Il Bracciale Milly

Vantaggi e pregi rispetto ad altri dispositivi:

Questo dispositivo studiato e messo a punto da Auleta Adriano di Sala Consilina (Salerno, Italia web:
www.braccialemilly.it) rappresenta una notevole innovazione tecnologica che consente di trattare con
successo I'abitudine viziata del succhiamento delle dita.

Infatti a differenza delle metodiche e dei dispositivi gia esistenti il Braccialetto Milly non blocca la mobilita
né l'articolazione delle dita a cui & applicato, ma si limita a rendere non piacevole succhiare il dito.

L’apparecchio costruito a normativa CE e in materiale non tossico non frammentabile, non allergizzante,

lavabile e morbido & ben tollerato anche dai pazienti piu piccoli ed é facile da applicare.

Inoltre la elevata versatilita del prodotto consente all’'operatore il montaggio su qualunque dito della mano
intervenendo solo sul o sulle dita che vengono succhiate.

Ha una notevole flessibilita di utilizzo adattandosi non solo a ogni dito della mano ma a dita e a mani di
dimensioni diverse e questo consente ai magazzini uno store adeguato e senza spreco.

La facilita di applicazione permette un rapido montaggio attraverso dei rivetti in materiale plastico serrati
con le forza delle mani e che non possono essere “aperti” impedendo I'inopportuno distacco del dispositivo. Le

caratteristiche tecniche del materiale consentono la immediata rimozione dello stesso.
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Vantaggi psicologici:

Studi condotti in oltre duecento bambini in eta compresatrai4 e i 12 anni.

Ogni insegnante ha sicuramente esperienza di studenti che riescono, con poca fatica, ad affrontare
Iimpegno scolastico ed ottenere buoni risultati, cosi' come di studenti che hanno sempre avuto difficolta ad
affrontare lo stesso impegno. In cosa si differenzia uno studente di successo da uno che incontra pil 0 meno
diverse difficolta?

Perché esistono studenti che differiscono in modo cosi evidente e palese?

Sicuramente la motivazione allo studio & I'elemento principe in questo grande processo. Tanti studi e
ricerche sono state fatte sulla motivazione ed insegnanti e psicologi sanno benissimo la differenza tra
motivazione intrinsecalestrinseca, strategie e modalita di apprendimento piu 0 meno efficaci.

Spesso, perd, in questo lavoro eccellente si valuta poco, o in modo poco funzionale, I'aspetto biofisiologico
dello studente.

Per esempio quasi mai si pensa a come, una postura linguale scorretta possa incidere su una ottimale resa
scolastica.

E cosi, molto spesso, nella pratica della didattica, osservando bambini con scarsa socializzazione e con
ridotta capacita di concentrazione, abbiamo posto il problema dei rapporti psicologici come primum movens
della loro insufficiente resa scolastica.

Analizzando I'estremizzazione del problema, in bambini “chiusi” e dediti ad auto soddisfazione, come i
bambini con abitudini viziate quali il succhiamento delle dita, o uso prolungato del ciuccio,si & visto che
I'assenza di un corretto stimolo trigeminale da parte della lingua puo, in qualche modo, determinare l'insorgere
di disturbi comportamentali secondari all'abitudine viziata. Accompagnandosi alla visione corrente, che un
disturbo psicologico determini l'insorgere di rifugi comportamentali come il succhiamento del dito o l'uso

prolungato (oltre i tre anni) del ciuccio ci domandiamo perché un bambino succhia il dito.
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Questa cattiva abitudine pud derivare sia da una richiesta d'affetto, da timidezza, da problemi caratteriali
etc., che da una scorretta posizione della lingua che non viene in contatto con lo spot palatino, una zona
sensibile ubicatadietro la papilla retro-interincisiva dove sono presenti cinque esterocettori che servono ad
equilibrare e stabilizzare il nostro organismo. Questi cinque recettori trovati da Halata e Baumann sono in
grado di produrre un corretto stimolo trigeminale necessario per le fasi di apprendimento e di stabilizzazione
emotiva. Inoltre, nel caso specifico delle suddette abitudini viziate, si hanno anche deficit dello sviluppo cranio

facciale con anomalie scheletriche e dentali, e spesso disturbi respiratori.

Psicologicamente come si presenta un bambino che succhia il dito? Timido, insicuro, tendente
all'isolamento, instabile impacciato nel coordinare i movimenti del proprio corpo.

Studi portati avanti da noi, nella nostra Universita di Pisa, sottoponendo quesiti a genitori e insegnanti
abbiamo dimostrato che intercettando l'abitudine viziata, ma soprattutto recuperando la corretta postura
linguale e la corretta deglutizione i bambini trattati mostravano un netto miglioramento della socializzazione,
della autostima e del coefficiente di attenzione.

Questo appare spiegato dal fatto che durante la corretta deglutizione, e cioe nella fase di spinta
deglutitoria, la lingua, meglio del dito e del ciuccio, stimola in modo fisiologico i recettori trigeminali che hanno
una immediata azione sulla corteccia cerebrale (studi del Prof. Antonio Ferrante) e sul nucleo ceruleo
(correlato all'ansieta) creando una stabilizzazione psico emotiva e una “coordinazione” corticale.

Quanto sopra esposto fa pensare che nei bambini, con malocclusioni fortemente correlate con disordini
della lingua e con problemi respiratori, possa coesistere un deficit di stimolo trigeminale e di ossigenazione

che influenzano sensibilmente sia i disturbi psico -affettivi che i disturbi dell’attenzione.

Inoltre, il recupero delle funzioni linguali,migliora alcuni aspetti posturali del corpo per un‘azione riflessa dei
recettori dello spot palatino con i centri regolatori della postura (sistema trigeminale - midollo spinale)

alimentando I'impatto visivo di una postura piu sicura.
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La resa scolastica di un bambino potrebbe essere correlata, quindi, anche ad un deficit funzionale
dell'apparato stomatognatico per mancato o alterato stimolo trigeminale.
L'ottica & di una prevenzione, finalizzata ad un benessere psicofisico indispensabile ad una buona resa

scolastica e al benessere psicofisico nell’eta evolutiva.

Utilizzo e successi

Il Braccialetto Milly viene utilizzato nei pazienti in associazione ad uno stratagemma terapeutico definito
con il nome fantasioso di “cioccolato terapia”.

La cioccolato terapia consiste nell’espediente riabilitativo di far reperire in maniera estremamente semplice
e precisa una struttura complessa e importante lo spot palatino (complesso recettoriale della seconda branca
del trigemino presente tra le rughe del palato).

In pratica individuata I'area tra le rughe palatine il terapeuta e il genitore pongono una goccia di sostanza
edulcorata come il miele o la cioccolata spalmatile o altre sostanze anche sugar free e si invita il piccolo
paziente a leccare il palato nel punto dove abbiamo applicato il prodotto. Ripetendo piu volte nella giornata

questo trattamento si inizia a far stimolare lo spot palatino con la lingua.
Cosi a l'egro fanciul porgiamo aspersi di soavi licor gli orli del... Lucrezio

Questo costituisce di fatto il primo cardine della terapia riabilitativa che dovra essere proseguita fino al
raggiungimento di un corretto schema motorio della deglutizione. Mentre il trattamento prosegue, il
braccialetto pud essere rimosso dopo 3 mesi sicuri di non avere recidive dell'abitudine viziata tutto cio
prevede una attenta collaborazione dei genitori attraverso un’attenta spiegazione e con una corretta
comunicazione, certi che il successo terapeutico si compone di un triangolo: medico, personale della
riabilitazione/genitori, paziente

Nel nostro centro, in tutti i soggetti trattati con il Braccialetto Milly e la cioccolato terapia non

abbiamo avuto insuccessi terapeutici.

Trattato estratto dalle ricerche del Dott. Prof. L. Poli, etc.

Caserta, 2011
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