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CONFRONTO
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PDP PER I 
DSA

PDP ALTRI 
BES



  

COME SI ARRIVA AL PDP in caso di DSA



  

QUANDO SI REDIGE...                

Entro il primo trimestre dell’anno scolastico per gli 
alunni con diagnosi già  agli atti.                                      
       
Su richiesta della famiglia in possesso di segnalazione 
specialistica durante il resto dell’anno.

DEVE CONTENERE:               
           
Dati anagrafici dell'alunno                 
Tipologia del disturbo               
Attività didattiche individualizzate                           
Attività didattiche personalizzate                        
Strumenti compensativi utilizzati                      
Misure dispensative adottate                       
Forme di verifiche e valutazione personalizzate                     
 

    
 



  

COME VIENE REDATTO
1^ parte 

La redazione deve contenere e sviluppare i seguenti 
punti: 

• Analisi della situazione dell’alunno. Vengono riportate 
le indicazioni fornite dalla diagnosi, dalla famiglia e dalle 
insegnanti dopo un lavoro di osservazione condotto a 
scuola. 

• Rileva le specifiche difficoltà che l’allievo presenta e i 
suoi punti di forza.



  



  

Sezioni del PDP Didattica: come 
compilare il PDP

Esempio

Informazioni 
dalla famiglia

Inserire le informazioni 
rilevate dai colloqui con 
la famiglia relative alle 
difficoltà dell'alunno

Rilevare: 
● quando si sono accorti delle difficoltà:
● quali difficoltà sono riscontrate a casa e 

in quali ambiti;
● quali misure sono state attivate;
● quali sono i punti di forza.

Caratteristiche 
del percorso 

didattico 
pregresso

Inserire la 
documentazione del 
percorso pregresso: 
continuità con ordini o 
classi precedenti di 
scuola.

Pagelle, osservazioni degli insegnanti 
precedenti

Altre 
osservazioni

Dati significativi sugli elementi distintivi del 
processo di apprendimento. Elencare quali 
sono i punti deboli, come per esempio, 
lettura e scrittura strumentale, calcolo a 
mente, apprendimento mnemonico, ecc. e i 
punti di forza: via visiva e uditiva, pensiero 
divergente, se è abile a usare il computer e 
a costruire mappe multimediali, ecc.



  

LA DIAGNOSI

Una diagnosi, per essere utile, dovrebbe contenere 

le informazioni rispondenti alle necessità della 

scuola. 

I tecnici non potranno mai dare consigli didattici agli 

insegnanti: sono gli insegnanti  gli  esperti del 

settore. 

I tecnici  avranno il compito di descrivere il 

“funzionamento” del ragazzo. 



  

È importante, quindi, che in una diagnosi siano fornite 

innanzitutto le seguenti informazioni:

L'etichetta diagnostica e il livello cognitivo 

L'etichetta viene data in base al documento diagnostico al 

quale ci si riferisce, scientificamente vengono ormai riconosciuti 

 principalmente questi:

ICD, International Classification of Diseases. 
L’ICD-10 è la decima revisione della classificazione 
internazionale  delle malattie e dei problemi a esse correlati, 
proposta dall’Organizzazione Mondiale della Sanità.
 
Il DSM-V  è il manuale diagnostico dell’American Psychiatric 
Association. 



  

L'ETICHETTA DIAGNOSTICA

L’“etichetta diagnostica” associata a un codice, nel caso dei DSA 

F81, del manuale ICD-10  dell’O.M.S., dovrebbe sempre essere 

riportata nella diagnosi e riguarda i “Disturbi evolutivi specifici delle 

abilità scolastiche”. Essa comprende:

F81.0 Disturbo specifico delle lettura (Dislessia). 

F81.1 Disturbo specifico della scrittura (Disortografia). 

F81.2 Disturbo specifico delle abilità aritmetiche (Discalculia). 

F81.3  Disturbi misti delle abilità scolastiche (anche se non riportato 

nella dicitura, la parola “specifici” è sottintesa. Dovrebbe essere usato 

per i disturbi che soddisfano due o più criteri dei codici F81.2, F81.0, 

F81.1). 

F81.8 Altri disturbi evolutivi delle abilità scolastiche. In questa voce è 

incluso il “disturbo evolutivo della scrittura” (espressivo). 



  

F81.9  Disordine evolutivo delle abilità scolastiche  non meglio 

specificato. Questa categoria è limitata ai disturbi non specifici dove 

sono presenti significative disabilità nell’apprendimento non dovute a 

deficit cognitivi, neurologici, sensoriali o a inadeguata  istruzione 

scolastica ( DSA e non solo). 

I soggetti che ricadono in questa categoria non sono tutelati dalla 

legge 170 ma dal regolamento sull’autonomia scolastica (sottopar. 

3.7.3.). 

La Disgrafia  non è codificata espressamente nell’ICD-10, ma può 

essere compresa nella categoria: F81.8. 

ALTRE ETICHETTE DIAGNOSTICHE



  

F80.1 Disturbo del Linguaggio Espressivo: non è legato 
alla capacità di espressione non verbale ma solo a quella 
verbale

F80.2 Disturbo Specifico della Comprensione:  ad esso 
spesso si associa un disturbo espressivo e a volte difficoltà 
socio-affettive

F82 Disturbo specifico delle abilità motorie

F83Disturbo evolutivo Specifico Misto:  comprende 
condizioni in cui disturbi evolutivi specifici dell'eloquio e del 
linguaggio si associano a disturbi evolutivi specifici delle 
capacità scolastiche e della funzione motoria, ma in cui 
nessun disturbo prevale in maniera tale da costituire la 
diagnosi principale. Di solito, ma non sempre, questi 
disturbi specifici sia associano con un certo grado di 
compromissione delle funzione cognitive.



  

I DSA si presentano in ciascun individuo in 

modo diverso e con diversa intensità, ecco 

perché nella diagnosi il disturbo dovrebbe 

essere classificato in:

● Lieve

● Medio-lieve

● Grave

● Severo.



  

Nelle diagnosi, inoltre, vengono anche riportati dei valori 
numerici espressi in Deviazione  standard(DS), 
percentili,  punti zeta(Z)  o valori assoluti, che indicano il 
grado di disagio/difficoltà o potenzialità in una ben precisa 
abilità. Tale informazioni risultano di grande aiuto nel 
momento della compilazione del Piano Didattico 
Personalizzato. 

Per comprendere il vero senso del disagio sarebbe bene 
conoscere anche i valori dei diversi tipi di attenzione, 
delle memorie e degli aspetti linguistici e visuo-
percettivi. 
Tali valori forniscono le informazioni necessarie a valutare 
i punti di debolezza e di forza del bambino o ragazzo in 
questione. 



  



  



  

L'IMPORTANZA DELLA MEMORIA DI LAVORO 
NELL'APPRENDIMENTO

Molti ragazzi che hanno un DSA hanno anche un deficit a livello 
della memoria di lavoro. 
Studi recenti hanno evidenziato il ruolo importante della memoria 
di lavoro nelle differenti fasi degli apprendimenti. 



  

PERCHE' QUESTI BAMBINI- RAGAZZI HANNO 
DIFFICOLTA' AD APPRENDERE?

L’apprendimento è un processo step-by-step, basato sui 
successi nelle attività di apprendimento individuali. 

I ragazzi con danni nella memoria di lavoro spesso 
falliscono in classe perché il carico  sulla memoria di 
lavoro è eccessivo per loro. 

Il fallimento della memoria di lavoro porta alla 
disattenzione, semplicemente perché il ragazzo dimentica 
quello che deve fare. 

 



  

Le difficoltà che i ragazzi con scarsa memoria di lavoro 
possono incontrare nel loro percorso scolastico sono:

Lentezza  in tutte le prime fasi degli apprendimenti (lettura, scrittura e 
calcolo): «I suoi primi tentativi di lettura furono un disastro; mettevano 
a dura prova la capacità della sua memoria di lavoro perché, quando si 
sforzava di decifrare una parola lunga, arrivata all’ultima sillaba si era 
dimenticata di quelle iniziali».
Scarsi progressi accademici: 
«Più dell’80% dei ragazzi con scarsa memoria di lavoro non riesce a 
raggiungere i livelli previsti di acquisizione sia in lettura che in 
matematica».
Nel ricordare ed eseguire istruzioni lunghe.  Per esempio se a 
Francesco (6 anni) viene assegnato questo compito: «Metti i tuoi fogli 
sul tavolo verde, le carte in tasca,  metti la tua matita nell’astuccio e 
vieni a sederti sul tappeto», Francesco sposta i  suoi fogli come 
richiesto, ma sbaglia nel fare le altre cose. Quando si rende conto che il 
resto della classe è seduto sul tappeto, va e si unisce a loro, lasciando i 
suoi  fogli e la sua matita sul tavolo, oppure rimane lì “imbambolato” 
senza riuscire a fare neanche una delle richieste. 



  

Che cos’è la deviazione standard? 

La deviazione standard(DS) indica di quanto un soggetto devia al 
di sopra o al di sotto della prestazione media (valore medio) fornita 
da individui della stessa età/classe.
 
La rapidità e il numero di errori nella lettura e nella scrittura, in una 
data fascia di età, sono rappresentate da una curva con una forma 
a “campana” (distribuzione normale o gaussiana). 

 



  

Il valore più frequente,  che è il massimo della curva, coincide 
anche con il valore medio (M).                                        
                                   
Se il valore in esame, per esempio la rapidità di lettura, si 
discosta di 2 DS al di sotto del valore medio (M), la prestazione 
è in un’area di rischio obiettivo  perché sono meno le sillabe lette 
in un secondo e maggiori sono le difficoltà. In  questo caso il 
parametro della rapidità di lettura rientra nei criteri di diagnosi di 
dislessia.  
La prestazione di rapidità di lettura di un ragazzo collocabile a -2 
DS è paragonabile a quella del 2,5% della popolazione testata.



  

Chiaramente le difficoltà, come le abilità, sono un “continuum”, 
per questo motivo un allievo che non rientra per poco nel criterio 
diagnostico (- 2 DS) ha quasi sicuramente delle  difficoltà 
scolastiche e di conseguenza avrà bisogno anche  lui di un 
intervento mirato di potenziamento o di altri accorgimenti, quali 
gli strumenti compensativi e le misure dispensative. 

Se è vero che non rientrano in un DSA diagnosticabile e  che, 
quindi, non possono essere tutelati dalla legge n.170/2010, 
questi  studenti sono però tutelati dalla autonomia scolastica* e 
ora possono rientrare nei BES.

Infatti il Regolamento dell’autonomia scolastica (D.P.R. 275/1999) sancisce che le istituzioni 
scolastiche «riconoscono e valorizzano le diversità, promuovono le potenzialità di  ciascuno 
adottando tutte le iniziative utili al raggiungimento del successo formativo.…  (e) possono 
adottare tutte le forme di flessibilità che ritengono opportune» (Art. 4). 



  

Che cosa sono i punti Z?
 

I punti Z sono il valore della distanza dalla media della 
prestazione e vengono calcolati dalla seguente formula: 

PUNTI Z = (Valore Prestazione – Valore Media)/Deviazione 
Standard 

Esempio: Francesco (2° anno della scuola secondaria di I 
grado) legge con una rapidità di 2,5 sill/s 

                   2,5 - 4,56 
 PUNTI Z=  _______ = - 2,04 
                       1,01      



  

Che cosa è il percentile? 

I percentili (P) dividono la distribuzione di una serie di dati (per 
esempio i valori della  rapidità di lettura) in cento parti e sono, 
dunque, 99. Se calcoliamo, per esempio, il 10° percentile (P10), 
troveremo quel valore al di sotto del quale si colloca il 10% dei 
valori di rapidità di lettura. 
Quando in una diagnosi trovate scritto che la prestazione si 
colloca: 
• al di sotto del 10° percentile, significa che vi è una situazione 
di disagio; 
• al di sotto del 5° percentile, significa che vi è una situazione di 
rischio effettivo. 



  

DATI DA 

INSERIRE 

NEL PDP

TRATTI DALLA 

DIAGNOSI 

E DALLE 

OSSERVAZIONI 

DEI DOCENTI
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