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1. Introduzione

Chi si occupa di antisocialita, e specialmenteddil@scenti antisociali, direttamente o indirettateesi trova
nella situazione di condurre un assessment, undgazidne psicologica; ogni possibile intervento econ
antisociale infatti richiede una precedente vaiotez delle caratteristiche personali e contesinagrado di

portare ad un esito positivo dell'intervento stedonta, 2002).

L’esigenza di implementare le procedure di valuaei dei minori antisociali deriva sia dalla maggior
probabilitd di incorrere in un comportamento crialénmostrata dagli adolescenti che soffrono diudist
mentali e che abusano di sostanze (Moffitt et2000) sia dall’'unanimita presente in letteratuspeito
all'altissima prevalenza di disturbi mentali trgiovani che entrano nel circuito penale (Atkinglet 1999;
Duclos et al., 1998; Randal et al., 1999; Boesk@22 Teplin et al., 2002; Wasserman, McReynoldgalsy
Fisher, Santos., 2002; Vermerein, 2003; Kadzin,028@&rmeiren, Jesper, Moffit, 2006; Maggiolini dt, a
2008). Una recente e comprensiva review (Griss@4pP@ottolinea come le problematiche piu comuni
riguardino i disturbi del’'umore e d’ansia, i didbulegati all'utilizzo di sostanze psicoattivedisturbi del
comportamento e i disturbi del pensiero. La prevadedi disturbi psicologici in questi adolescensitienata
tra il 60% e il 70%, circa 2 o 3 volte superiorkaglopolazione generale (Kadzin, 2000, RobertkiAgon,
Rosenblatt, 1998). Un dato sempre significativigaardo & che circa i due terzi della popolazioapgbe

minorile rientrata negli studi citati soddisfa iteri per uno o piu disturbi psichiatrici.
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| sistemi di giustizia minorile devono di consegegressere in grado di individuare i minori con €pec
bisogni collegabili a problemi psicologici nel mome del loro ingresso (o ritorno) all'interno destema
stesso (Grisso, Vincent, Seagrave, 2005). Senzandicare che: troppo spesso nelle analisi presenti
letteratura non vengono incluse metodologie devdi del ritardo mentale e del disturbo da deficit d
attenzione e iperattivita (ADHD) sebbene siano ifitativamente piu frequenti tra gli adolescenti
antisociali; i minori che soddisfano i criteri pana o piu diagnosi psichiatriche non necessariagnent
corrispondono alla proporzione di giovani nei sardi giustizia minorile che necessiterebbero ci pnesa

in carico psicologica e/o psichiatrica (Grisso, 20Mnfine che una diagnosi psichiatrica € solo dabmodi

di descrivere i bisogni psicologici degli adoledtettoposti a procedimenti penali, differentegpato ad
esempio ad un approccio focalizzato sui sintondadain approccio dimensionale o ancora ad un approcc
orientato al problema, ma soprattutto € una madallie non riesce a soddisfare le esigenze di una
valutazione del minore effettuata all'interno di paradigma di psicopatologia evolutiva (Cicchaftbhen,

2006).

Grisso e colleghi (2005) infatti sottolineano coméottare una prospettiva evolutiva ha una notevole
importanza, perché modifica la concettualizzaziovge soprattutto le strategie di valutazione dei |enob

psichici negli adolescenti, e ricordano alcuni pohtave (p. 37):

- lidentificazione dei disturbi psicologici in adaleenza é resa incredibilmente pit complessa a causa
dei normali cambiamenti evolutivi in corso in queperiodo del ciclo di vita;

- lidentificazione di questi disturbi richiede di m®eguenza metodologie e strumenti che sono state
sviluppate appositamente per gli adolescenti banibini, e non per gli adulti.

- le informazioni riguardante lo stato psicologic@lil@dolescenti sono piu variabili nellimmediato
rispetto a quanto avviene negli adulti, per cuiosgibile che se si sottopone un minore ad un
percorso di assessment, gli esiti non trovino rist@ distanza di tempi anche relativamente brevi
come 12 mesi.

- La maggior parte dei gesti antisociali in adolegeenon €& causata da disturbi psichici, tuttavia
guesti ultimi possono aumentare il rischio di congmenti trasgressivi, aggressivi o propriamente
antisociali.

- E necessario riflettere sulla valutazione dellaviggadelle singole situazioni. Un adolescente
antisociale puo essere grave perché i suoi sintnio allo stato attuale gravi e richiedono
un’attenzione immediata; un altro pud essere gnaeché i suoi problemi sono pervasivi, e
coinvolgono funzionamenti disadattivi che risultapesenti gia in etd infantile e che possono

persistere sino all’eta adulta.



2. Una prospettiva evolutiva nella valutazione degli @lescenti antisociali

La valutazione psicologica considera le modalitfudzionamento psichico di un individuo, la suaafa

di adattarsi al proprio contesto, il livello di gmfenza o di benessere (Riva, Trionfi, 2004) e’ambito
dell’antisocialitd assume significato in quanteegamente legata all’intervento che ne segue, daehemto
che “ogni intervento con un adolescente antisociidhiede una precedente valutazione delle sue
caratteristiche personali e dei fattori contestiraligrado di portare ad un esito positivo dell'mtnto
stesso” (Bonta, 2002; p. 355). Questo legame inoprdibile fornisce significato al percorso di vaaione,
che, come ogni azione psicologica rivolta ad adees sottoposti a procedimenti penali, si svolge s
dall'inizio in un contesto di prescrizione e non rithiesta (Maggiolini, 2002) spogliato quindi del
presupposto costituito dal fatto di porsi di fromtéinterlocutore come ad un soggetto con unaiaifta

evolutiva che lo porta a chiedere aiuto.

Risulta importante, di conseguenza, chiarire caaddlescente in prima istanza quale sia il contesto
intervento all'interno del quale ci si trova (Sewwlella Giustizia minorile, mandati peritali, matdprivati),

chi ha formulato la domanda di intervento e quals gli obiettivi della valutazione. Solo a pagtita questi
dati & possibile definire un contesto valutativaaoh e definito, primo passo di un alleanza di favo

altrimenti difficoltosa con gli adolescenti antigat

In un ottica evolutiva, la valutazione del minossame come obiettivo primario, piu che una formolee
diagnostica specifica, la comprensione del senggettivo che ha per I'adolescente il gesto deviamte
relazione alle sue caratteristiche di personalitalle sue esigenze evolutive (Maggiolini, 2002). La
valutazione psicodiagnostica non va quindi intesseinso nosografico e classificatorio, ma comers&tnio

in piu per ricavare informazioni sulle modalitafdnzionamento psichico dell’adolescenze, in paldico
sugli aspetti che in quel singolo aspetto appaioitiocorrelati al comportamento deviante (Riva, Saiot
Trionfi, Vigano, 2002).

All'individuazione delle rappresentazioni soggedtidegli avvenimenti per i quali € sottoposto a
procedimento penale si accompagna un bilancio &évoldell’adolescente, per tentare di evidenziasted
connessioni tra il comportamento antisociale eitprso evolutivo di crescita del singolo mino&raérno

del quale e commesso il reato. E’ altresi impogdmdividuare nel gesto antisociale un senso stiggethe
spesso € opaco all’adolescente stesso che prappmeessi di soggettivazione e di mentalizzazibae

sostituito un acting out delinquenziale.

Sintetizzando, cio che si propone di ottenere lataaione psicologica di un adolescente antisogalma
valutazione del funzionamento individuale il cucheo consiste nella comprensione dei bisogni ewoldeél

ragazzo.



Per farlo, € necessario mettere in connessionéffleotta evolutive con le caratteristiche di pensdita
dell’adolescente, o con eventuali carenze del subiente di vita. In questa prospettiva, cio chealini
modelli teorici viene letto come sintomo (es. l'iobgivita, la persecutori eta o la grandiosita) €aitrario
interpretato come una particolare declinazioneodst delle problematiche evolutive, o meglio, come
blocchi ed ostacoli al soddisfacimento di quelle éhil reale bisogno evolutivo che I'adolescentschara

attraverso il comportamento antisociale.

Una valutazione e un successivo intervento basi&i somprensione dei bisogni evolutivi in relazoalle
caratteristiche di personalita dell’adolescentésantale a nostro avviso risolve la durevole ditrira i due
principali modelli di intervento sviluppatisi in gst’ambito (Ward, Stewaer, 2003), il modello atiaiare il
modello clinico, non piu visti come opposti e inciabili bensi integrabili in un approccio innouad
perfettamente equilibrato tra aspetti di tipo nogtiob e di tipo idiografico (Schwalbe, 2008; Shions
Wagner, 2005). | modelli attuariali si basano sa predizione oggettiva del rischio tramite I'osseone
prospettiva del comportamento dei soggetti. Il gipale obiettivo di questi approcci € la rilevazodei
“criminogenic needs” (Bonta, 2002; Hoge, 2002, W&tkwart, 2003; Flores et al., 2006), concettaatiz
come i fattori di rischio dinamici collegati all'igsocialitd in eta evolutiva. In quanto fattori dimici, a
differenza dei piu conosciuti fattori di rischi@sti non soggetti a modifiche (es. I'eta della coissione del
primo reato € uno dei fattori di rischio staticiiignificativi nella predizione del rischio di fdiva), i
criminogenic needs sono passibili di cambiamentna secondo Andrews e Bonta (1998) sono proprio
guegli aspetti personali o contestuali — come iipith, abuso di sostanze, credenze antisocidle; ana
volta modificati, si associano ad una riduzione tdsko di recidiva. Per definizione quindi i crimgenic
needs forniscono agli operatori utili informaziani quali siano gli elementi passibili di intervetéamto che
secondo la “need principle of case classificatighfidrews et al., 1990) i Servizi della Giustiziandrile
dovrebbero basare le proprie decisioni unicameuniia salutazione attuariale dei criminogenic nedds
singolo minore. Secondo i sostenitori di questor@ppo, la valutazione basata su predittori crorgeroci
teoricamente fondati e empiricamente validi miswuattaverso strumenti standardizzati, oggettiin grado
di cogliere la dinamica evolutiva & ben piu acauditqualsiasi valutazione clinica dell’antisod&l{Groive,
Zald, Lebow, Snitz, Nelson, 2000).

In sintesi I'approccio attuariale si concentra ssthio di recidiva e calibra I'intervento con laldscente
antisociale sulla base dell’evitamento della comsioise di nuovi reati piu che sulla ripresa evolatilel
minore. Da questa prospettiva, sebbene 'aumentie getenzialita del minore sia auspicabile, non é
I'obiettivo primario dell'intervento stesso. Al cwario, il modello clinico si preoccupa in primdasza di
incrementare le capacita del minore con 'obiettiv@aumentarne gli aspetti di resilienza reintrazhdn una
dinamica nel percorso evolutivo interrotto dallantoissione del reato e in linea teorica prevenerdo |

commissione di nuovi reati (Ward, Stewart, 2003).



Se il modello clinico & in linea con i principi dpiu recenti sviluppi teorico-pratici della psicopagia
evolutiva, il modello del controllo del rischio decidiva ha dominato I'ambito degli interventi cgti
adolescenti antisociali (Andrews, Bonta, 1998; AshfSales, Reid, 2001; Garland, 2001). SebbendaBon
insista sulla superiorita del modello attuarialsia scettico sulla possibilita di affiancarlo a kuelinico
(Bonta, 2002) recentemente si sta sviluppando aeb@ama internazionale un approccio integrato adiea
clinico che non sacrifichi né la profondita del@ngprensione clinica né la rilevanza empirica dé&ltguarial
measures” (Schwalbe, 2008; Shlonsky, Wagner, 2005).

Il modello attuariale infatti non riesce a fornirdormazioni sulle decisioni cliniche da intraprene, e non
consente di valutare in che modo innestare un Gamdnto e una ripresa del percorso evolutivo int&rro
dalla commissione del reato, a fronte della rilemae dei singoli criminogenic needs; semplicemente,
informa il clinico della probabilitd di una futunecidiva (Shlonsky, Wagner, 2005). Manca tuttavia i
aggancio tra rilevanza statistica e predittivitapgioa da un lato, e sviluppo di un progetto terdpe

individuale calibrato sulle peculiari caratteriscevolutive del minore.

Questo aggancio puo essere trovato nel concettaeadiz criminogenic needs come distorsioni dellemadi
manifestazioni dei bisogni evolutivi (Ward; Stewa®003), quindi come ostacoli interni (legati alle
caratteristiche personali del minore) o esterrggteal contesto e 'ambiente di vita) che impedrsz un
percorso evolutivo ottimale (p. 142), portando fosto ad un blocco. La valutazione psicologica dble
quindi essere tesa comprensione dei reali bisogiugvi del minore in relazione sia alle sue cteastiche
personali e alle sue risorse sia alle modalita @drgli impedimenti alla realizzazione di questsdyni, a
seconda proprio delle caratteristiche del mindrenanifestano attraverso i cosiddetti criminogeméeds. |l
problema derivante dal separare un approccio &taada un approccio clinico risiede nel rischiondin
cogliere a che differenti bisogni evolutivi si nifiao costellazioni di criminogenic needs apparentgene
simili, mettendo cosi in atto interventi volti diraodificare queste costellazioni, ma incapacindiadurre

una ripresa del percorso evolutivo.

3. Linee guida per l'utilizzo degli strumenti psicodiggnostici nell’assessment

degli adolescenti antisociali

| test psicologici rispondono a tre esigenze (Deir®, Lang, 2008): comprendere qualcosa del
comportamento umano normale e patologico andantte alla consapevolezza individuale, utilizzare
strumenti piu rapidi ed economici rispetto al cqli clinico che comungue rimane lo strumento ppiedi
tutta la consultazione e la valutazione psicologeanfine fornire una maggiore oggettivita dei djai

risolvendo in parte il problema del bias del clmie della mancanza di omogeneita nei modelli eenell
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metodologie di consultazione. Secondo Hoge (2082glla qualita di un giudizio clinico dipende indo
diretto dalla validita di questo giudizio e puoerssaumentata mediante l'utilizzo di strumenti sBessment
standardizzati (p. 380).

Nella valutazione psicologica dei minori autoriréato, occorre intanto considerare che I'ambitoafeen
presuppone l'utilizzo delle informazioni emerse petso dei colloqui e dalla somministrazione det ia
sede di giudizio, e di ci0 l'adolescente & ovviateenonsapevole (Riva, 2002). Sembrerebbe owvio
riscontrare in queste circostanze ansie di valotezie tentativi piu 0 meno consapevoli di manigolse
della situazione testistica piu pregnanti rispeto vissuti solitamente elicitati dalla situazione
psicodiagnostica (Schafer, 1954). Tuttavia, qualatiplescente e informato in modo diretto e traspse
sull'uso del materiale testistico e del ruolo defdutazione psicologica cui & sottoposto, spesssce per

mettere da parte considerazioni di opportunitare/enienza processuale.

L’esplicitazione degli obiettivi, delle proceduredell’utilizzo del materiale emerso dalla sommiragtone
dei test puo essere considerata come primo punioadserie di linee guida per la scelta e I'utdizdei test
nella valutazione degli adolescenti antisociali rfBo 2002) di cui riassumiamo gli elementi salienti
prevedere I'utilizzo non esclusivo ma fondamenmilestrumenti attuariali dimostratisi empiricamerie
grado di predire la recidiva violenta o generaldreeno per quanto riguarda la valutazione del iisoln
affidarsi unicamente a strumenti clinici nati cdmeafinalita o con scopi del tutto estranei a dijesilizzare
strumenti in grado di rilevare i criminogenic neeidsplementare I'utilizzo di test basati su teailevanti e
validate a livello empirico, come gli inventari dillon, la PCL:YV basata sulla teorizzazione della
psicopatia di Hare, o ancora lo YLS/CMI creatoialérno della cornice teorica fornita dalla sodégrning
theory; infine, puntare ad una valutazione multtfmod in cui le debolezze di uno strumento possasere

compensate dai punti di forza di uno strumentordive

In sintesi, nella riflessione sul ruolo dei tesicpkgici nella valutazione degli adolescenti sptsti a
procedimenti penali, appare sempre piu evidentésibgno di pervenire, anche per i test, ad unaagtirt
“What works for whom” (Roth, Fonagy, 1996) che abbha diffusione il piu ampia possibile (Del Corno,
Lang 2008) e che possa fornire da base condivisgltroperatori all'interno dei Servizi della Giirsa

minorile.
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