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LA DISLESSIA, QUESTA
SCONOSCIUTA

Come definire la Dislessia

?

una  malattia, una  disabilita,
dell'apprendimento?

un

ritardo




LA DISLESSIA, QUESTA
SCONOSCIUTA

La dislessia e una disabilita invisibile

per questo I genitori ed insegnanti spesso non comprendono le
difficolta dei bambini dislessici e tentano semplicemente di
forzarli a impegnarsi di piu provocando frustrazioni, umiliazioni e
un forte senso d'insicurezza

La conoscenza del disturbo e anche uno strumento di
comprensione e la comprensione favorisce l'intervento centrato
sui bisogni specifici e le caratteristiche del bambino dislessico




LA DISLESSIA, QUESTA
SCONOSCIUTA

La dislessia evolutiva s1 manifesta all'inizio del
processo di apprendimento della lettura. Il bambino
mostra difficolta a riconoscere le lettere dell'alfabeto, a
fissare la corrispondenza fra 1 segni grafici e 1 suoni, e
ad automatizzarle cioe a compierle in modo rapido e
senza sforzo apparente. Il primo segno riconoscibile
della dislessia evolutiva e 1 lento e faticoso
apprendimento della lettura ad alta voce




LA DISLESSIA, QUESTA
SCONOSCIUTA

- I bambini dislessici sono bambini che, pur avendo
buone capacita intellettive, hanno Ilimitate
capacita di riconoscimento visivo o limitate
capacita di analisi fonologica delle parole

- L'impatto che le difficolta 1n lettura e 1n
ortografia hanno nella vita di tutti 1 giorni con
particolare attenzione non solo alle
problematiche presenti nello studio e nella
riuscita scolastica, ma anche alle possibili
ripercussioni sul piano emotivo e relazionale




LA DISLESSIA, QUESTA
SCONOSCIUTA

- Nascono ansie, angosce e paure; possono condurre ad
atteggiamenti aggressivli o anche di ripiegamento su
se stesso; senso d'insicurezza e costruzione di una
Immagine negativa di sé

- La disabilita di lettura provoca conseguenze
1mportanti sull'apprendimento scolastico: instabilita
sia degli errori che delle acquisizioni(il sistema di
controllo e sempre al limite), lentezza, instabilita delle
prestazioni(confusione tra lettera o sillabe simili ,
scambio di lettere con suono simile, omissioni)

- I dislessici non sono in grado di apprendere 1l corsivo
e riescono 1nvece ad utilizzare con piu facilita lo
stampatello maiuscolo 1n quanto piu stabile e piu
facile da discriminare dal punto di vista percettivo ‘




CHE COSA E LA DISLESSIA?

La Dislessia e un Disturbo Specifico d’Apprendimento che puo
verificarsi in soggetti senza handicap neurologici o sensoriali o
In condizioni di svantaggio culturale.




COSA SI INTENDE PER DISLESSIA?

Specifico disturbo nella velocita e nella correttezza della lettura.
Essa e caratterizzata dalla difficolta ad effettuare una lettura
accurata e/o fluente e da scarse abilita nella scrittura e nella

decodifica.

Il vero e proprio deficit a carico dell’acquisizione della strumentalita

della lettura sembra riguardare circa il 4% degli alunni in eta scolare

ed e dovuto ad anomalie a carico del sistema nervoso centrale, in
bambini senza difetti nei movimenti, alla vista, all’udito e con risorse

cognitive adeguate.




COSA SI INTENDE PER DISLESSIA?

Disturbo specifico di Lettura (fonte: DSM IV TR; codice ICD10: F. 81.0)

Criterio A

La caratteristica fondamentale del Disturbo della Lettura e data dal
fatto che il livello di capacita di leggere raggiunto (cioe, precisione,
velocita, o comprensione della lettura misurate da test standardizzati
somministrati individualmente) si situa sostanzialmente al di sotto di

guanto ci si aspetterebbe data l'eta cronologica del soggetto, la

valutazione psicometrica dell'intelligenza, e un'istruzione adeguata

all'eta




COSA SI INTENDE PER DISLESSIA?

Disturbo specifico di Lettura (fonte: DSM IV TR; codice ICD10:
F. 81.0)

Criterio B

L'anomalia della lettura iInterferisce notevolmente con
I'apprendimento scolastico o con le attivita della vita quotidiana

che richiedono capacita di lettura.

Criterio C

Se e presente un deficit sensoriale, le difficolta nella lettura vanno
al di la di quelle di solito associate con esso. Se sono presenti una
condizione neurologica o un‘altra condizione medica generale
oppure un deficit sensoriale, questi dovrebbero essere codificati °

sull'Asse III.




TIPOLOGIE DI DISLESSIA

Principali sottotipi:

DISLESSIA FONOLOGICA

v Migliore lettura di parole vs non parole

v' Errori visivi (cane-pane), morfologici (andare-andato), sostituzione
di parole funzione (per-con)

v' Assenza di errori semantici (cane-gatto)

v’ Disortografia

; Compromissione della via fonologica ed utilizzo ‘

prevalente della via lessicale




TIPOLOGIE DI DISLESSIA

DISLESSIA SUPERFICIALE

v" Migliore lettura di parole regolari vs irregolari (es. armadio vs
tavolo); regolarizzazione irregolari.

v Confusione di parole omofone non omografe (lago-1’ago)

v' Errori di accentazione, ortografici (omissioni, sostituzioni e
aggiunta di lettere)

v Disortografia

v" Errori fonologicamente corretti nella scrittura (scuola-squola)

prevalente della via fonologica

; Compromissione della via lessicale ed utilizzo @




MOVIMENTI OCULARI NEI SOGGETTI
NORMALI
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olto importante per la classifica finale.




MOVIMENTI OCULARI NEI SOGGETTI
DISLESSICI
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nessun viaggiatore € veramente spaventato.

Caratteristiche principali nei movimenti dei soggetti dislessici durante un
compito di lettura:

1. Maggior numero di regressioni

2. Maggior numero di punti di fissazione

3. Maggior durata delle fissazioni

4. Fissazioni irregolari




FALSE CREDENZE

| bambini intelligenti non sono
dislessici

La scrittura speculare e sintomo di
dislessia

La difficolta a comprendere un
testo rende difficile la letttura
scorrevole e accurata

L'intelligenza non e legata in
alcun modo all'elaborazione
fonologica dello stimolo

La scrittura di lettere invertite e
comune in molti bambini
(dislesssici e non) nei primi stadi
di apprendimento della lettura.

Vi sono molti bambini con
disturbo specifico di lettura che
omprendimento benssimo, cosi
come Vi sono studenti che

leggono in modo scorrevole
senza riuscira a compredere. a




FALSE CREDENZE

La dislessia scompare con gli anni

La ginnastica oculare attenua la
dislessia

La dislessia e disturbo a base
neurobiologica, pertanto pur
Imparando a leggere 1 dislessici
tenderanno a farlo piu lentamente
e in maniera non automatica.

Due decenni di ricerche non hanno
evidenziato prove univoche di
come tali esercizi siano efficaci e
specifici.




BUONE PRASSI PER LA DIAGNOSI
(CONSENSUYS)

Riguardo ai disturbi specifici di decodifica della lettura, oltre ai criteri
generali relativi a tutta la categoria dei DSA, i punti generalmente

condivisi riguardano:

1.la necessita di somministrare prove standardizzate di lettura a

piu livelli: lettere, parole, non-parole, brano;
2.la necessita di valutare congiuntamente i due parametri di

rapidita/accuratezza nella performance;

3.la necessita di stabilire una distanza significativa dai valori medi

attesi per la classe frequentata dal bambino [convenzionalmente
fissata a -2ds dalla media per la velocita e al di sotto del 5°

percentile per I’accuratezza], in uno o nell’altro dei due parametr@

menzionati.




BUONE PRASSI PER LA DIAGNOSI
(CONSENSUYS)

Resta per ora non specificato, a quante delle prove di lettura
somministrate (parole, non parole, brano) i criteri sopra menzionati si
devono applicare per potere porre la diagnosi, ed eventualmente a quali
eta, visto che ognuna delle tre prove misura processi parzialmente
diversi.

Al momento attuale non e possibile arrivare a stabilire una gerarchia tra
le singole prove rispetto alla loro affidabilita diagnostica. Tenendo conto
che le prestazioni possono cambiare significativamente con I’eta del
soggetto ed in relazione al tipo di intervento attuato, € possibile
ipotizzare che ad eta diverse prove differenti si dimostrino piu sensibili°

nella rilevazione del disturbo.




BUONE PRASSI PER LA DIAGNOSI
(CONSENSUYS)

In caso di prestazione inferiore al 5° percentile o alle 2

deviazioni standard ad una sola prova, sia il giudizio clinico -
considerando I’intero quadro osservativo - a determinare la

decisione di formulare o meno la diagnosi di DSA.




BUONE PRASSI PER LA DIAGNOSI
(CONSENSUYS)

Eta minima per la diagnosi: completamento del 2° anno della scuola

primaria (2" elementare), dal momento che questa eta coincide con il

completamento del ciclo dell’istruzione formale del codice scritto.

Casi_particolari: _gia alla fine del 1° anno della scuola primaria (1"

elementare) puo capitare di valutare bambini con profili funzionali cosi
compromessi e in presenza di altri specifici indicatori diagnostici
(pregresso disturbo del linguaggio, familiarita accertata per il disturbo
di lettura), che appare possibile e anche utile anticipare i tempi della
formulazione diagnostica, o comunque, se non di una vera diagnosi, di

una ragionevole ipotesi diagnostica, prevedendo necessari momenti di @

verifica successivi.




TRATTAMENTO: PRESUPPOSTI

Presupposti del trattamento:

o si deve basare su un modello chiaro e evidenza scientifiche

o e efficace se migliora I’evoluzione del processo piu della
sua evoluzione naturale attesa

o va regolato sulla base dell’effettiva efficacia dimostrabile

o deve essere erogato quanto piu precocemente possibile




TRATTAMENTO: SCOPI PRINCIPALI

Scopi del trattamento:

o favorire la migliore evoluzione possibile

o fornire gli strumenti per imparare ad utilizzare “strade
alternative” per poter risolvere un determinato compito di
apprendimento

o aiutarli a *“gestire nel modo migliore la situazione di
difficolta

o evitare che si sviluppino altre forme di disagio




E BENE SAPERE CHE...

o e fondamentale avvalersi dell’aiuto del professionista di
riferimento per le indicazioni sulla scelta del materiale e sulla
loro modalita di utilizzo

o ci sono differenze individuali che indirizzano verso la scelta di
un ausilio piuttosto di altri

o I’intervento e “componente-specifico’!

o per I'utilizzo di alcuni materiali e necessaria una formazione

specifica







