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Lôautismo è una sindrome comportamentale causata da un 

disordine dello sviluppo, biologicamente determinato, con 

esordio nei primi 3 anni di vita. Le aree prevalentemente 

interessate da uno sviluppo alterato sono quelle relative alla 

comunicazione sociale, alla interazione sociale reciproca e al 

gioco funzionale e simbolico. 

 

 

 
Fonte: Linee guida Istituto Superiore della Sanità 2011 

Il trattamento dei disturbi dello spettro autistico nei bambini 

e negli adolescenti   

/ƘŜ Ŏƻǎŀ ŝ ƭΩŀǳǘƛǎƳƻ 



 
 

 

In termini più semplici e descrittivi, i bambini con autismo: 

 

Å hanno compromissioni qualitative del linguaggio anche molto gravi fino a 

una totale assenza dello stesso 

 

Å manifestano incapacit¨ o importanti difficolt¨ a sviluppare una reciprocit¨ 

emotiva, sia con gli adulti sia con i coetanei, che si evidenzia attraverso 

comportamenti, atteggiamenti e modalità comunicative anche non verbali 

non adeguate allôet¨, al contesto o allo sviluppo mentale raggiunto 

 

Å presentano interessi ristretti e comportamenti stereotipi e ripetitivi. 
 

Fonte: Linee guida Istituto Superiore della Sanità 2011 

Il trattamento dei disturbi dello spettro autistico nei bambini 

e negli adolescenti 

http://www.iss.it/auti/serv/index.php?anno=2011&lang=1&tipo= 5 

 

Che cosa ¯ lôautismo 



Linee guida nazionali: 
Il trattamento dei disturbi dello 
spettro autistico nei bambini e 

negli adolescenti 
 

 

 

Istituto Superiore della Sanità, ottobre 2011:  

 

http://www.snlg-iss.it/lgn_disturbi_spettro_autistico 

 

http://www.snlg-iss.it/lgn_disturbi_spettro_autistico
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Verso il DSM-5 
Å Dal sito: http://www .stateofmind.it/ 2012/ 02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/ 

ÅA. Deficit persistente nella comunicazione sociale e 
ƴŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ sociale in diversi contesti, non spiegabile 
attraverso un ritardo generalizzato dello sviluppo, e manifestato 
da tutti  e 3 i seguenti punti: 

Å 1. Deficit nella reciprocità socio-ŜƳƻǘƛǾŀΥ ǳƴΩŀǇǇǊƻŎŎƛƻ ǎƻŎƛŀƭŜ ŀƴƻǊƳŀƭŜ Ŝ ŦŀƭƭƛƳŜƴǘƻ 
nella normale conversazione (in avanti ed indietro) e/o un ridotto interesse nella 
condivisione degli interessi, emozioni, affetto e risposta e/o una mancanza di 
ƛƴƛȊƛŀǘƛǾŀ ƴŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ ǎƻŎƛŀƭŜΦ 

Å нΦ 5ŜŦƛŎƛǘ ƴŜƛ ŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƛ ŎƻƳǳƴƛŎŀǘƛǾƛ ƴƻƴ ǾŜǊōŀƭƛ ǳǎŀǘƛ ǇŜǊ ƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ ǎƻŎƛŀƭŜΥ 
che vanno da una povera integrazione della comunicazione verbale e non verbale, 
attraverso anormalità nel contatto oculare e nel linguaggio del corpo, o deficit nella 
ŎƻƳǇǊŜƴǎƛƻƴŜ Ŝ ƴŜƭƭΩǳǎƻ ŘŜƭƭŀ ŎƻƳǳƴƛŎŀȊƛƻƴŜ ƴƻƴ ǾŜǊōŀƭŜΣ Ŧƛƴƻ ŀƭƭŀ ǘƻǘŀƭŜ ƳŀƴŎŀƴȊŀ 
di espressività facciale e gestualità. 

Å 3. Deficit nello sviluppo e mantenimento di relazioni, appropriate al livello di sviluppo 
(non comprese quelle con i genitori e caregiver): difficoltà nel regolare il 
comportamento rispetto ai diversi contesti sociali e/o difficoltà nella condivisione del 
gioco immaginativo e nel fare amicizie e/o apparente mancanza di interesse nelle 
persone. 
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Verso il DSM-5 
Dal sito: http://www.stateofmind.it/ 2012/ 02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/ 

B. Comportamenti e/o interessi e/o attività ristrette e ripetitive come 
manifestato da almeno 2 dei seguenti punti: 

  

 1. Linguaggio e/o movimenti motori e/o uso di oggetti, stereotipato e/o ripetitivo: 
come semplici stereotipie motorie, ecolalia, uso ripetitivo di oggetti, frasi 
idiosincratiche. 

 2. Eccessiva aderenza alla routine, comportamenti verbali o non verbali riutilizzati 
e/o eccessiva resistenza ai cambiamenti: rituali motori, insistenza nel fare la stessa 
strada o mangiare lo stesso cibo, domande o discussioni incessanti o estremo stress 
a seguito di piccoli cambiamenti. 

 3. Fissazione in interessi altamente ristretti con intensità o attenzione anormale: 
forte attaccamento o preoccupazione per oggetti inusuali, interessi eccessivamente 
perseveranti o circostanziati. 

 4. Iper-reattività e/o Ipo-reattività agli stimoli sensoriali o interessi inusuali rispetto 
ŀ ŎŜǊǘƛ ŀǎǇŜǘǘƛ ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜΥ ŀǇǇŀǊŜƴǘŜ ƛƴŘƛŦŦŜǊŜƴȊŀ ŀƭ ŎŀƭŘƻκŦǊŜŘŘƻκŘƻƭƻǊŜΣ 
risposta avversa a suoni o tessuti specifici, eccessivo odorare o toccare gli oggetti, 
fascinazione verso luci o oggetti roteanti. 
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Verso il DSM-5 
Dal sito: http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm -5-disturbo-spettro-autistico/ 

Severità 

Livello 3: Richiede supporto rilevante 

 

Comunicazione sociale: I severi deficit nella comunicazione sociale, 
verbale e non verbale, causano un impedimento severo nel 
ŦǳƴȊƛƻƴŀƳŜƴǘƻΤ ƛƴƛȊƛŀǘƛǾŀ Ƴƻƭǘƻ ƭƛƳƛǘŀǘŀ ƴŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝ 
ƳƛƴƛƳŀ ǊƛǎǇƻǎǘŀ ŀƭƭΩƛƴƛȊƛŀǘƛǾŀ ŀƭǘǊǳƛΦ 

 

Interessi ristretti e comportamenti ripetitivi: Preoccupazioni, rituali 
fissi e/o comportamenti ripetitivi che interferiscono marcatamente 
con il funzionamento in tutte le sfere. Stress marcato quando i 
rituali o le routine sono interrotte; è molto difficile ridirigere 
ŘŀƭƭΩƛƴǘŜǊŜǎǎŜ ŦƛǎǎŀǘƛǾƻ ƻ ǊƛǘƻǊƴŀ ǊŀǇƛŘŀƳŜƴǘŜ ŀŘ ŜǎǎƻΦ 
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Verso il DSM-5 
Dal sito: http://www.stateofmind.it/ 2012/ 02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/ 

Livello 2: Richiede supporto moderato 

 

Comunicazione sociale:  Deficit marcati nella comunicazione sociale, 
ǾŜǊōŀƭŜ Ŝ ƴƻƴ ǾŜǊōŀƭŜΣ ƭΩƛƳǇŜŘƛƳŜƴǘƻ ǎƻŎƛŀƭŜ ŀǇǇŀǊŜ ŜǾƛŘŜƴǘŜ 
anche quando è presente supporto; iniziativa limitata 
ƴŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝ ǊƛŘƻǘǘŀ ƻ ŀƴƻǊƳŀƭŜ ǊƛǎǇƻǎǘŀ ŀƭƭΩƛƴƛȊƛŀǘƛǾŀ 
degli altri. 

 

Interessi ristretti e comportamenti ripetitivi: Preoccupazioni, rituali 
fissi e/o comportamenti ripetitivi appaiono abbastanza di 
ŦǊŜǉǳŜƴǘŜ Řŀ ŜǎǎŜǊŜ ƻǾǾƛ ŀƭƭΩƻǎǎŜǊǾŀǘƻǊŜ ŎŀǎǳŀƭŜ ŜŘ ƛƴǘŜǊŦŜǊƛǎŎƻƴƻ 
con il funzionamento in diversi contesti. Stress o frustrazione 
appaiono quando sono interrotti ed è difficile ridirigere 
ƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜΦ 

 

http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/
http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/


Verso il DSM-5 
Dal sito: http://www.stateofmind.it/ 2012/ 02/dsm-5-disturbo-spettro-autistico/ 

Livello 1: Richiede supporto lieve 

 

Comunicazione sociale:  senza supporto i deficit nella comunicazione 
sociale causano impedimenti che possono essere notati. Ha difficoltà 
ad iniziare le interazioni sociali e mostra chiari esempi di atipicità o 
insuccesso nella risposta alle iniziative altrui. Può sembrare che abbia 
ǳƴ ǊƛŘƻǘǘƻ ƛƴǘŜǊŜǎǎŜ ƴŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀȊƛƻƴŜ ǎƻŎƛŀƭŜΦ 

 

Interessi ristretti e comportamenti ripetitivi: Rituali e comportamenti 
ǊƛǇŜǘƛǘƛǾƛ Ŏŀǳǎŀƴƻ ǳƴΩƛƴǘŜǊŦŜǊŜƴȊŀ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŀ ƛƴ ǳƴƻ ƻ ǇƛǴ ŎƻƴǘŜǎǘƛΦ 
Resiste ai tentativi da parte degli altri di interromperli. 
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Verso il DSM-5 

Dal sito: http://www.stateofmind.it/2012/02/dsm -5-disturbo-spettro-autistico/ 

C. I sintomi devono essere presenti nella prima infanzia (ma 
possono non diventare completamente manifesti finché la 
domanda sociale non eccede il limite delle capacità). 

 

5Φ [ΩƛƴǎƛŜƳŜ ŘŜƛ ǎƛƴǘƻƳƛ ŘŜǾŜ ŎƻƳǇǊƻƳŜǘǘŜǊŜ ƛƭ ŦǳƴȊƛƻƴŀƳŜƴǘƻ 
quotidiano. 
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Le zone più colpite 

üIl cervelletto 

üLôipocampo 

üIl lobo frontale 





autismo e sviluppo dellô imitazione 

BAMBINO CON SVILUPPO TIPICO TRA 12 E 21 GIORNI  

il bambino con autismo ha problemi ad imitare gli 

altri anche dopo i tre anni 

Giuseppe Maurizio ARDUINO 

Psicologo Responsabile Centro Autismo e Sindrome di Asperger  

ASL CN1, Mondovì (Cuneo), Busto Arsizio,  febbraio 2010 



Anni 90 

Studi sui sistemi neuronali 

 

Studi eye - tracking 

 

Il sistema dei neuroni specchi 
fu scoperto da Rizzolatti e 
colleghi (Di Pellegrino et al. 
1992) nella corteccia pre-
motoria delle scimmie. Questi 
neuroni sono caratterizzati 
dalla loro modalità di 
attivazione, che risponde non 
solo quando la scimmia 
esegue ǳƴΩŀȊƛƻƴŜΣ ma anche 
quando la scimmia sta 
osservando il ricercatore che 
esegue ǳƴΩŀȊƛƻƴŜ simile. 

 

Alice Conforti, Biella 2011 



Confrontati  con bambini  con sviluppo  tipico,  i  
bambini  con autismo  mostrano  una riduzione  
ÄÅÌÌȭÁÔÔÉÖÉÔÛ nel  sistema  frontale  dei  neuroni  mirror  

Mente e neuroni specchio  



    BAMBINI CHE  
NON GUARDANO NEGLI OCCHI? 

 

BAMBINI CHE OMETTONO  

      DI GUARDARE NEGLI OCCHI!! 

CONTATTO OCULARE 



UN PROFILO ANOMALO DI FISSAZIONE VISIVA 

 

 

 

MANCATA ATTENZIONE ALLA 

DIREZIONE DELLO SGUARDO 

 

 

PERDITA DI UN IMPORTANTE INDIZIO SOCIALE 

 



t9w/I9ΩΚ 

      Studio 2009 ( Johnson e Senju) 

 

   [ΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ŀƎƭƛ ƻŎŎƘƛ ŝ ƳŜŘƛŀǘŀ Řŀ ǳƴ 
processo di orientamento automatico 
preferenziale verso stimoli con una 
configurazione simile a quella di un volto. 

            

         AREA SUBCORTICALE ( Amigdala) 



COME FUNZIONA LA STRUTTURA CORTICALE DELLE 
PERSONE CON AUTISMO? 

 
       !b½L/I9Ω !¢¢L±!w{L L[ DLwh C¦{LChwa9 

 

 

        

 

 

SI ATTIVA IL GIRO TEMPORALE INFERIORE 

       ( NELLO SVILUPPO NORMOTIPICO SI ATTIVA GUARDANDO GLI 
OGGETTI) 



Å5ŜŦƛŎƛǘ ǎǘǊǳǘǘǳǊŜ κǇǊƻŎŜǎǎƛ ƛƳǇƭƛŎŀǘƛ ƴŜƭƭΩŀƴŀƭƛǎƛ 
sottocorticale 

 

ÅDeficit trasmissione dalla strutture 
sottocorticali alle corticali : CERVELLO SOCIALE 

 ?? Non guardo perch® cô¯ deficit tra 

le strutture sub/corticali 

?? Cô¯ il deficit tra le strutture 

perché non guardo?? 



RIFERIMENTO SOCIALE 

Le caratteristiche emotive di un evento sono 
attribuite in base allo stato emotivo osservato 

ƛƴ ǳƴΩŀƭǘǊŀ ǇŜǊǎƻƴŀ  

( dai 12 mesi)  

 

Nellôô autismo MINOR   EMPATIA  MA  

MAGGIOR   SISTEMIZZAZIONE 



ÅCONTATTO OCULARE 

ÅATTENZIONE CONGIUNTA 

ÅRIFERIMENTO SOCIALE 

DEFICIT TEORIA DELLA MENTE 

LA MANCANZA DI  



QUINDI? 

ÅMINOR EMPATIZZAZIONE 

 

ÅMAGGIOR SISTEMATIZZAZIONE 

( COMPRENDONO MEGLIO LE REGOLE DI UN 
SISTEMA CHIUSO) (Klin 2004 et al., Volkmar 2005) 

 

ÅPREFERENZA PER CONTINGENZE PERFETTE ( KLIN 

ET AL. 2009) 

 



TEORIA DELLA MENTE 

Capacità del bambino di attribuire agli altri 

intenzioni e desideri o, in sintesi, "stati mentaliñ 

 

Capacità di attribuire significato ai comportamenti 

sulla base delle intenzioni dellôaltro 

 

Comprensione della ñfinzioneò e del ñgiocoò 



Funzione Esecutive  
ÅÈ il costrutto cognitivo usato per descrivere 

comportamenti diretti a un fine, orientato al 
futuro, che si pensa siano mediati dai lobi frontali 
(Duncan, 1986) comprese: 

V Capacità di pianificazione 

V LƴƛōƛȊƛƻƴŜ Řƛ ǊƛǎǇƻǎǘŜ άǇǊŜǇƻǘŜƴǘƛέ 

V Flessibilità 

V Ricerca organizzata 

V Utilizzo della memoria di lavoro 

ÅWisconsin card sorting test e la Torre di Hanoi 

ÅInerzia: la difficoltà a cominciare e pianificare 
ƭΩŀȊƛƻƴŜΦ aŀ ǳƴŀ Ǿƻƭǘŀ ŎƘŜ Ƙŀƴƴƻ ŎƻƳƛƴƛŎƛŀǘƻ  
trovano difficile fermarsi prima di aver finito. 
(Dekker 1999)  



Coerenza centrale 

ñUna forza che 

unisce grandi 

quantità di 

informazioni 

(molti 

affluenti)ò Frith 

(1989), che 

sarebbe debole 

nellôautismo 



La vita instabile: perdita di controllo 
 

 
ÅPer noi è uno sforzo cercare 

la differenza  
 
ÅPer loro uno sforzo trovare 
ƭΩǳƎǳŀƭŜ 

 
 
Cambiamento continuo! 

Marc Serruys, Treviso 2008 



[ŀ ǇŜǊŎŜȊƛƻƴŜ ƴŜƭƭΩŀǳǘƛǎƳƻ 

ÅUdito 

ÅTatto 

ÅPropriocezione 

ÅVestibolare 

ÅVista 

ÅGusto e olfatto 

Åά{ŜƴǎƻǊȅ ƳƛȄƛƴƎέ 

 



E allora, come incominciare con 
l'autismo? 

üTenete conto dell'estrema vulnerabilitàΧ 
 
üSviluppate una άprofondaέ comprensione 

dell'autismo 
 
üQuesto condurrà automaticamente ŀ άposizioni di 

rispettoέ ǇŜǊ tutti  gli sforzi che essi fanno per 
sopravvivere tra la cosiddetta gente normale. 
 
üPrimo: cercate di condividere la loro mente, cercate 

di capire l'autismo dall'internoΧ 

Theo Peeters, Biella 2007 



Autismo e differenze qualitative nella 
comprensione sociale 

Å[ŀ ŎŀǇŀŎƛǘŁ Řƛ άŀǎǘǊŀǊǊŜέ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛ όǎǇŜŎƛŀƭƳŜƴǘŜ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛ 
sociali) è meno sviluppata di quanto suggerirebbe il livello 
generale di sviluppo... 

 

ÅάLƭ ŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƻέ όƭϥŜǎǘŜǊƴƻύ ŘƛŎŜ ƳŜƴƻ ŘŜƭƭϥŀǳǘƛǎƳƻ ŘŜƭ 
ǇǊƻōƭŜƳŀ ŘŜƭ άǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƻέ όƭϥƛƴǘŜǊƴƻύΦ {ƛƴǘƻƳƛ Ŝ ŎŀǳǎŜΦΦΦ 

 

 

Theo Peeters, Biella 2007 



Analisi funzionale  

ÅPunta visibile 
dellõiceberg: 

     

    Vediamo i sintomi  

 

ÅMassa invisibile: 

  

 Le cause 

 

 



Modello di stress dinamico 
ƴŜƭƭΩŀǳǘƛǎƳƻ όDǊŀŎŜ Baron) 

Marc Serruys, Novara 2013 

 
Depressione, DOC, Psicose, 

Disturbo d'ansia,.. 

comportamento problema 
interiorizzati e esternati 

Elaborazione di stimoli, 
coping e controllo 

Nucleo del problema: 
autismo 

STRESS 



Sovraccarico emotivo  

Sovraccarico sensoriale  

Sovraccarico mentale  
Valtellina, Novara 2008  



Bogdashina Olga (2011) [Ŝ ǇŜǊŎŜȊƛƻƴƛ ǎŜƴǎƻǊƛŀƭƛ ƴŜƭƭΩŀǳǘƛǎƳƻ 
 e nella sindrome di Asperger, Uovonero: Crema  

 

ά{ƻƴƻ ŀƴŎƻǊŀ ǇŜǊǇƭŜǎǎƻ ǇŜǊ ƭŀ ǉǳŀƴǘƛǘŁ Řƛ ǇŜǊǎƻƴŜ 
che non prendono in considerazione le questioni 
sensoriali e il dolore e lo sconforto che possono 
ŎŀǳǎŀǊŜ Χ  

Le questioni sensoriali sono molto reali, e sono 
piuttosto presente in un certo grado che non 
ŀǎǎŜƴǘŜ ƻ ǇǊŜǎŜƴǘŜ ƴŜƭƭŜ ǇŜǊǎƻƴŜέ (Temple Grandin) 

 Olga Bogdashina, Novara 2008 



Olga Bogdashina, Novara 2008 

  

 I  Modi di 

 Pensare 

        

 Le Abilità 

        

 Le Percezioni 

         

 I Sensi 

? ? ? ? ? ? ? 

La Triade di 

disturbi 

Mancanza di TdM,  

DCC, ecc. 



Percezione 

 

 

 

Stimolo Ą Sensazione Ą Interpretazione 

Ą Comprensione  

ÅLa Visione 

Å[Ω ¦Řƛǘƻ  

ÅIl Tatto  

Å[ΩhƭŦŀǘǘƻ 

ÅIl Gusto  

ÅLa Propriocezione 

ÅIl Sistema 
Vestibolare 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ÅIl mondo reale e la nostra immagine 
mentale del mondo sono diversi 

Å[ΩƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ ǎŜƴǎƛ ŝ ƛƴŦƭǳŜƴȊŀǘŀ 
ŘŀƭƭΩ ΨƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ ŘŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻΩ όΨƛƴǎƛŘŜ 
ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΩύ 

Å/ƻƴ ƭΩŜǘŁ ΨŘƛǎǘƻǊŎƛŀƳƻΩ ŀƴŎƻǊŀ Řƛ ǇƛǴ 
quello che percepiamo 

ÅLa nostra interpretazione del mondo è 
basato sulla nostra memoria e la nostra 
esperienza 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Il problema per tanti individui con autismo è che non si 
realizzano che la loro elaborazione percettivo-
sensoriale è differente.  

 

Un pensiero tipico che potrebbero avere è:  

ά/Ωŝ ǉǳŀƭŎƻǎŀ ŎƘŜ ƴƻ Ǿŀ ƛƴ ƳŜΦ bƻƴ ǎƻƴƻ ƛƴ ƎǊŀŘƻ Řƛ 
fare le cose giuste. Tutti si arrabbiano con me. Non 
importa quanto ci provo, qualcosa va storto. Altre 
persone sono in grado di fare cose che io non riesco. 
5ŜǾŜ ŜǎǎŜǊŜ ŎƻƭǇŀ Ƴƛŀ ŎƘŜ Ƙƻ ŎƻǎƜ ǘŀƴǘƛ Ǝǳŀƛέ (Spicer) 

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



   άImparare come funzionino i sensi di 
ogni singola persona con autismo è 
una chiave cruciale per comprendere 
ǉǳŜƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀέ όhΩbŜƛƭƭύ 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione della Gestalt 

Å[Ψ ƛƴŎŀǇŀŎƛǘŁ Řƛ ŘƛǎǘƛƴƎǳŜǊŜ ǘǊŀ ƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴƛ Řƛ ǇǊƛƳƻ 
piano e di sfondo 

ÅPercezione della scena intera come una singola entità 
percependo tutti i dettagli (ma senza elaborarli) in 
simultanea 

 

Å9Ǌŀ ŎƻƳŜ ŀǾŜǊŜ ǳƴ ŎŜǊǾŜƭƭƻ ǎŜƴȊŀ ŦƛƭǘǊƻΧ ό5ƻƴƴŀ 
Williams) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione della Gestalt 
ÅOgni situazione è unica 

    

ÅOgni cambiamento distrugge la Gestalt e 
porta confusione e ansia 

 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Mappa mentale (Tito, 2008) 

ά¦ƴŀ ƳŀǇǇŀ ƳŜƴǘŀƭŜ ŝ ǳƴΩƛƳƳŀƎƛƴŜ ƳŜƴǘŀƭŜ 
che mi formo, che mi aspetto che coincide con 
la natura degli eventi, cosicché non posso 
essere sorpreso o shoccato da qualsiasi 
situazione...   

 Ho una mappa mentale di come le cose intorno 
a me dovrebbero accadere. Quando non 
ŀǾǾŜƴƎƻƴƻ ŎƻƳŜ Ƴƛ ŀǎǇŜǘǘƻΣ ƭΩŀƴǎƛŀ ƴƻƴ ŝ 
meno che qualsiasi dolore fisico. Produce una 
sensazione amplificato attraverso il mio 
ƛƴǘŜǎǘƛƴƻΦέ  

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



¦ƴ ŀƭǘǊƻ ΨŜŦŦŜǘǘƻ ŎƻƭƭŀǘŜǊŀƭŜΩ 

ÅLa Percezione della gestalt fa diventare 
individui con autismo vulnerabile al 
sovraccarico sensoriale o al sovraccarico 
mentale : 

ά/ƻƳŜ ƴŜƛ ŎƻƳǇǳǘŜǊ ǎǳŎŎŜŘŜ ǉǳŀƴŘƻ ŘŜǾƻƴƻ 
elaborare troppo informazione 
contemporaneamente, tendiamo spesso a 
ΨōƭƻŎŎŀǊŜΩ όΨŎǊŀǎƘΩύΦ !ƭŎǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴŜ ǎƛ 
ǎǇŜƴƎƻƴƻ Ŝ Ψǎƛ ǎŎƻƭƭŜƎŀƴƻΩ ŎƻƳǇƭŜǘŀƳŜƴǘŜέ 
(Sainsbury) 

 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare (Percezione 
della Gestalt): 

ÅDobbiamo scoprire qual è la modalità che non 
ŦƛƭǘǊŀ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ Ŝ ǊŜƴŘŜǊŜ ƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ Řŀƭ 
Ǉǳƴǘƻ Řƛ Ǿƛǎǘŀ ΨǾƛǎƛǾŀκǳŘƛǘƛǾŀΣ ŜŎŎΦ ǎŜƳǇƭƛŎŜΩΦ Lƭ 
prossimo passo potrebbe essere di insegnare 
ŀƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ Řƛ ǎǇŜȊȊŜǘǘŀǊŜ ƭΩƛƳƳŀƎƛƴŜ 
visiva/uditiva in unità significative, insegnare di 
riconoscere gli aspetti importanti degli oggetti e 
situazioni mentre si ignorano quelli irrilevanti. 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ÅStruttura e routine rendono la comprensione 
di attività quotidiane più facile e danno un 
sentimento di sicurezza e fiducia.  

ÅSempre comunicare alla persona in anticipo, 
in un modo in cui riesce a capire (a.e., 
utilizzando mezzi verbali, visivi o tattili) cosa 
sarà cambiato e perché. I cambiamenti 
dovrebbero essere graduali, con la sua 
partecipazione attiva. 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ω[ŀǎŎƛŀǘŜƭƛ ŀǾŜǊŜ ǳƴ ΨƻƎƎŜǘǘƻ Řƛ ǎƛŎǳǊŜȊȊŀΩ 
(un gioco, un pezzo di laccio, ecc. ) quando 

devono andare in posti sconosciuti o 
quando devono affrontare situazioni nuovi 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



La percezione Gestaltico può risultare in 
esperienze diverse, strategie compensatorie e 

stili percettivi: 

Åpercezione frammentata 

Åpercezione distorta 

ÅProcessione ritardata 

ÅIper-/Iposensibilità  

ÅProcessione in Mono 

ÅPercezione Periferica 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione frammentata 

 

  άIƻ ǎŜƳǇǊŜ ǇŜƴǎŀǘƻ ŎƘŜ ƛƭ ƳƻƴŘƻ ŜǊŀ 
frammentato. Mia madre era un odore, 
mio padre era un suono, e mio fratello 
maggiore era qualcosa che si spostava 
ƴŜƭƭƻ ǎǇŀȊƛƻέ  (Donna Williams) 

 

 

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione distorta 

A.ed., al livello visivo: 

Åpercezione di profondità e di spazio povera o 
distorta 

ÅVedere un mondo in due dimensioni (2D) 

ÅVisione doppia 

ÅDistorsioni di forme, grandezze, movimenti, 
ecc. 

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



Distorsioni uditivi: 

άUn bambino con percezione uditivo povero può 
sentire il suono come una connessione debole 
con un cellulare, dove le voci vanno e vengono 
Ŝ ǇŀǊǘƛ ƛƴǘŜǊƛ ŘŜƭƭŀ ŎƻƳǳƴƛŎŀȊƛƻƴŜ ƳŀƴŎŀƴƻΦέ 
(Temple Grandin) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Altri problemi: 

ÅProblemi di integrazione bilaterale ς 
quando la persona ha difficoltà di coordinare 
le due parti del corpo. Falliscono a sviluppare 
la dominanza di un lato del corpo.  

ÅProsopagnosia (Cecità del volto) 

ÅάwƛǎƻƴŀƴȊŀέΣ ǎƛƴŜǎǘŜǎƛŀ 
 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare: 

ÅQuando una persona ha prosopagnosia, 
introduce te stesso ogni volta che lo incontri. 
Portare gli stessi vestiti e avere i cappelli 
ǎƛǎǘŜƳŀǘƻ ƴŜƭƭƻ ǎǘŜǎǎƻ ƳƻŘƻ ŦŀŎƛƭƛǘŁ Ψƛƭ 
ǊƛŎƻƴƻǎŎƛƳŜƴǘƻΩΦ 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Sinestesia 

ÅLa stimolazione di una 
modalità sensoriale 
attiva una  percezione 
in una o più differenti 
canali sensoriali 

 

ÅRiesci a vedere dei 
suoni? 

ÅRiesci a sentire il 
profumo dei colori? 

ÅRiesci ad assaporare le 
forme? 

ÅRiesci a sentire dei i 
suoni? 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione ritardata 

   άQuando ero una bambina,.. In apparenza sembrava 
che non sentivo dolore o sconforto, che non volevo 
essere aiutata, che non ascoltavo o guardavo. Al 
momento in cui alcune di queste sensazioni, risposte 
o comprensioni erano decodificati e elaborati sui loro 
ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛ Ŝ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴȊŀ ǇŜǊǎƻƴŀƭŜΣ Ŝ ǊƛǳǎŎƛǾƻ ŀŘ 
avere accesso ai mezzi per rispondere, ero lontano, 
quindici minuti, una giornata, una settimana, un 
mese, addirittura un anno dal contesto in cui 
ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ Ƙŀ ŀǾǳǘƻ ƭǳƻƎƻΦέ (Donna Williams) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione ritardata 

άAlcune persone pensano che non sto attento 
quando mi fanno una domanda, per la pausa 
di cui spesso ho bisogno per elaborare la 
domanda e la mia risposta, e lo sguardo vuoto 
che spesso ho quando mi sto concentrando su 
quel tipo di elaborazione. Quando le persone 
cercano di avere la mia attenzione, in realtà mi 
distraggono, mi rallentano, e mi danno un 
ŦŀǎǘƛŘƛƻ ŜƴƻǊƳŜ Ŏƻƴ ƭŀ ƭƻǊƻ ƛƳǇŀȊƛŜƴȊŀΦέ       
(Jared Blackburn) Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare?(Percezione 
ritardata): 

Dateli del tempo di interiorizzare la domanda/il 
comando e di elaborare la loro risposta. Siete 
consapevoli che individui con autismo spesso 
hanno bisogno di più tempo di altri di spostare 
ƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ǘǊŀ ǎǘƛƳƻƭƛ Řƛ ƳƻŘŀƭƛǘŁ ŘƛǾŜǊǎŜ Ŝ 
che trovano estremamente difficile di seguire 
interazioni sociali che cambiano velocemente 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Intensità con cui lavorano i sensi 

ÅIpersensibilità 

ÅIposensibilità  

ÅFluttuazione (Inconsistenza della percezione) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare: 
ipersensibilità: 

Å Identificate quali stimoli la persona trova disturbante o  
eliminateli (a.es., usa luce naturale invece di luce fluorescente) o, 
ǎŜ ƛƳǇƻǎǎƛōƛƭŜΣ ŦƻǊƴƛǘŜ ŀƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ ŘŜƎƭƛ Ψŀƛǳǘƛ ǎŜƴǎƻǊƛŀƭƛΩ όƻŎŎƘƛŀƭƛ 
oscurati, tappi per le orecchie, ecc.) 

ÅDesensibilizzate la persona per tollerare gli stimoli attraverso una 
dieta sensoriale 

ÅMonitorate un numero di stimoli simultanee; riducete stimoli 
irrilevanti  

Å{Ŝ ǇƻǎǎƛōƛƭŜΣ ŀƭƭŜǊǘŀǘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ Řƛ ŀƭƭŀǊƳŜ ǇŜǊ ƭΩƛƴŎŜƴŘƛƻΣ ƭŜ 
campane, ecc. 

 

Iposensibilità: 

ÅFornite  stimolazione in più attraverso i canali che lavorano in 
ΨƛǇƻΩ 

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



Ipersensibilità può portare a: 

ÅEssere disturbato da certi stimoli sensoriali  

ÅEssere affascinato da certi stimoli sensoriali  

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Essere disturbato da 

ÅCerti stimoli 

ÅTroppi stimoli 

ÅOgni stimolo improvviso imprevedibile 

________________________________ 

Comportamenti Problema causato da 

Å!ƴǘŜŎŜŘŜƴǘƛ ΨǇǊŜǎŜƴǘƛ Ƴŀ ƛƴǾƛǎƛōƛƭŜΩ Σ ƻ 

ÅŀƴǘŜŎŜŘŜƴǘƛ ΨǇŀǎǎŀǘƛΩΣ ƻ 

ÅŀƴǘŜŎŜŘŜƴǘƛ ΨǇǊƻōŀōƛƭƛ ƛƴ ŦǳǘǳǊƻΩ 

 Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare: 

ÅRicordatevi, quello che pensiamo che può 
ŜǎǎŜǊŜ ƎǊŀŘŜǾƻƭŜ όŀΦŜǎΦΣ ŦǳƻŎƘƛ ŘΩŀǊǘƛŦƛŎƛƻύ ǇǳƼ 
essere angosciante per un individuo con 
autismo o può sopraffarlo. 

ÅSiate consapevoli dei colori e disegni nei vestiti 
che vi mettete e il vostro profumo. 

ÅAllertare sempre la persona della possibilità 
dello stimolo di cui ha paura o fate vedere la 
fonte di esso 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare: 

ÅFate una lista di stimoli piacevoli per ogni 
individuo. Se pensate che le attività (i 
comportamenti) o materiali che la persona 
ǳǎŀ ǇŜǊ ΨƛƴǘǊŀǘǘŜƴŜǊŜ ǎŜ ǎǘŜǎǎƻΩ ǎƻƴƻ 
inappropriati, identificate la loro funzione e 
sostituirli con cose più appropriate. 

Å¦ǎŀǘŜ ΨƻƎƎŜǘǘƛ ŀŦŦŀǎŎƛƴŀƴǘƛΩ ƴŜƭƭŜ ΨŜƳŜǊƎŜƴȊŜΩ ς 
ǇŜǊ ŎŀƭƳŀǊŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ ŘƻǇƻ ǳƴΩ ŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ 
dolorosa/stressante. 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare? (Sovraccarico): 

ÅÈ importante riconoscere i primi segnali di sovraccarico. È 
meglio prevenirlo che dover affrontare le conseguenze. 

ÅNon appena notate i primi segnali di sovraccarico 
sensoriale in arrivo (che sono diverse per individui 
ŘƛǾŜǊǎƛύΣ ƛƴǘŜǊǊƻƳǇŜǘŜ ƭΩ ŀǘǘƛǾƛǘŁ Ŝ ƭŀǎŎƛŀǘŜ ŘŜƭ ǘŜƳǇƻ Ŝ 
dello spazio per riprendersi 

ÅLƴǎŜƎƴŀǘŜ ŀƭƭΩƛƴŘƛǾƛŘǳƻ ŎƻƳŜ ǊƛŎƻƴƻǎŎŜǊŜ ƛ ǎŜƎƴŀƭƛ ƛƴǘŜǊƴƛ 
e di chiedere aiuto o usate diverse strategie (a.es., 
rilassamento) per prevenire il problema 

Å¦ƴ ΨYƛǘ Řƛ tǊƛƳƻ {ƻŎŎƻǊǎƻΩ ŘƻǾǊŜōōŜ ŜǎǎŜǊŜ ǎŜƳǇǊŜ ŀ 
portato di mano (occhiali da sole, tappi per le orecchie, 
giochi che si possono stringere, oggetti preferiti, la carta 
ΨƘƻ ōƛǎƻƎƴƻ Řƛ ŀƛǳǘƻΩΣ ŜŎŎΦύ 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Il sovraccarico può portare a molte strade diverse che 
possano (o sono costretto a) intraprendere o possono 

risultare in: 

ÅSe continuano a provare di elaborare tutte le 
ƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴƛ ŎƘŜ ŜƴǘǊŀƴƻΣ ƭΩ ƛƴŀōƛƭƛǘŁ Řƛ ŦŀǊŎƛ 
fronte, può risultare in ipersensibilità e/o 
frammentazione, che eventualmente può 
portare a ansia, confusione, frustrazione e 
stress, che, in cambio, porta a crisi di 
comportamento e comportamenti difficili 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ÅAgnosia Sensoriale (difficoltà a interpretare i 
sensi): 

 

άDǳŀǊŘŀǾƻ ŀƭƭŀ ƳŀŎŎƘƛŀ Řƛ ŎƻƭƻǊŜ ōŜƛƎŜ ŘŀǾŀƴǘƛ ŀ 
me. Il significato si era spento, non solo 
attraverso le mie orecchie, ma adesso anche 
attraverso gli occhi. Potevo vederlo ma non 
avevo più assolutamente nessuna idea cosa 
poteva essereέ (Williams) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Adattamenti e compensazione: 

ÅSystem shutdown, spegnimento dello 
sistema  

ÅQuando precoce nella vita ς ΨŘŜǇǊƛǾŀȊƛƻƴŜ 
ǎŜƴǎƻǊƛŀƭŜ ŀǳǘƻƛƳǇƻǎǘŀΩΥ 

ΨQuando la stimolazione diventava troppo intensa, 
ero capace di spegnere il mio udito e di ritirarmi 
ƴŜƭ Ƴƛƻ ƳƻƴŘƻΧ  ¢ƛǊŀƴŘƻƳƛ ǾƛŀΣ ǇƻǘǊŜƛ ƴƻƴ ŀǾŜǊ 
ricevuto la stimolazione che era richiesta per uno 
ǎǾƛƭǳǇǇƻ ƴƻǊƳŀƭŜΩ όDǊŀƴŘƛƴύ 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Adattamenti e compensazione: Stili 
Percettivi  

ÅElaborazione-mono 

- Utilizzare un senso alla volta 

òHo notato che quando uso un 
certo canale per affrontare un 
compito, se cerco di introdurre 
un altro canale, non so più dove 
sono rimasto per completare il 
compito e devo ricominciare da 
capoó (Lawson) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare (Elaborazione-
mono): 

ÅUna persona che elabora in mono può avere 
dei  problemi con stimoli multipli. Cercate di 
ǎŎƻǇǊƛǊŜ ǉǳŀƭ ŝ ƛƭ ŎŀƴŀƭŜ ΨŀǇŜǊǘƻΩ ƛƴ ǉǳŜƭ 
ƳƻƳŜƴǘƻ Ŝ ǊƛŘǳŎŜǘŜ ǘǳǘǘƛ ƛ ΨǎǘƛƳƻƭƛ ƛǊǊƛƭŜǾŀƴǘƛΩ 

ÅtǊŜǎŜƴǘŀǘŜ ǎŜƳǇǊŜ ƭΩ ƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ ƴŜƭƭŀ 
modalità preferita dalla persona. Se non siete 
ǎƛŎǳǊƛ ŎƻǎΩŝ ƻ ǉǳŀƭ ŝ ƛƭ ŎŀƴŀƭŜ ΨŀŎŎŜǎƻΩ ƛƴ ǉǳŜƭ 
momento (nel caso di  fluttuazione), usate una 
presentazione multisensoriale e guardate 
ǉǳŀƭŜ ƳƻŘŀƭƛǘŁ ΨŦǳƴȊƛƻƴŀΩΦ wƛŎƻǊŘŀǘŜǾƛ ǇŜǊƻ 
che possano cambiare canale. 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Percezione periferica: percezione diretta fa 
male! 

άPersone con autismo spesso guardano dagli 
angoli dei loro occhi ad oggetti o persone. 
Hanno una visione periferica molto accurata e 
una  memoria per i dettagli che altri mancano. 
Guardare direttamente a persone o animali è 
tante volte troppo devastante per chi ha 
ƭΩŀǳǘƛǎƳƻΧ tǳƼ ǎŜƴǘƛǊǎƛ ƳƛƴŀŎŎƛŀǘƻ Řŀƭ ŜǎǎŜǊŜ 
ŎŜǊŎŀǘƻ Ŏƻƴ Ǝƭƛ ƻŎŎƘƛέ     (hΩbŜƛƭƭύ 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per aiutare(periferica 
percezione): 

ÅMai forzare contatto visivo con gli occhi 

ÅCercate di non approcciare la persona in 
modo diretto nelle sue modalità 
ƛǇŜǊǎŜƴǎƛōƛƭƛΦ vǳŀƴŘƻ ƭΩƛǇŜǊǎŜƴǎƛōƛƭƛǘŁ ŘŜƭ 
canale sensoriale affetto è indirizzato e 
abbassato, la percezione diretta diventa 
più facile 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Cosa possiamo fare per 
aiutare(Compensazione): 

Å: ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜ ƭŀǎŎƛŀǊŜ ǳǘƛƭƛȊȊŀǊŜ ŀ ƭΩ ƛƴŘƛǾƛŘǳƻ ƭŀ 
modalità sensoriale che preferisce per  
ΨŎƻƴǘǊƻƭƭŀǊŜΩ όΨŎƘŜŎƪΩύ ƭŀ ǎǳŀ ǇŜǊŎŜȊƛƻƴŜΦ 

ÅCon un trattamento appropriato e aggiustamenti 
ambientali per abbassare le ipersensibilità 
imparano gradualmente ad usare i loro organi di 
senso in modo appropriato ς occhi per guardare, 
orecchie per ascoltare, ecc. 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



Funzioni di stimming (stereotipie): 
ÅDifensivo: (per ridurre il doloro o lo sconforto 
Ŏŀǳǎŀǘƻ ŘŀƭƭΩƛǇŜǊǎŜƴǎƛōƛƭƛǘŁΣ ƭŀ ŦǊŀƳƳŜƴǘŀȊƛƻƴŜΣ ƛƭ 
sovraccarico, ecc.)  

 

ÅAuto-stimolazione: όǇŜǊ ƳƛƎƭƛƻǊŀǊŜ ƭΩ ƛƴǇǳǘ ƴŜƭ 
caso di iposensibilità) 

 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ÅCompensatorio: όǇŜǊ ƛƴǘŜǊǇǊŜǘŀǊŜ ƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ ƴŜƭ Ŏŀǎƻ Řƛ 
ƛƴŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ ǎŜƴǎƻǊƛŀƭŜ ΨƛƴŀŦŦƛŘŀōƛƭŜΩ ύ 

ά aƛ ǎǘŀǾƻ ŀŘŀǘǘŀƴŘƻ ŦŀŎŜƴŘƻ ŦǊƻƴǘŜ ŀŘ ǳƴ ƳƻƴŘƻ ŘƻǾŜ 
altre persone  effettivamente non si rendevano conto 
di questo. Reagivo a tutto questo   bombardamento e 
questa confusione con questi movimenti motori, il 
silenzio e dei suoni strani che solitamente vengono 
ƭŜƎŀǘƛ ƛƴǎƛŜƳŜ ŎƻƳŜ ΨŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƛ ŀǳǘƛǎǘƛŎƛΩ 

(Blackman) 

Olga Bogdashina, Novara 2008 



ÅPer frustrazione:  

ά5ŜƭƭŜ volte picchiarsi la testa e sfregare i pugni, crisi di rabbia, o 
sfoggi capitano come modo per fare sapere a qualcuno, non 
ŎΩŝ la faccio ǇƛǴΗέ (Lawson) 

ÅSolo esperienze piacevoli (che aiutano a ritirarsi da un ambiente 

confusa ) 

ά5ƻƴŘƻƭŀǊŜ e sfarfallare erano altri modi per tagliare fuori il 
mondo quando stavo per andare in sovraccarico di troppo. 
Dondolare mi faceva sentire calmo. Era come prendere una 
droga aggiuntiva. Di più che lo facevo, di più che lo ǾƻƭŜǾƻέ 
(Grandin) 

 
Olga Bogdashina, Novara 2008 



 

Cercate di non pensare ad una 

 

FETTA DI TORTA AL CIOCCOLATO 
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Presupposti Fondamentali  

VIl comportamento è comunicazione 

VIl comportamento è una funzione delle 
interazioni tra la persona e lõambiente 

VLõintervento deve affrontare le variabili che 
mantengono il comportamento  

VI risultati devono essere valutati dal punto di 
vista funzionale  



Analisi Funzionale  

ÅCosa vediamo? 

 

VLancia gli oggetti  

VSi morde la mano  

VSi picchia la testa  

VGraffia  

VUrla  

VRompe tutto  

VSpinge i compagni  

Vé. 

 



Sputtare 
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Comportamenti problematici: 
cosa sono? 

Å {ƛ ŘŜŦƛƴƛǎŎƻƴƻ άǇǊƻōƭŜƳŀǘƛŎƛέ ǉǳŜƛ 
comportamenti che: 

1. LƴǘŜǊŦŜǊƛǎŎƻƴƻ Ŏƻƴ ƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ Ŝ Ŏƻƴ ƭƻ 
sviluppo in generale 

2. Possono provocare danni alla persona stessa che 
li emette, ad altri o ad oggetti 

3. Sono considerati inaccettabili da un punto di 
vista sociale 



Comportamenti che NON sono da 
ŎƻƴǎƛŘŜǊŀǊǎƛ άǇǊƻōƭŜƳŀǘƛŎƛέΥ 

Åbƻƴ ǾŜƴƎƻƴƻ ŎƻƴǎƛŘŜǊŀǘƛ άǇǊƻōƭŜƳŀǘƛŎƛέ ǉǳŜƛ 
comportamenti che, per quanto particolari o 
bizzarri 

ωNon interferiscono con lo sviluppo sociale, 
cognitivo ed affettivo della persona 

ωNon creano danni a lei, ad altri o ad oggetti 



Comportamenti problematici: 
la definizione operativa (1) 

ÅLa definizione operativa riguarda i 
comportamenti osservabili, mentre non 
riguarda: 
ω/ƭŀǎǎƛ Řƛ ŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƛ όŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƛ άǎƻŎƛŀƭƛέ 
άŀƎƎǊŜǎǎƛǾƛέ ŜŎŎΧύ 

ωIpotesi sulle motivazioni (comportamenti che 
ŘŜǊƛǾŀƴƻ Řŀ άŦǊǳǎǘǊŀȊƛƻƴŜέ άƎŜƭƻǎƛŀέ ŜŎŎΧύ 

ωDƛǳŘƛȊƛ όŎƻƳǇƻǊǘŀƳŜƴǘƛ ǇƛǴ ƻ ƳŜƴƻ άŀŘŜƎǳŀǘƛέ 
άƴŜƎŀǘƛǾƛέ ŜŎŎΧύ 



1.   DESCRIZIONE DEL COMPORTAMENTO 
PROBLEMA  

 
VQual è il comportamento problema ?  

 

VDate una descrizione oggettiva di quello che 
il bambino /lõadulto fa, che costituisce un 
problema 

 

VDescrivete il comportamento in modo 
talmente chiaro, che tutti coloro che non 
possono vedere il bambino/lõadulto, possano 
tuttavia averne idea 



2. STORIA  

VQualõ ¯ la storia del comportamento ? 

VÈ un comportamento nuovo o si era già 
verificato?  

VDa quanto tempo si presentava ?  

VMigliora o peggiora?  

VPeggiora per via di circostanze diverse (ad. es. 
perch® il bambino/lõadolescente/lõadulto 
diventa più grande e forte) ? 



3.   PRIORITÀ  

VQuanto è grande il bisogno di cambiare questo 
comportamento ?  
VLƴǘŜǊŦŜǊƛǎŎŜ Ŏƻƴ ƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ ŘŜƭ 

bambino/adolescente o altri 
bambini/adolescenti? 
VPuò distruggere qualcosa di altri bambini e/o 

insegnanti ?  È pericoloso?  

VProvoca fastidio a voi o a qualche membro della 
famiglia ?  
üQueste sono tutte ragione accettabili per 

cambiare il comportamento. Scrivete chi desidera 
cambiare il comportamento e perché. 


