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INTRODUZIONE  
 
In letteratura, gli studi sugli stili di attaccamento hanno 
evidenziato come le madri con traumi irrisolti possono 
contribuire alla trasmissione dell’esperienza traumatica nei figli. 
Lo studio si propone di indagare una possibile correlazione tra i 
pattern di accudimento genitoriale (PBI) di madre e padre di 
pazienti con disturbo dell’alimentazione e lo stile di 
attaccamento (ASQ) di questi ultimi.  
Lo scopo è quello di valutare se la trasmissione 
intergenerazionale delle modalità di accudimento genitoriale di 
padre e madre può avere una ricaduta stabile all’interno del 
ciclo delle generazioni, influenzando lo stile di attaccamento dei 
pazienti. 
 
METODOLOGIA  
 
Il campione è costituito da 200 soggetti affetti da Anoressia 
Nervosa, Bulimia Nervosa e Binge Eating Disorder (BED) secondo 
il DSM 5 che sono stati sottoposti a valutazione 
multidimensionale presso il Centro per la Cura e la Ricerca sui 
Disturbi del Comportamento Alimentare (DSM, ASL Lecce) e i loro 
genitori.   
 
Strumenti utilizzati  
 
PBI (Parental Bonding Instrument): questionario autosomministrato 
che, indagando sulla percezione da parte del soggetto dell’accudimento 
ricevuto durante l’infanzia e l’adolescenza, prende in considerazione le 
dimensioni della Cura e della Protezione che combinate costituiscono 
quattro pattern di accudimento genitoriale: Absent, Affectionless 
control, Affectionate constraint, Optimal bonding.  
 
ASQ (Attachment Style Questionnaire): questionario 
autosomministrato finalizzato alla valutazione delle differenze 
individuali nell’attaccamento adulto. Il test composto da 40 item 
ciascuno assegnato a una delle cinque scale che valutano: Fiducia (CO), 
Disagio per l’intimità (DC), Secondarietà delle relazioni (RS), Bisogno 
di approvazione (NA), Preoccupazione per le relazioni (PR).  
 
I dati ottenuti sono stati analizzati utilizzando SPSS, ver.20.  

RISULTATI  
 
Dall’analisi delle correlazioni tra il PBI dei genitori e l’ASQ dei 
pazienti è emerso che: 
•  La dimensione di Cura paterna riportata dal padre correla 

negativamente con il Disagio nell’Intimità (DC) sperimentato 
dai pazienti. 

•  La dimensione di Protezione materna riportata dal padre 
correla negativamente con il Disagio nell’Intimità (DC) e la 
Secondarietà nelle relazioni (RS) sperimentate dai pazienti. 

•  la dimensione di Cura paterna riportata dalla madre correla 
positivamente con con il Disagio nell’Intimità (DC) e la 
Secondarietà nelle relazioni (RS) sperimentate dai pazienti. 

•  La dimensione di Cura e Protezione materna riportata dalla 
madre correlano positivamente con la Secondarietà nelle 
relazioni (RS) sperimentate dai pazienti. 

 
CONCLUSIONI 
 
Da quanto su esposto, i pattern di accudimento genitoriale di 
madre e padre di pazienti con disturbo dell’alimentazione 
appaiono influenzare lo svilupparsi di alcune caratteristiche dello 
stile di attaccamento di questi ultimi.  
Pertanto, è possibile confermare l’ipotesi dell’esistenza di una 
trasmissione intergenerazionale, o meglio trigenerazionale, 
coinvolgendo nonni, genitori e nipoti con disturbo 
dell’alimentazione. 
Inoltre, le due dimensioni coinvolte, Disagio nell’Intimità (DC) e 
Secondarietà nelle relazioni (RS)  sono determinanti nel 
caratterizzare lo stile di attaccamento Insicuro/ansioso/evitante 
che più spesso insieme a quello Insicuro/ansioso/ambivalente è 
riportato in letteratura essere specifico dei soggetti con disturbo 
dell’alimentazione. 
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