AUTISMO

Che cos’ e?

E una sindrome comportamentale
causata da un disordine nello sviluppo,
biologicamente determinato,
con esordio nel primi tre anni di vita.



Compromissioni qualitative del linguaggio

Incapacita o difficolta a sviluppare reciprocita emotiva
(cecita sociale)

Interessi ristrettl

Comportamenti stereotipati e ripetitivi
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Vi sono alcune abilita tipiche della maggior
parte delle persone con autismo

La capacita di seqguire la routine
La capacita di eseguire consegne Visive 0 scritte
La capacita di cogliere | dettagli
La precisione

La capacita di usare congegni elettronici




Individualizzazione

Ogni bambino autistico ha caratteristiche personal,
Occorre guindi cogliere:

®* Punti di forza e stili di apprendimento tipici di ciascun
bambino

®* Punti di forza della famiglia e del suo contesto di vita

®* Modi e strumenti per insegnare al bambino a superare le
sue difficolta
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1() STRATEGIE EDUCATIVE

per c,oinvo\gere i} bambino con avkiamo n classe

’ Usservarlo... 2 Conoscerlo... 3 Costruire... 'I SHrutturare...

per capire per individuare la relazione, I'ambiente, gli obiettivi

la forma di i puntidi forzae riducendo la definendo gli spazi nell'ottica di
comunicazione che programmare confusione e € organizzando un Progetto
comprende meglio. le attivita. le distrazioni. le attivita. di Vita.
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compiti e utilizzando impartendo I'interazione al futuro,
contenuti rinforzi positivi istruzioni sociale, utilizzando storie
di difficolta e offrendo chiare, concise facendolo lavorare sociali, CAA
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CHE COS’E’ LA CAA?

La comunicazione aumentativa alternativa e il termine usato per
descrivere tutte le modalita di comunicazione che possono facilitare e
migliorare la comunicazione di tutte le persone che hanno difficolta ad
utilizzare1 piu comuni canali comunicativi, soprattutto il linguaggio orale
e la scrittura.

S1 definisce AUMENTATIVA perché non sostituisce ma incrementa le
possibilita comunicative naturali della persona.

Si1 definisce ALTERNATIVA perché intende tutto cio che e alternativo
alla parola, cioe tutto cio che sostituisce il sistema alfabetico quali: figure,
fotografie, simboli ete..



LA COMUNICAZIONE AUMENTATIVA
ALTERNATIVA (CAA)

* Non e una tecnica ma un APPROCCIO da utilizzarein tutti 1 momenti e

luoghi della vita della persona:

la comunicazione deve avvenire ogni
qualvolta ne sorga la necessita

+ Utilizza tutte le competenze comunicative dell’ individuo:

linguaggio / \
Verba]_e comunicazione

residuo con ausili

vocalizzazioni segil

gestl



Tipologie di CAA

®* Non assistita: richiede esclusivamente 'uso del corpo ( segni
manuali, gesti e vocalizzazioni). Non utilizza alcun sistema o
dispositivo esterno ad esso

® Assistita: richiede dispositivi esterni al corpo. Essa utilizza ad
esempio oggetti, simboli concreti tridimensionali, fotografie,
parole o semplici simboli lineari.
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Disturbi del comportamento:

Insieme eterogeneo di condotte socialmente
disfunzionali, che si caratterizzano genericamente
per una mancanza di controllo in diversi ambiti o

livelli, e che possono essere raggruppate e
classificate come “disturbi esternalizzanti del
comportamento”: i bambini imparano a dirigere
verso l'esterno le loro emozioni critiche sotto
forma di oppositivita, impulsivita, iperattivita e
rabbia.



Il bambino con problemi di

compo rtamento:
infastidisce
maleducato aggressivo
e
“
agitato siechia

disturba provoca



Il bambino con problemi di

compo rtamento:.




Attention Deficit Hyperactivity Disorder
(ADHD)

E un disturbo specifico evolutivo dell’autocontrollo
di origine neurobiologica che insorge nell’infanzia;
Interferisce con il normale sviluppo psicologico del bambino
ed ostacola lo svolgimento delle comuni attivita quotidiane.
’eta media d’'insorgenza e compresatrai 3 ei4 anni.
esistono comungue numerosi casi In cul appare verso |1 6-7 anni
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Sintomi nucleari del’ADHD

Deficit di
attenzione

Impulsivita

Iperattivita



Difficolta di autoregolazione
- 4@

Concentrazione ed
Organizzazione e controllo attenzione sostenuta

dei processi cognitivi

Pianificazione e
problem-solving

Impulsivita || bambino
non riesce

a regolare — Autostima

Motivazione e fiducia

: Comportamento sociale
nell'impegno e nello sforze P

Gestione delle emozioni Comportamento motorio



Nuclel fondamentali dell’/ADHD

Alla scuola dell’infanzia:
® Bisogno irrefrenabile di muoversi
® Incapacita di lavorare su una stessa attivita fino al suo completamento
® Ricerca di novita, stimolazioni sempre piu eccitanti: bisogno di
cambiare compito perche c’e stata una veloce saturazione e quindi

abbassamento della motivazione

® Scarso rispetto delle regole: nelle attivita, con i compagni, con le
insegnanti

® Tendenza a volere tutto e subito

® Scarse risposte alle punizioni

® A volte si osservano comportamenti simili anche nei genitori (anche se
riferiti ad adulti)




ADHD
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Protocollo utile a migliorare |’ apprendimento ed il
comportamento degli alunni con ADHD in classe:

Si ritiene opportuno che tutti i docenti:

> predispongano I'ambiente nel quale viene inserito lo
studente con ADHD in modo tale da ridurre al minimo
le fonti di distrazione

> prevedano |'utilizzo di tecniche educative di
documentata efficacia (es. aiuti visivi, introduzione di
routine, tempi di lavoro brevi o con piccole pause,
gratificazioni immediate, procedure di controllo degli
antecedenti e conseguenti).




Compiti che possono risultare
difficill
Lavori molto lunghi, anche se semplici
Compiti che richiedono buone capacita organizzative
Prendere appunti durante la spiegazione dell'insegnante
Prove di comprensione di test difficill

Produzioni scritte in assenza di una guida esterna

Interrogazioni che richiedono la formulazione di discorsi
articolati



Catturare, focalizzare e mantenere
I'attenzione...

Porre una domanda interessante su cui Si possa speculare
Essere un po attori, aggiungendo mimica, teatralita...
Aggiungere una dose di mistero agli argomenti

Variare il tono della voce

Utilizzare gessi colorati

Utilizzare molto spesso contatto oculare

Essere sempre visibile a tutti gli studenti

Far sedere alunni disattenti ai primi banchi

Raffigurare i concetti chiave della lezione



E ancora...

Consegne devono contenere istruzioni semplici e brevi

Utilizzare il piu possibile supporti visivi

Strutturare le lezioni in modo da favorire il lavoro in piccoli gruppi

Costruire situazioni di gioco per favorire la comprensione

Assicurarsi che il lavoro assegnato sia congruo con il tempo a disposizione
Rinforzare e gratificare

Utilizzare sistema di perdita di privilegi e premi promessi

Ridurre il piu possibile il tempo della spiegazione orale e lasciare piu spazio
al commenti degli studenti
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o |l bambino ADHD non riesce a prestare attenzione a nulla

.
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3 FALSE CREDENZE SULL'ADHD

o Il bambino ADHD e sempre distratto e iperattivo

o Un bambino ADHD e dispettoso e si oppone sempre a

quanto gli viene proposto
o L'insorgenza del ADHD non e intenzionale
o | bambini ADHD sono maleducati — cattiva educazione

o L'ADHD scompare con l'eta ‘




Disturbo della condotta

Modalita di comportamento ripetitiva e persistente
cui diritti fondamentali degli altri oppure

le norme e le regole societarie appropriate per l'eta

vengono violati:

Aggressioni a persone o animali

Distruzione della proprieta

~ Frode o furto
" Gravi violazioni di regole

(Esordio intorno 9 anni)



Eccessi di ira frequenti e marcati

Litiga spesso con gli adulti

Mostra disobbedienza alle richieste degli adulti
Compie azioni che irritano gli altri

Attribuisce agli altri | propri errori

Mostra spesso risentimento ed ira

E spesso dispettoso e vendicativo

Provoca risse

Mente e non mantiene promesse



Disturbo oppositivo provocatorio

Sl tratta di un disturbo della condotta che si caratterizza
per la presenza frequente e persistente di umore collerico/irritabile
E comportamento polemico/provocatorio che causano

menomazioni nell’adattamento e nella funzionalita sociale




| bambini DOP:

Sfidano apertamente o si rifiutano di seguire le indicazioni, le regole, le richieste
degli adulti

Perdono ripetutamente le staffe

Mettono alla prova le figure di autorita dunque anche gli insegnanti

Non si assumono la responsabilita delle loro azioni

Incolpano gli altri

Si infastidiscono facilmente e ripetutamente infastidendo gli altri

Sono ostinati, spesso arrabbiati e risentiti rancorosi e vendicativi



Cosa fare iIn classe?

Cercare di conoscere i1 bisogni del bambino
Evitare giudizi di valore

Approvare e rinforzare i comportamenti
adeguati

Individuare i suol interessi
Favorire le relazioni con i pari
Evitare di rispondere alle provocazioni

Evitare le punizioni




Agire, non discutere
Fare affermazioni non domande
Porre chiare regole ed appropriate conseguenze

Liberarsi di alcune espressioni verbale come: Non...Basta...Smetti
di...

Aiutare lo studente a fissarsi un obiettivo ogni giorno e monitorare I
successo

Trovare un’ area di interesse dello studente e chiedergli aiuto In
essa

Mandare lo studente a fare commissioni,connotando l'azione in
modo positivo



Lavorare insieme alla famiglia per aiutare il bambino

Permettersi di usare a volte un approccio di tipo no-confidence, con frasi del
tipo:”penso che non sel ancora pronto per fare questo”. Probabilmente lo
studente cerchera di provarvi il contrario

Empatizzare con il vissuto dello studente

Proiettarsi nel futuro: lo studente prova a immaginare nel futuro un momento i cui
potrebbe trovarsi in difficolta

Permettere allo studente di porsi la domanda: “che conseguenze ha avuto la mia
rabbia?”

Usare delle illustrazioni per aiutare lo studente a monitorare la frequenza e
intensita dei suoi attacchi di rabbia.

Avere abbastanza fiducia nello studente e spingerlo anche a chiedere aiuto ad
alcuni compagni.



RITARDO
MENTALE

Condizione di interrotto o incompleto sviluppo psichico,
caratterizzata da compromissione delle abilita che si manifestano
durante il periodo evolutivo e che contribuiscono al livello globale di intelligenza,

cioe guelle cognitive, linguistiche, motorie e sociali.




Il DSM IV individua 3 criteri necessari per poter effettuare la diagnosi:

®* Funzionamento intellettivo generale significativamente al di sotto della media:
un QI inferiore a 70 sulla base dei test cognitivi specifici

® Significative limitazioni nel funzionamento adattativi in almeno due delle
seguenti aree delle capacita di prestazione: comunicazione, cura della
persona, vita in famiglia, capacita sociali/interpersonali, uso delle risorse della
comunita, autodeterminazione, capacita di funzionamento scolastico, lavoro,
tempo libero, salute, sicurezza.

® L’esordio deve avvenire prima dei 18 anni.



Gradi di severita

Severita Intervallo QI
* RM LIEVE ®* Da50-55a70
[ - -
e RM MEDIO Da 34-40 a 50-55
Eta mentale
* RM GRAVE Eta cronologica ®* Da 20-25 a 35-40
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rdomotorio grave.
N no' swluppo delle funzioni
;lmbollche
Nessuno sviluppo del
Tin uaggio;

* Sviluppo sensomotorio limitato.

* Assenza del linguaggio

‘relazionale.

*Nessuna autonomia.

- Arrestoalla fase

ﬁm‘feﬂlge.nza

sensomoforla (0-2anni).

‘Necessitadi assistenzae

sorveglianza fotale.

p—
s,

Sviluppo motorio elementare
< n schemi nelazionali poveri.

dihguaggio molto ridotto.

b 23
Ty

" Acquisizione di abitudini
elementari ma senza
apprendimenti scolastici.
‘Limitata comunicazione
verbale;qualche interesse
affettivo e relazionale.

* Autonomia scarsa.

*Arrestoalla fase

dell'intelligenza

rappresentativapre-

operatoria(2-6anni).

* Autonomia
parziale necessitadi

ambiente protetto.

*Sviluppo motorio sufficiente.
“Ilinguaggio e funzioni
simboliche povere e in lenta
maturazione.

* Acquisizioni scolastiche iniziali.
*Persistenzadi immaturita
espressiva.

* Autonomia sufficiente.

*Arrestoalla fase delle
oper'azioni concrete semplici
(7-9anni), apprendimento di
un lavoro elementare.
'Discretaautonomia sociale.
'Necessitadi aiuto in
situazioni Traumatizzanti.

'Ritardo senso motorio e del
linguaggio lievi.

* Apprendimento scolastico
discreto nella scuola primaria.

' Difficolta di apprendimento nelle

classi secondarie.
* Autonomia sufficiente.

*Arrestoalla fase
dell'intelligenza operatoria

concreta (9-11anni)

'Capacita di adattamento
sociale e professionale
discrete con appropiato
addestramento.

' Bisogno di aiuto in situazioni
difficili e traumatizzanti.




Difficolta nel focalizzare 'attenzione sugli elementi rilevanti di uno stimolo

Difficolta ad immagazzinare le informazioni in modo stabile

Assenza o forte carenza di memoria procedurale

Rigidita operativa: condotte ripetitive

Operazioni mentali lineari ed incapacita di astrazione mentale

Scarsa capacita di autocontrollo

Scarsa consapevolezza delle proprie capacita

Fragilita emotiva: passivita e inibizione emotiva



A SCOGOLA E GLIINSEGNANTE
- — —

W Embino che presenta RMiecessita di una scuola che nella
praticardellinsegnamento siiavvalga anche di attivita qual:
gEicaz o emusical e ad rammatizzazione, larpsicomotricitar
2lavaonale, laboratori con attivita creative che, oltre ad arricchire
IPatmonio esperenziale ed intellettuale, permette di lavorare
serieaanehe con un bambino che non impara a leggere e a scrivere.

~—

B5onoIda fenere ben presenti in ogni caso i seguenti punti:
S linsegnante deve conoscere bene il proprio alunno;
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Lobiettivo che l'insegnante pone per il soggetto con RM deve

gig'tl{ar'dare il processo e il progresso dell’apprendimento nel corso
ell'anno;

* Inriabilitazione e nell'educazione in generale non esiste un tetto

oltre al quale non si puo andare, percio non e possibile stabilire a

riori se un bambino con ritardo medio scrivera parole o meno, se
eggera o riconoscera le insegne dei negozi.




Nell’lambito della didattica del RM

bisogna evitare un apprendimento di tipo passivo ed ipocritico, e puntare sullo sviluppo di
capacita di ragionamento, di generalizzazione e gestione delle problematiche proposte.

A guesto proposito e importante:

® Lavorare su pochi obiettivi per volta

® Utilizzare esperienze di vita personali e riferite alla vita quotidiana del bambino
® Ricorrere a materiale concreto

®* Non creare situazioni monotone

® Non fornire subito risposte dirette, ma aiutare il soggetto, guidandolo verso una soluzione
autonoma

®* Ripresentare i problemi risolti per consolidare le acquisizioni
® Proporre le stesse situazioni anche al di fuori del contesto individuale

® Fornire al bambino uno schema costante



DSA GRAVE




Siricorda che: -

E’ un disturbo specifico dell'apprendimento
comprende

DISLESSIA

DISGRAFIA

DISCALCULIA ~  ( DISORTOGRAFIA




misure dispensative e compensative (Legge
170/2010)

Esonero dalla lettura a voce alta

Utilizzo di software per la lettura, da usare sia a scuola che a casa
Utilizzo del carattere di scrittura preferito

Esonero da copiatura alla lavagna

Piu tempo per I'esecuzione dei compiti

Interrogazioni programmate

Uso di mediatori didattici durante le interrogazioni e compiti

Uso della calcolatrice o della tavola pitagorica e formulari
Valutazione personalizzata

Uso di mappe concettuali sia a scuola che a casa



...PDP...

['articolo b del DM 5669 del 12 luglio 2011 : «LLa

scuola garantisce ed esplicita, nel confronti di alunni e

studenti con DSA, interventi didattici individualizzati e
personalizzati, anche attraverso la redazione di un Piano
didattico personalizzato, con |’ indicazione degli
strumentt compensativi e delle misure dispensative

adottate»




POTENZIAMENTO

CAPACITA'
ASCOLTO

VIETODO DI
STUDIO

MEMORIA

COMPETENZE
DISCIPLINARI

COMPRENSIONE

METACOGNIZIONE




QUALI STRATEGIE METACOGNITIVE PER LO STUDIO?

" CAPACITA' DI

ANALIZZARE CAPACITA' DI

| CONTENUTI . | SINTETIZZARE
| & ‘ | CONTENUTI

CAPACITA' DI
AUTOCONTROLLO/
MONITORAGGIO

CAPACITA' DI
SELEZIONARE
LE INFORMAZIONI

CAPACITA' DI FORNIRE
RISPOSTE BREVI MA
ESAUSTIVE

CAPACITA' DI
ORGANIZZARE
LE INFORMAZIONI




MATEMATICA |

PROBLEM
SOLVING

COMPRENSIONE
DEL PROBLEMA

INDIVIDUAZIONE DATI,
IDENTIFICAZIONE

DELLA RICHIESTA,
SCELTA OPERAZIONI-

SOLUZIONI




In Classe...

informare sul tipo di argomento che si andra a trattare in modo
da creare delle aspettative , creare un ascolto consapevole e recuperare

conoscenze pregresse chiedere di fare ipotesi sul contenuto
consegnare una mappa dell'argomento

durante la spiegazione controllare che vi guardi

Utilizzare supporti visivi : presentazioni in PPT, video, documentari, LIM

prevedere momenti di intervallo

ricordare che i tempi di attenzione sono molto ridotti

non chiedere mai “hai capito?” non ve lo dira mai!



porre spesso domande di verifica di comprensione in modo

semplice e breve, coinvolgendo tutta la classe

attenzione al linguaggio specifico

esplicitare gli esercizi da svolgere in classe o per casa
(meglio se con un esempio)

verificare sempre che abbia compreso la consegna
controllare la gestione del diario ( tutor di classe)
non dimostrare impazienza quando lo interrogate

far usare il registratore






LA VALUTAZIONE

Predisporre verifiche scalari, chiare graficamente, possibilmente su
un unico argomento, non a tempo

Lasciare usare gli strumenti di compensazione

Valutare in modo costruttivo, separando I'errore dal contenuto
Cercare di mettere pochi segni rossi

Far capire che gli errori sono sempre migliorabili

Dare indicazioni precise su come attuare miglioramenti

Valutare I'impegno

La valutazione sulla scheda dovrebbe riflettere il
percorso dei ragazzi e registrare i loro progressi



Cos’e un libro digitale

NON e un audiolibro o libro parlato

Un libro digitale
_. ‘ e undocumento in formato elettronico,
V una copia digitale del libro di carta
sul quale posso anche scrivere e prendere

appunti e che posso farmi leggere dal
computer

Un audiolibro o libro parlato
e la registrazione audio
di una persona o
di una sintesi vocale
che legge un libro

ASSOCIAZIONE
ITALIANA
P‘LS LdESSIA

ordenone

Libri digitali e sintesi vocale m



Programmi per leggere con le orecchie

IMPORTANTE

Per farsi leggere un libro digitale da un computer servono :
1. Una sintesi vocale
2. Un programma che visualizza il testo ed utilizza la sintesi vocale per leggere

Due soluzioni possibili: la prima prevede l'installazione sul pc I'altra “portatile”.
La prima soluzione puo essere quasi gratuita o a pagamento
1. Quasi gratuita:
a. Voce acquistabile da ByteWay ad un prezzo conveniente per i soci
b. Programma di lettura gratuito: Balabolka, LeggiXme, Dspeech
2. A pagamento: Carlo Mobile Anastasis (comprende anche la voce)

La seconda soluzione € a pagamento

1. Chiavetta usb che contiene voce e programma di lettura:
a. Personal Reader Anastasis
b. Alfa Reader Erickson

B _
Libri digitali e sintesi vocale \ ‘ JITALIANA

Sezione di Pordenone



E-Book allegati ai testi scolastici

| libri digitali (e-book) forniti in allegato ai testi scolastici spesso non
servono ai nostri studenti perché:

* Non hanno il testo selezionabile, quindi non e possibile copiarlo nel
programma di lettura (Balabolka, Carlo Mobile, ecc.).

* Non hanno una sintesi vocale integrata.

* Spesso sono utilizzabili solo direttamente dal supporto originale ma
chi usa un netbook non ha un lettore di CD/DVD.

B ASSOCIAZIONE
. @ualTALlANA

"W D|SLESSIA
Sezione di Pordenone

Libri digitali e sintesi vocale



