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Aspetti pisicopatologicl
del bambino e dell’adolescente




Caratteristiche fenotipiche 1/3

! Stadio 1 : Primainfanzia
e Ipotonia
e Pilanto debole

e Ritardo sviluppo
psicomotorio




Caratteristiche fenotipiche 2/3

Stadio 2 : Seconda infanzia

» |perfagia ed obesita
Inattivita fisica
Disartria
Disabilta mentale

Problemi comportamentali
— Ricerca ossessiva di cibo

— Skin-picking

— Temper-tantrums




Caratteristiche fenotipiche 3/3

Stadio 3 : adolescenza ed eta adulta

e Alterazione tono dell’'umore
e Apatia
e Tendenza all’isolamento

* Problemi psichiatrici
— Psicosi

e Depressione

o Complicanze dell’'obesita
— Cardiovascolari
— Respiratorie
— Metaboliche
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[Neuropsychiatric aspects of Prader-Willi syndrome — a Review]. 'y
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Caratteristiche cognitive

 Rischio elevato di disabilita cognitiva tra lieve
e moderato, ma notevole variabilita

e Ql abbastanza stabile con il passare dell’eta

 Influenza di componenti di controllo emotivo,
iImpulsivita e autostima




Caratteristiche del comportamento

Riflessi sociali dell’iperfagia necessita di un continuo
controllo esterno rischio comportamenti inadeguati

Instabilita emotiva — difficolta di gestione
dell’aggressivita causata da frustrazioni anche lievi

Comportamenti oppositori
Rischio di sviluppare ossessioni e compulsioni




Le caratteristiche comportamentali nella
sindrome di Prader-Willi
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“Fase Iperfagica” (1-6 anni di vita)
temper tantrums

comportamento sociale inappropriato
autolesionismo (skin picking)
testardaggine

labilita dell'umore

impulsivita

polemicita

depressione

ansia

disturbo ossessivo-compulsivo
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Le caratteristiche comportamentali nella
sindrome di Prader-Willi

e Adolescenza ed eta adulta

v’ tendenza a stare da soli

v ipoattivita

v' mancanza di energie o stancabilita
v’ depressione severa

v’ episodi psicotici




E INn eta adulta
avanzata...?

| disturbi adattivi e compulsivi s
riducono significativamente nel
soggetti con SPW in eta adulta
avanzata

(Dykens, 2004)




Cosa fare?

...lit1o, fluoxetina,
carbamazepina,
valproato, sertrarelina, fluvoxamina,

risperidone, aripripazolo
topiramato..................




Strategie non farmacologiche

e Un programma comportamentale globale che
comprenda un ambiente di vita strutturato, una
psicoterapia di gruppo e il trattamento
psicofarmacologico e efficace nel migliorare i problemi
comportamentali degli adolescenti con SPW

e Con un’appropriata gestione comportamentale e
ambientale, solo il 30% degli adulti e il 15% dei bambini
con SPW necessitano del trattamento
psicofarmacologico
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