
Temperamento

Una delle dimensioni del comportamento

• Il “che cosa” del comportamento = specifica espressione del 
comportamento osservabile ed il livello di abilità/prestazionale

• Il “perché” = aspetto motivazionale e finalistico

• Temperamento =  “come”  lo ‘’stile’’ le caratteristiche della 
espressione comportamentale



Consiste:
Nelle differenze individuali su base biologica 

(neurotrasmettitoriale e network funzionali)

Rilevabili nel comportamento ( il “come” )

A comparsa molto precoce (primi mesi di vita)

Relativamente stabili, ma passibili di modifiche per interventi 
mirati e/o esposizione a specifici contesti (apprendimento di 
nuove modalità di interazione)



 Concetti di temperamento si applicano a diversi problemi dello sviluppo 
e psicopatologici

Modificabili dall’ ambiente e dall’ esperienza migliore adattamento

 Il temperamento costituisce la base originaria  su cui, in virtù 
dell’azione modellatrice dei processi di socializzazione, e delle 
esperienze ambientali, prende forma la personalità individuale



• Gli studiosi pionieri nella valutazione del temperamento sono 
stati S. Chess ,A. Thomas , M.K.Rothbart e W.B. Carey 

• Importanza del temperamenti e della personalità nell’ambito della 
valutazione dei disturbi psichiatrici e del comportamento si 
focalizzano principalmente sull’aspetto interazionale nei diversi 
contesti (sistemi)

• In primis la famiglia in cui il confronto tra i diversi temperamenti 
e personalità (in relazione all’età) determina

• ”Goodness of fit” Adeguatezza dell’adattamento reciproco”  vs 
“Poorness of fit” o  inadeguatezza dell’adattamento reciproco

• Diversa espressione di problematiche ‘’simili’’ in sistemi diversi



Valutazione temperamento obiettivi

Delineare  il profilo temperamentale ( 9 e 6  dimensioni) per facilitare  
la interazione e la  gestione  del lattante

Valutare  la adeguatezza dell’ adattamento reciproco lattante - genitori 
(godness of fit relazionale)



Dimensioni temperamentali   (Thomas e Chess )

Livello di attività motoria

Distraibilità di fronte agli stimoli

Intensità della risposta comportamentale

Regolarità degli schemi, alimentazione, sonno, veglia 

Persistenza in una azione ( testardaggine)

Soglia di sensibilità rispetto agli stimoli ( ipersensibile)

Approccio/Ritiro di fronte alla novità situazione /persona

Adattabilità ai cambiamenti di routine

Umore Stato emotivo dominante



Dimensioni del temperamento (Thomas e Chess)
Livello di attività motoria nel corso di normali attività  (sonno, gioco, pasti, in 
compagnia e da solo)

Livello di attività

Livello di attenzione in uno stato di concentrazione non intensa (gioco-tv)
Esprime la facilità con cui il bambino viene attratto da uno stimolo esterno.

Distraibilità

Energia del livello di risposta. ”Rumorosità”Intensità

Predicibilità di alcuni schemi di comportamneto: appetito, ciclo sonno-veglia, 
variazioni del tono dell’umore

Regolarità

Capacità di portare a compimento una cosa. Puo essere positiva, o negativa.Persistenza

Rispetto agli stimoli: sonori, luminosi, gusto, tatto, dolore, temperatura ambientaleSoglia di sensibilità

Caratteristica della risposta iniziale di approccio ad una nuova situazione o personaApproccio/Ritiro

Capacità di tollerare i cambiamenti
Capacità di adattarsi a situazioni nuove o modificate

Adattabilità

Caratteristiche dell’umore dominante, rapporto tra la quota di comportamento 
piacevole e amichevole rispetto a a quello ostile e sgradevole. (allegro/musone)

Umore



Aspetti neurofisiologici

Reattività autonomica fetale e correlazioni

• I feti con motricità eccessiva bambini con temperamento più 
difficile

• I feti con frequenza cardiaca di base più alta bambini con tono 
emotivo e livello di attività più bassi

• Reattività autonomica caratterizzata da  maggiore reattività 
cardiaca ( aumento della frequenza cardiaca) a situazioni di 
stress = maggiore emotività



• Capacità di modulare  le proprie reazioni agli stimoli facilitandole 
o inibendole

• Le differenze del tono vagale (parasimpatico) influenzano la 
reattività nei primi mesi e poi nelle età successive le differenze 
della capacità di autoregolazione 

• Un tono vagale di base alto (bradicardia) nel primo anno di vita è 
associato a una maggiore reattività con intense reazioni negative 
sul piano comportamentale, mentre nel secondo anno vira  ad 
una migliore autoregolazione dell’ umore di fronte alle novità ed a 
ad un comportamento più socievole

Inibizione e autoregolazione



Reattività neuroendocrina

• Ipotalamoipofisisurrene regola la liberazione di cortisolo (effetto sul 
metabolismo e di amine (Adrenalina e NA) regola la pressione arteriosa

• Corteccia ( aspetti cognitivi coscienti)
• Amigdala (memoria  implicita atemporale attivazione della risposta allo 

stress e reazioni motorie e autonomiche)
• Ippocampo (memoria esplicita  episodica , valuta il contesto della 

esperienza )
• Locus coeruleus (rilascio di noradrenalina  rinforzo della memoria)



Ereditarietà dei tratti temperamentali

• Studi su gemelli Mz e Dz e su bambini  adottivi e genitori biologici 
e adottivi

• Sono tratti sicuramente soggetti a forte pressione ereditaria:

• attività motoria
• Inibizione
• emozionalità
• in misura minore la socievolezza



Importanza del temperamento in età evolutiva

• Lo studio del temperamento infantile consiste nella valutazione delle 
categorie del temperamento e degli atteggiamenti che caratterizzano i 
“comportamenti difficili”

• La conoscenza e la tipizzazione di questi tratti consente un migliore 
approccio alla gestione-trattamento delle difficoltà relazionali e psico-
comportamentali

• La estrema variabilità delle combinazioni dei tratti temperamentali spiega 
le difficoltà di un intervento educativo standardizzato



• I bambini con problemi temperamentali, che vengono gestiti in 
modo “sbagliato” presentano un elevato rischio di sviluppare 
negli anni problematiche  psico-comportamentali 

• Fondamentale è 
1) l’opera di esplicazione ai genitori dell’importanza del 

riconoscimento delle  peculiarità temperamentali del bambino 

2) opera di educazione e training alla gestione dei momenti di crisi

3) attuazione di un regime educativo coerente e stabile



Categorie del temperamento (Thomas e Chess)
Livello di attività motoria nel corso di normali attività  (sonno, gioco, pasti, in 
compagnia e da solo)

Livello di attività

Livello di attenzione in uno stato di concentrazione non intensa (gioco-tv)
Esprime la facilità con cui il bambino viene attratto da uno stimolo esterno.

Distraibilità

Energia del livello di risposta. ”Rumorosità”Intensità

Predicibilità di alcuni schemi di comportamneto: appetito, ciclo sonno-veglia, 
variazioni del tono dell’umore

Regolarità

Capacità di portare a compimento una cosa. Puo essere positiva, o negativa.Persistenza

Rispetto agli stimoli: sonori, luminosi, gusto, tatto, dolore, temperatura ambientaleSoglia di sensibilità

Caratteristica della risposta iniziale di approccio ad una nuova situazione o personaApproccio/Ritiro

Capacità di tollerare i cambiamenti
Capacità di adattarsi a situazioni nuove o modificate

Adattabilità

Caratteristiche dell’umore dominante, rapporto tra la quota di comportamento 
piacevole e amichevole rispetto a a quello ostile e sgradevole. (allegro/musone)

Umore



Descrizione dei sintomi di temperamento problematico

Iperattivo, ipereattivo, stressante per i genitori o gli insegnanti, impulsivo, può essere 
aggressivo, non tollera spazi chiusi

Elevato livello di 
attività

Difficoltà di concentrazione e attenzione, si esclude, sogna ad occhi aperti, dimentica 
facilmente le istruzioni

Distraibilità

Estrema intensità di espressione delle sue reazioni emotive, più frequentemente 
negative, ma anche positive. Rumoroso, a volte risulta violento.

Alta intensità

Imprevedibile, problemi con le routine, umore variabile senza chiara relazione con gli 
eventi, a volte ‘’incomprensibile’’

Irregolarità

Testardo, insistente, non si può distogliere da una idea fissaPersistenza negativa

Sensibile a tutte o a particolari stimolazioni, scelte decise e insolite per abiti, cibo, si 
eccita per luci e rumori intensi

Bassa soglia di 
intensità

Schivo con gli estranei, non ama trovarsi in situazioni nuove, ansia di separazioneDistacco/Ritiro

Non tollera il cambio di routine, inflessibile, attento ai dettagli, indossa e mangia 
sempre le stesse cose senza stancarsi

Scarsa adattabilità

Umore di fondo negativo ‘’musone’’Umore negativo



Temperamento difficile

Vissuto di inadeguatezza 
dei genitori

Conflittualità 

Difficoltà di gestione

Disturbo di attaccamento

Relazione problematica

Medio-lungo termine conseguenze 
negative sullo stato dell’ umore del 
bambino



• Rischio di isolamento
• Rischio di abuso (educazione coercitiva)
• Bassa autostima
• Disturbi dell’apprendimento secondari
• Fallimento scolastico
• Deficit di assertività
• Disturbo d’ansia (fobie, incubi, attacchi di panico)
• ADHD, DOP, disturbi della condotta
• Disturbi dell’umore 

Rischi per il bambino



Rischi per la famiglia
• Genitori in contrasto sugli stili educativi (litigidivorzio)
• Incoerenza educativa di base ( più frequente madre cedevole, padre rigido, 

ma può verificarsi inverso soprattutto se padre poco presente)
• Educazione inconsistente, e incoerente se basata sulla punizioneRischio di 

abuso
• Genitori stressati con ricadute su loro diversi ambiti 
• Tendenza all’isolamento della famiglia per i problemi che crea il bambino 

difficile
• Rischio di comparsa di sindromi ansiose o depressive e di abuso di farmaci e 

droghe 
• Ricadute su altri figli  (riduzione di attenzioni genitorializzazione)



Si basa sul  modello bio-psico-sociale
Prende spunto dalle caratteristiche innate del bambino 
in termini temperamentali

Si focalizza 
Sullo sviluppo del bambino
Sulle diverse fasi di difficoltà di adattamento in 
relazione al cambio dei ruoli
Sulle problematiche della interazione nell’ambito 
familiare
Stili educativi
Problematiche coniugali
Disabilità eventuali
Sessualità (omo ed etero)

Adeguato adattamento reciproco



Approccio al problema comportamentale per il raggiungimento 
della ‘’goodness of fit’’

• Definizione del problema e dell’influsso del temperamento degli attori
• Studio degli stili educativi genitoriali
• Valutazione delle dinamiche familiari ( ABC: registrazione degli 

antecedenti, dell’evento problema e delle reazioni dell’ambiente)
• Processo di apprendimento genitoriale delle modalità di comportamento 

del bambino dalla analisi delle catene comportamentali (psicoeducazione
nell’ambito di un intervento di parent training)

• Processo di restaurazione delle regole ( pianificazione delle azioni e delle 
reazioni) mediante una strategia il più possibile condivisa con il bambino

• Rimodulare le metodiche di intervento educativo (ridurre le punizioni e 
aumentare i rinforzi positivi)

• Intervento con il bambino in relazione all’età ed al grado di maturazione



William. B. Carey

2010

62° Congresso SIP Ct 2006

(1927-2020)



Valutazione del temperamento

Carey Infant Temperament Questionnaire

Questionari per la valutazione del 
temperamento
Scala Likert
Si chiede ai genitori (singolarmente o in 
condivisione, sulla base del problema e 
delle relative strategie di analisi) di 
completare sulla base della osservazione 
nelle due settimane precedenti



Esempio di valutazione 

Carey Infant
Temperament
Questionnaire



Note 
Nei primi mesi una intervista alla madre può riflettere più un profilo psicologico 
materno che non un reale temperamento infantile   

Una migliore attendibilità si ha dopo i primi 6 mesi e considerando le risposte di 
ambedue i genitori

…mothers describing their infants as difficult 
could be characterized as more anxious, hostile 
and suspicious than mothers who described 
their infants as "easy"



Early Infancy Temperament Questionnaire For early infancy, ages 1-4 months. by Barbara 
Medoff-Cooper, Sean C. McDevitt and William B. Carey

Revised Infant Temperament Questionnaire For infants 5-11 months of age. by William B. 
Carey and Sean C. McDevitt

Toddler Temperament Scale For 12-35 month olds. by William Fullard, Sean C. McDevitt and 
William B. Carey

Behavioral Style Questionnaire For 3 to 7 year olds. by Sean C. McDevitt and William B. 
Carey

https://www.b-di.com/clinical.html



Patterns temperamentali frequenti

• Estrema irregolarità nelle funzioni biologiche
• Distacco/ritiro dai nuovi stimoli
• Umore negativo
• Elevato livello di intensità
• Scarsa adattabilità
Sono le caratteristiche contemporaneamente

presenti in bambini difficili con “temper tantrums” capricci
Pongono a dura prova il ruolo genitoriale

Rischio di abuso
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• Bambino che di fronte a nuovi stimoli presenta una reazione di 
ritiro con intensità moderata

• Al confronto con nuove situazioni sperimenta una forte reazione di stress di 
fronte alle insistenze 

• Valutare atteggiamenti genitoriali
• Es figura del padre-allenatore che stressa il bambino che viene spesso messo 

alla prova in vari contesti sociali, ludici…
• L’impazienza/delusione che l’adulto manifesta determina come risposta una 

ulteriore reazione di ritiro/evitamento e può avere, soprattutto se 
accompagnata da espressioni verbali di squalifica, un impatto fortemente 
negativo sull’autostima
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* Tale profilo di fenotipo comportamentale va approfondito…..

Potrebbe essere un bambino definito “lento a scaldarsi” (slow to warm) necessita in questi casi 
di avere fornito maggior tempo di adattamento / incoraggiamento continuo per offrire valide 
prestazioni 

ESPOSIZIONE GRADUALE E SENSIBILE
• L’adattamento avviene in tempi lunghi e dopo prolungata esposizione alla nuova situazione

ATTENZIONE 

Può trattarsi di contro di un bambino con reali problematiche
Presente in questi casi il rischio di un conflitto di interpretazione e ‘’lettura’’ delle varie 
situazioni ‘’critiche’’ da parte dei genitori.
Uno ‘’più obiettivo’’ 
Uno ‘’protettivo’’ (meccanismo di difesa e di negazione della realtà) che tende a sopravvalutare 
le reali prestazioni di un bambino con ‘’ disturbi del neurosviluppo’’, di vario grado di 
significatività i termini di adattamento nei vari contesti
Situazione molto delicata in caso di confermata diagnosi soprattutto se a trasmissione da parte 
di uno di genitori
Esempi….



• Un eccesso di adattabilità può avere dei risvolti negativi se il 
comportamento non è congruente con la “norma” del 
comportamento dei coetanei  o con le richieste delle situazioni in 
ambito scolastico (passivo) e/o sociale 

• Questo è particolarmente pericoloso se si associa ad approccio 
positivo eccessivo (manipolabile) 

•
• Vedi riferimento (DC: 0-5) con DISTURBO DA 

COINVOLGIMENTOSOCIALE DISINIBITO

• Spesso vittime di abusi e/o bullismo 
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• Altri patterns:

• Il bambino eccessivamente persistente (frequentemente 
aggressivo come risposta finale alle pressioni ambientali) Adottati

• Il bambino molto distraibile (d.d. dai problemi di apprendimento)

• Il bambino iperattivo senza distraibilità (aggressivo e impulsivo)

• Bambino di umore negativo e di alta intensità (pianti disperati) per 
le minime frustrazioni 



• L’uso strumentale della valutazione del temperamento 
infantile vede coinvolti almeno ambedue i genitori

• Spesso di fronte alla incoerenza della gestione educativa (che 
aggrava il quadro) può risultare utile una valutazione 
comparata ( genitori-nonni) del temperamento 

• Temperament Character Inventory di Cloninger



Ricadute positive

• Il genitore di fronte alla constatazione del dato costituzionale 
di buona parte delle caratteristiche che stanno alla base delle 
difficoltà relazionali allontana i fantasmi di complessi di colpa 
o di inadeguatezza  (ansia e depressione)

• Inizia a modificare le modalità di gestione del problema, il 
comportamento del bambino  può quindi migliorare 
determinando una inversione di tendenza del circolo vizioso



Caso clinico 
• Soggetto sesso femminile a 3 affetto da delezione cromosoma 13q
• Ritardo auxologico
• Ritardo psicomotorio marcato QS Brunet Lezine pari a 55 (età di 

sviluppo/età cronologica, valore normale ≥ 80)
• Non è inserita in progetto di intervento per recente trasferimento di 

domicilio. Gestita solo da genitori.
• Valutazione del profilo temperamentale 
• Intervista con i genitori e valutazione delle modalità di interazione: si 

evidenziano note di poorness of fit con note 
• Consigli ai genitori su  attività ludico-stimolatoria e modalità di 

‘’interpretazione degli stati emotivi’’ della bambina per migliorare la 
interazione



Rosso pre, blu post intervento



• Rivalutazione a 4 mesi di distanza
• QS 58 
• Ripetiamo la valutazione del temperamento
• Profilo migliorato, soprattutto i genitori dichiarano che riescono a gestire molto meglio 

le attività quotidiane della bimba (più collaborativa)
• A loro sembra “più intelligente di prima”, più allegra anche se a volte più ‘’cocciuta’’

Rosso pre, blu post 
intervento



Valutazione delle problematiche comportamentali 
Child Behaviour Checklist di Ackenbach

Disturbi internalizzanti

Disturbi esternalizzanti

Vedi riferimento a prima 
versione del HiTOP







Inserire schemi cbcl



Strumento utile è il Parent Training 
basato su tecniche comportamentali
Campi di applicazione:
Incoerenza strategie educative 
Temperamento difficile
Disturbo oppositivo provocatorio
ADHD precoce


