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Interventi precoci producono N
maggiori risultati \\\ v

Le disuguaglianze economiche e
psicosociali incidono sulla salute

Le fasce sociali a basso titolo di studio, in aree di
profondo stress sociale, divengono fragili per
mancanza di strumenti educativi-culturali

CONVIENE INVESTIRE
SU QUESTO?



-. Secondo la letteratura

Effetti Attesi Potenziali Risparmi

Riduzione dei casi di trascuratezza, e maltrattamento  Minori costi per i servizi sociali

Riduzione degli incidenti Minori costi per cure sanitarie

Riduzione delle gravidanze in adolescenti Minori costi sanitari e sociali

Minori costi derivanti da pil rapido iter scolastico e da

Riduzione della evasione e dell’ abbandono scolastico L
riduzione drop-outs sociali

Aumento dei tassi iscrizione alla scuola Minori costi per istruzione secondaria e aumento
superiore e universita; riduzione di anni persi livello educativo (dimostrati effetti su PIL)

Aumento di qualifica della forza lavoro @IL e aumento entrate per tasse sul reddito
Riduzione della criminalita Minori costi per sistema giudiziario

Riduzione dell’ abuso di sostanze Minori costi per i servizi dedicati e per il servizio Sanitario

Migliori esiti della gravidanza Minori costi sanitari per neonati di basso peso e patologici

Modifications da Lynn A. Karoly, M. Rebecca Kilburn, and Jill S. Cannon, Early Childhood Interventions: Proven Results,
Future Promise, Santa Monica, Cal AND Corporation, MG-341-PNC, 2005, Table 4.1.




Eta Costi del Benefici Benefici Rapporto
Programma all'ultimo Programma totali per Netti ($) benefici-costi
follow-up %) lasocieta ($) (Moltiplicatore)

HIPPY USA

Visite a domicilio in famiglie povere in bambini di eta 0-5
Infant Health and Development Program
Combinazione di visite domiciliari ed attivita presso un
centro finalizzate allo sviluppo di bambini nati di peso

basso (eta
e-Family Partnership

Infermiere a domicilio di neomadri di basso reddito (dal
iodo prenatale al secondo anno)
Home vi i

Metanalisi; si riporta il valore medio di 13 diversi Variabile 4,892 10,969 6,077 2,24
programmi basati su visite domiciliari

Abecedarian Program

Programma basato su frequenza ad un centro per 21 42,871 138,635 95,764 3,23
bambinitra 0 e 5 anni

Chicago CPC

Programma part-time di attivita prescolare Center-
based con partecipazione dei genitori condotto per uno
odue anni

High/Scope Perry Preschool Project

Programma part-time“Centerbased” di attivita prescolari 40 14,830 253,154 238,324
condotto per uno o due anni

Early childhood education for low-income 3- and 4-

year-olds Variabile 6,681 15,742 9,061 2,36
Meta-analisi; si riporta il valore medio tra 48 diversi sedi

6 1,681 3,032 1,351 1,80

8 49,021 n.v. -49,021 n.v.

15 26,298 17,180 2,88

21 6,913 49,337 42,424 7014
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Il “capitale umano™




Il “capitale umano” sviluppa il suo
potenziale in una interazione dinamice
di abilita cognitive emotive e relazione

oilita presenti sin dalla nascita che
ppano principalmente nel cor
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FATTORI FAVORENTI
BIDIREZIONALI

PERSONALE E STIMA DI SE’

STRUMENTT ..ot




Sulla base di indicatori di rischio
(presi in letteratura)
si attiva una rete di professionisti
Pdls, servizi sociali, punti nascita, servi
- che supporta la famiglia

.«

i casi di impossibilita o




ave pregiudizio madre-neonato (CID, eclampsia, distacco di placenta, manovre rianimatorie, ecc..)
onseguente a violenza sessuale

on desiderata e/o difficolta nel primo legame

IQ 0 alla nascita, gravi problemi in gravidanze precedenti

in famiglia

ia psichiatrica e/o patologia della dipendenza




VISITE DOMICILIARI

anno lo scopo di instaurare una relaziol
portiva con il genitore e di far con
i offerti al consultorio (soste
nto, gruppi tematici, i




odo unico di stare in relazione, che proc
d entrambi

acilita I'adattamento







{ Condividere un’esperienza, quindi rinforza la
elazione

isce le differenze quantitative e quali
izione del linguaggio di famig
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