACT SULL'ATTACCAMENTO DEGLI ADOLESCENTI PLUSDOTATI
	Studio quasi-sperimentale su adolescenti plusdotati; confronto tra due trattamenti per migliorare lo stile di attaccamento
	CONTESTO E VULNERABILITÀ
	Studio su adolescenti plusdotati; confronto tra
	due trattamenti per migliorare lo stile di attaccamento

	INTERVENTO E CONTROLLO
	Schema Therapy e ACT · 10 sessioni settimanali · 45 minuti ciascuna
	Controllo: nessun intervento

	CAMPANE E SELEZIONE
	N = 36 adolescenti plusdotati di 16-17 anni · QI 110-130 · città di Kerman
	Tre gruppi da 12: Schema Therapy · ACT · controllo

	MISURAZIONI
	Pre-test · Post-test · Follow-up a 2 mesi
	Parental Attachment Questionnaire di Armsden e Greenberg (1987): attaccamento a madre, padre e coetanei

	ATTACCAMENTO A MADRE E PADRE ↑
	ATTACCAMENTO AI COETANEI —
	Nessun cambiamento rilevante
	EVIDENZA PRINCIPALE
	Schema Therapy e ACT migliorano l'attaccamento ai genitori negli adolescenti plusdotati, con efficacia superiore della Schema Therapy; nessuno dei due approcci produce benefici significativi sull'attaccamento ai coetanei. Limite interpretativo: disegno quasi-sperimentale e numerosità contenuta dei gruppi.




	INTERVENTI INTEGRATI NEL CONTESTO SCOLASTICO ED ECOLOGICO
	Alkhazaleh, Z. M. (2020)

	L'efficacia di un programma di consulenza cognitivo-comportamentale nel migliorare l'adattamento scolastico di studenti adolescenti plusdotati presso le King Abdullah II Schools for Excellence
	SCHOOL COUNSELING COGNITIVO-COMPORTAMENTALE · ALKHAZALEH (2020) [2]
	CONTESTO ECOLOGICO
	PROBLEMI
	Programma di counseling cognitivo-comportamentale presso King Abdullah II Schools for Excellence, adattato agli adolescenti ad alto potenziale.
	1 · Ristrutturazione Cognitiva Ambientale
	2 · Problem-Solving Interpersonale
	3 · Regolazione Emotiva e Tolleranza della Routine


	CONSIDERAZIONI FINALI
	E DIREZIONI FUTURE
	Nonostante le robuste evidenze emerse, la letteratura analizzata presenta aree di frammentazione che delineano chiare direzioni future per la ricerca empirica.
	STUDI LONGITUDINALI E RCT
	PROTOCOLLI PER LA DOPPIA ECCEZIONALITÀ
	COLLABORAZIONE CLINICA E SCOLASTICA

	Solo attraverso un approccio integrato, capace di coniugare il rigore terapeutico con la sensibilità verso la neurodiversità, sarà possibile garantire la tutela della salute mentale e la piena realizzazione degli individui ad alto potenziale.

	Fine.

