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L’esperienza improvvisa ed estrema della pandemia da COVID-19 ha 
ridefinito in modo a volte drammatico la vita di adulti e bambini 
con conseguenze sugli equilibri familiari – già precari in alcuni 
contesti sociali e territoriali – alterati dal confinamento in casa, 

dalla limitazione delle visite e dei contatti sociali, dalla riduzione delle pos-
sibilità di svago e di socializzazione, dalla difficoltà per molti di accedere 
alle nuove forme di didattica a distanza. 
Queste condizioni, già in fase di studio da parte di numerosi gruppi di ricer-
ca e associazioni scientifiche, hanno avuto e probabilmente continueranno 
ad avere nel tempo effetti più significativi se consideriamo le famiglie di bam-
bini e ragazzi con disturbi del neurosviluppo, in cui la quarantena ha esaspe-
rato situazioni di precarietà preesistenti nella gestione del carico assistenzia-
le, acutizzando lo stress percepito da adulti, bambini e ragazzi. Per queste 
famiglie, l’integrazione della presa in carico nei diversi contesti (familiare, 
educativo, sanitario e sociale), come dettato da tutte le più recenti Linee Gui-
da nazionali e internazionali, rappresenta una condizione determinante per 
l’efficacia dell’intervento, l’alleggerimento del carico assistenziale e per la 
promozione di una migliore qualità della vita dell’intero nucleo parentale.
La sospensione del modello integrato delle attività di cura e del sostegno socio 
educativo, inevitabile in una primissima fase dell’emergenza, meno compren-
sibile nel corso dei mesi anche a causa di un silenzio istituzionale su tutta la 
“questione infanzia”, ha prodotto confusione e disorientamento; in molti casi 

le famiglie hanno espresso importanti difficoltà 
nella rimodulazione dei tempi e nella riorganizza-
zione delle routine nell’ambiente domestico, e oc-
casionalmente si sono dovute confrontare con si-
tuazioni di conflitto e/o comportamenti disadatti-
vi, lamentando la sensazione di un sentimento di 
abbandono anche oltre i dati oggettivi.
Nel quadro dei disturbi del neurosviluppo i dati 
raccolti e in fase di elaborazione stanno dimostran-
do quanto la gestione del lockdown sia stata parti-
colarmente critica per i disturbi ad elevata comor-
bilità e in particolare per i soggetti con disturbo 
dello spettro autistico e/o disabilità intellettiva.
Le difficoltà socio-comunicative spesso rappre-
sentano uno dei principali trigger di stress per i 
soggetti autistici e le loro famiglie; inoltre le pecu-
liarità individuali dello stile di funzionamento 
(seppure con enorme variabilità di impegno, in 

funzione dell’età e dell’espressività del disturbo) 
richiedono una costante attività di mediazione 
dell’adulto di riferimento nella possibilità di “re-
golare” l’ambiente di vita, modulare il dosaggio 
degli stimoli presenti e finalizzare i comporta-
menti: un impegno che a seconda delle caratteri-
stiche del nucleo familiare (numero di componen-
ti presenti in casa, attività lavorativa dei genitori, 
topografia degli spazi domestici, ecc.) ha richiesto 
l’impiego di notevoli energie psicofisiche.
La capacità di contenimento del disagio e degli ef-
fetti del lockdown è stata direttamente proporzio-
nale alla capacità/possibilità di ricevere risposte 
ottimali dall’ambiente fisico e relazionale.
Proprio nella necessità di rimodulare l’ambiente 
familiare come unico setting di lavoro possibile è 
emersa l’importanza dell’impiego delle competen-
ze del Terapista della Neuro e Psicomotricità 
dell’Età Evolutiva (TNPEE), professionista sanita-
rio della riabilitazione dell’età evolutiva. La speci-
fica competenza del TNPEE in molte circostanze 
ha permesso di intervenire sull’intero sistema fa-
miliare e non solo sul singolo bambino al fine di 
individuare gli specifici facilitatori ambientali che 
ne potessero garantire un ‘esperienza di vita equi-
librata ed adeguata alla situazione eccezionale ve-
nutasi a creare in conseguenza della pandemia .
Tra le strategie di contenimento degli effetti negati-
vi del lockdown messe in campo dai TNPEE, defini-
te in dettaglio nelle “Linee di Indirizzo e Racco-
mandazioni ai TNPEE” pubblicate nel maggio 2020, 
ha assunto un ruolo significativo l’attivazione im-
mediata di modalità proattive da remoto a garanzia 
della continuità degli interventi, rinforzando l’alle-
anza terapeutica con la famiglia attraverso la co-
progettazione degli interventi e il lavoro di rete per 
l’integrazione tra i vari contesti operativi. Da se-
gnalare anche la pubblicazione e la stesura di nume-
rosi strumenti informativi, come quello presentato 
in queste pagine dalla equipe della NPIA di Bari.	

Il disagio del 
bambino autistico 

durante  
il lockdown

Intervento 
neurospicomotorio  
da remoto
“L’intervento neuropsicomotorio da remoto: costruire 
sinergie tra casa scuola e terapie” è il titolo dell’e-
book realizzato dalla Unità Operativa Neuropsichiatria 
Infantile dell’Asl di Bari, patrocinato dalla Società 
Italiana di Pediatria, e nato per supportare i bambini e 
le bambini con caratteristiche di fragilità e le loro 
famiglie durante l’isolamento da COVID-19. Duplice 
l’obiettivo dell’iniziativa: fornire indicazioni pratiche 
per la gestione a distanza dei bambini con fragilità e 
rappresentare una fonte di indicazioni verificate 
durante la pandemia a supporto delle famiglie. 
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