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Abstract 

�3�D�U�R�O�H���F�K�L�D�Y�H�����D�X�W�L�V�P�R���H���V�F�U�L�W�W�X�U�D�����V�W�X�G�L�R���J�U�D�I�R�O�R�J�L�F�R���V�X�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�������G�L�V�H�J�Q�R���H���V�F�U�L�W�W�X�U�D���L�Q���E�D�P�E�L�Q�L���D�X�W�L�V�W�L�F�L����i disturbi  
dello spettro autistico attraverso il disegno e la scrittura. 

 

�/�¶�D�X�W�L�V�P�R���q���X�Q���S�U�R�E�H�P�D���L�Q���F�U�H�V�F�L�W�D���H�V�S�R�Q�H�Q�]�L�D�O�H�����8�Q���F�D�V�R���V�X���������V�H�F�R�Q�G�R���L�O���F�H�Q�W�U�R���G�L���$�W�O�D�Q�W�D�����0�R�O�W�L�V�V�L�P�L���Q�H�X�U�R�V�F�L�H�Q�]�L�D�W�L��
suggeriscono ipotesi le pi• varie  (alcune probabili, altre improbabili) che vanno dal coinvolgimento genetico 
�D�O�O�¶�L�Q�W�R�V�V�L�F�D�]�L�R�Q�H���D�P�E�L�H�Q�W�D�O�H�� �&�¶�q una  esplosione di  �D�F�F�D�Q�L�P�H�Q�W�R���G�L�����F�H�U�Y�H�O�O�L���F�K�H���Y�R�J�O�L�R�Q�R���V�F�R�S�U�L�U�H���F�R�V�D���F�¶�q�����G�L�H�W�U�R���D�O��
�P�L�V�W�H�U�R���G�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�����3urtroppo la societˆ di oggi (certamente quella di ieri e forse anche quella di domani) tende a ridurre 
�O�¶�H�V�V�H�U�H���X�P�D�Q�R���D���X�Q���D�X�W�R�P�D���H���S�H�U���I�D�U�H���T�X�H�V�W�R���K�D���E�L�V�R�J�Q�R���F�K�H���O�¶�H�V�V�H�U�H���X�P�D�Q�R riesca a capire il messaggio che gli viene 
dato  giorno per giorno fin dai primi minuti della vita.  E soprattutto nei primo ciclo di crescita del bambino, nei primi 
sette anni.   In questo modo • possibile il controllo. Se incontra un altro essere che esprime la sua individualitˆ con una 
�F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�H�� �G�L�Y�H�U�V�D�� �O�D�� �³�� �P�H�Q�W�H���V�F�L�H�Q�W�L�I�L�F�D�´�� �Y�D�� �L�Q���W�L�O�W���H�� �V�L�� �F�K�L�H�G�H��che non • possibile questo modo di esistere. In un 
�E�D�P�E�L�Q�R�����F�R�Q���F�X�L���Q�R�Q���F�¶• dialogo non • nemmeno possibile ucciderne la spontaneitˆ, distruggere lo spirito, trasformarlo 
in una macchina sociale, in un robot intelligente e �U�H�Q�G�H�U�O�R���G�L�S�H�Q�G�H�Q�W�H���G�D�O���F�R�Q�V�X�P�L�V�P�R���R���G�D�O���S�D�X�S�H�U�L�V�P�R�����G�D�O�O�¶edonismo 
o dal�O�¶��immagine���� �G�D�O�� �U�H�D�O�H�� �R�� �G�D�O�O�¶�L�G�H�D�O�H. In parole pi• accessibili  • difficile confrontarsi con un bambino che • 
imprevedibile. La realtˆ di un bambino autistico • diversa  e va letta con una visione  della vita pi• aperta. Il bambino 
autistico ci insegna tante cose,  attraverso il suo comportamento che le persone non autistiche���� �³neurotipiche �³�� ���� �F�K�H��
rappresentano per˜ la maggioranza della popolazione)  �F�R�Q�V�L�G�H�U�D�Q�R�� �³�V�W�U�D�Q�R�´�� Bisogna solo entrare nella sua anima  
attraverso canali non usuali e ascoltare i profondi sen�W�L�P�H�Q�W�L���F�K�H���D�O�E�H�U�J�D�Q�R���Q�H�O���³���V�X�R���´�� cuore  che non rispondono secondo 
il sistema  a specchio degli studiosi di neurologia, ma secondo un sistema  pi• creativo, forse sinapticamente pi• caotico. 
Conoscere • sempre qualcosa di grande e di meraviglioso,  specialmente se qualche volta rinuciamo alla ragione. Bisogna 
�F�D�S�L�U�H���F�K�H���V�H�Q�]�D���³���F�D�R�V�´���Q�R�Q���F�¶�q���F�R�Q�R�V�F�H�Q�]�D�����(�¶�� bello studiare la mente  ma questo studio deve avere solo una finalitˆ: 
�G�D�U�H���O�¶�R�S�S�R�U�W�X�Q�L�W�j�� a un bambino autistico di vivere la vita nella sua totalitˆ e fargli scoprire che in questa totalitˆ non • 
solo. Nessun uomo • solo su questa terra�����$�Q�F�K�H���L�O���S�L�•���S�L�F�F�R�O�R���H�O�H�P�H�Q�W�R���F�R�P�H���O�¶�D�W�R�P�R���q���F�L�U�F�R�Q�G�D�W�R���G�D���D�O�W�U�H���S�D�U�W�L�F�H�O�O�H���S�L�•��
�S�L�F�F�R�O�H���F�K�H���O�¶accompagnano  nel suo moto energetico come protoni, neutroni ed elettroni ed altre subunitˆ. La scrittura e 
il disegno  possono offrirci non solo �G�H�O�O�H�� �R�S�S�R�U�W�X�Q�L�W�j�� �S�H�U�� �V�R�Q�G�D�U�H�� �� �O�H�� �Y�L�H�� �G�H�O�O�¶�L�J�Q�R�W�R�� �H�� �D�W�W�U�D�Y�H�U�V�R�� �O�D�� �Q�X�E�H�� �G�H�O�O�D�� �Q�R�Q��
conoscenza entrare  nello spirito divino di questi bambini, ma consentono anche di capire lo stile di vita del bambino e le 
difficoltˆ del quotidiano �D�O�O�¶�L�Q�W�H�U�Q�R�� �G�H�O�O�D�� �I�D�P�L�J�O�L�D (tristezza, amarezza, frustazione, senso di insuccesso, illusione e 
delusione, smarrimento e ricerca continua di sicurezze). �1�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R���E�L�V�R�J�Q�D���J�X�D�U�G�D�U�H���L�O���F�L�H�O�R�����H���L�O���V�X�R���I�L�U�P�Dmento e la 
terra con il ntrafgico quotidiano di una relazione difficile, quasi impossibile. Il bambino autistico • una stella luminosa 
nonostante la sua incomunicabilitˆ e il suo isolamento (non un buco nero nella materia oscura). Bisogna, per˜,  avere 
anche i piedi per terra  e una famiglia con un bambino o una bambina con autismo  deve essere aiutata e guidata ad 
affrontare la sofferenza, mano nella mano, con dignitˆ e professionalitˆ. 
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Introduzione 
 

Disturbi dello spettro autistico  ( DSA in italiano- ASD in inglese) 
Nel DSM -5  (2014 ed. it) �Q�R�Q���V�L���S�D�U�O�D���G�L���D�X�W�L�V�P�R���P�D���G�L���³���G�L�V�W�X�U�E�L���G�H�O�O�R���V�S�H�W�W�U�R���D�X�W�L�V�W�L�F�R�´ caratterizzati 
da �³ una compromissione grave e generalizzata in 2 aree dello sviluppo: quella delle capacitˆ di 
comunicazione e interazione sociale (Deficit nella comunicazione  della reciprocitˆ sociale ed 
emotiva, nella comunicazione non verbale usata a scopo sociale, nella creazione e mantenimento di 
�O�H�J�D�P�L���V�R�F�L�D�O�L���D�G�H�J�X�D�W�D�P�H�Q�W�H���D�O���O�L�Y�H�O�O�R���J�H�Q�H�U�D�O�H���G�L���V�Y�L�O�X�S�S�R�����H���T�X�H�O�O�D���Q�H�O�O�¶�D�U�H�D���G�H�J�O�L���L�Q�W�H�U�H�V�V�L���H���Gelle 
attivitˆ �´�� Questa definizione (spettro autistico) significa che il disturbo colpisce ciascuna persona in 
modo differente variando da una lieve a una grave sintomatologia. �/�¶�L�Vtituto superiore della sanitˆ 
(www.iss.it) offre una visione di insieme del problema  in modo sintetitica ma abbastanza 
comprensibile:  

I disturbi dello spettro autistico originano comunque da una compromissione dello sviluppo che coinvolge le abilitˆ di 
comunicazione e di socializzazione, e sono in generale associati a comportamenti inusuali (ad esempio comportamenti 
�U�L�S�H�W�L�W�L�Y�L���R���V�W�H�U�H�R�W�L�S�D�W�L�����H���D���X�Q�¶�D�O�W�H�U�D�W�D���F�D�S�D�F�L�W�j���L�P�P�D�J�L�Q�D�W�L�Y�D�����/�¶�D�X�W�L�V�P�R���q���V�W�D�W�R���S�H�U���D�Q�Q�L���H�U�U�R�Q�H�D�P�H�Q�W�H���F�R�Q�V�L�G�H�U�D�W�R���X�Q��
�G�L�V�W�X�U�E�R�� �G�R�Y�X�W�R�� �D�� �L�Q�D�G�H�J�X�D�W�H�� �U�H�O�D�]�L�R�Q�L�� �Q�H�O�O�¶�D�P�E�L�H�Q�W�H�� �I�D�P�L�O�L�D�U�H dipendenti dal comportamento dei genitori (origine 
�S�V�L�F�R�G�L�Q�D�P�L�F�D�������$�W�W�X�D�O�P�H�Q�W�H���O�D���S�R�V�L�]�L�R�Q�H���V�F�L�H�Q�W�L�I�L�F�D���F�R�Q�G�L�Y�L�V�D���D���O�L�Y�H�O�O�R���L�Q�W�H�U�Q�D�]�L�R�Q�D�O�H���F�R�Q�V�L�G�H�U�D���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���X�Q�D���V�L�Q�G�U�R�P�H��
comportamentale associata a un disturbo dello sviluppo del cervello (porta con s• alterazioni della struttura e delle 
funzioni nervose) e della mente (include alterazioni dello sviluppo psico-cognitivo ed emozionale) con esordio nei primi 
tre anni di vita. Sia fattori genetici che ambientali sono oggi considerati all'origine dello spettro autistico. La sindrome 
si configura come una disabilitˆ permanente che compare in etˆ infantile ma accompagna il soggetto per tutta la 
durata della vita. Le caratteristiche del deficit sociale e cognitivo, come in generale la sintomatologia clinica, sono 
eterogenee in termini di complessitˆ e gravitˆ e presentano una espressivitˆ variabile nel tempo. Dal punto di vista clinico 
�J�O�L���L�Q�G�L�Y�L�G�X�L���F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R���V�R�Q�R���V�S�H�V�V�R���G�L�Y�L�V�L���L�Q���G�X�H���J�U�D�Q�G�L���J�U�X�S�S�L�����O�¶�D�X�W�L�V�P�R���V�L�Q�G�U�R�P�L�F�R�����R���V�H�F�R�Q�G�D�U�L�R���D���F�D�X�V�H���Q�R�W�H�����F�K�H��
si presenta circa nel 10 % dei casi. In questa categoria la sindrome autistica • associata a malformazioni o caratteristiche 
dismorfiche evidenti soprattutto a livello facciale. In essa sono compresi individui che mostrano alterazioni in un singolo 
gene come nel caso della sclerosi tuberosa, della sindrome da X-Fragile, della Neurofibromatosi e di alcune malattie 
citogenetiche. Inoltre a questa categoria appartengono quei casi dovuti a infezioni contratte dalla madre in gravidanza 
(quali rosolia e citomegalovirus) e casi di autismo derivanti da esposizione prenatale ad agenti teratogenici quali la 
�W�D�O�L�G�R�P�L�G�H�� �R�� �O�¶�D�Q�W�L�H�S�L�O�H�W�W�L�F�R�� �D�F�L�G�R�� �Y�D�O�S�U�R�L�F�R���� �'�D�O�O�¶�D�O�W�U�R�� �O�D�W�R�� �Y�L�� �q�� �L�Q�Y�H�F�H�� �O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �S�U�L�P�D�U�L�R���R�� �L�G�L�R�S�D�W�L�F�R���� �G�H�W�W�R�� �D�Q�F�K�H��
essenziale, nel quale sono presenti i classici segni clinici della sindrome autistica, mentre sono assenti malformazioni e 
caratteristiche dismorfiche. A questo secondo gruppo appartiene il restante 90% dei casi. 
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I disturbi dello spettro autistico sono 
oggi indagati non secondo un 
approccio di  categoria ma secondo 
una visione dimensionale. Ci pu˜ 
essere, quindi, un 
 
Autismo grave  
Autismo medio  
Autismo lieve  
Autismo sottosoglia  
Autismo (variante fisiologica 
della norma).  
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http://www.iss.it/
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Today 

Autism Spectrum Disorders  (ASD) 

Attualmente si preferisce parlare di Disturbi 
dello Spettro Autistico (ASD), i dati che ci 
arrivano dai pi• recenti studi effettuati negli 
Stati Uniti attestano una prevalenza di ASD 
di 1 su 88 bambini e nella maggior parte dei 
casi • dimostrabile una causa  genetica. 
La diagnosi, generalmente, non viene 
formalizzata prima dei 3-4 anni di etˆ 
(anche se • possibile riconoscere i segnali 
di rischio per un disturbo della 
�F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�H�� �H�� �G�H�O�O�¶�L�Q�W�H�U�D�]�L�R�Q�H�� �V�R�F�L�D�O�H��
giˆ a 18 mesi) e la sua definizione • 
considerata  affidabile giˆ a 24 mesi se 
condotta da personale esperto nel 
riconoscere i segnali precoci di una 
disfunzione socio-comunicativa.!

Nel DSM �±IV il numero dei disturbi pervasivi dello sviluppo comprende 5 categorie patologiche: : Disturbo Autistico, 
Disturbo di Asperger, Disturbo �G�L�� �5�H�W�W���� �'�L�V�W�X�U�E�R�� �'�L�V�L�Q�W�H�J�U�D�W�L�Y�R�� �G�H�O�O�¶�,�Q�I�D�Q�]�L�D���� �'�L�V�W�X�U�E�R�� �3�H�U�Y�D�V�L�Y�R�� �G�H�O�O�R�� �6�Y�L�O�X�S�S�R�� �Q�R�Q��
Altrimenti Specificato. 

DSM -5 : la sindrome della spettro autstico deve soddisfare i seguenti crireri: A, B, C, D. 

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

1. Deficit nella reciprocitˆ socio-emotiva: un«approccio sociale anormale e fallimento 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 iniziativa nell«interazione sociale. 

2. Deficit nei comportamenti comunicativi non verbali usati per l«interazione sociale: che vanno da una povera 
integrazione della comunicazione verbale e non verbale, attraverso anormalitˆ nel contatto oculare e nel 
linguaggio del corpo, o deficit nella comprensione e nell«uso della comunicazione non verbale, fino alla totale 
mancanza di espressivitˆ facciale e gestualitˆ. 

3. Deficit nello sviluppo e mantenimento di relazioni, appropriate al livello di sviluppo (non comprese quelle con 
i genitori e caregiver):  difficoltˆ nel regolare il comportamento rispetto ai diversi contesti sociali e/o difficoltˆ 
nella condivisione del gioco immaginativo e nel fare amicizie e/o apparente mancanza di interesse nelle persone. 

B. Comportamenti e/o interessi e/o attivitˆ 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 intensitˆ o attenzione anormale: forte attaccamento o 
preoccupazione per oggetti inusuali, interessi eccessivamente perseveranti o circostanziati. 

4. Iper-reattivitˆ e/o Ipo-reattivitˆ agli stimoli sensoriali o interessi inusuali rispetto a certi aspetti dell«ambiente: 
apparente indifferenza al caldo/freddo/dolore, risposta avversa a suoni o tessuti specifici, eccessivo odorare o 
toccare gli oggetti, fascinazione verso luci o oggetti roteanti. 

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

D. L«insieme dei sintomi deve compromettere il funzionamento quotidiano 
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�6�W�R�U�L�D���G�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R 
�3�H�U�� �P�R�O�W�L�� �D�Q�Q�L�� �O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �q�� �F�R�Q�V�L�G�H�U�D�W�R�� �� �X�Q�D�� �P�D�O�D�W�W�L�D�� �P�H�Q�W�D�O�H���� �X�Qa psicosi, un disordine 
comportamentale. Veniva chiamata schizofrenia infantile e prima del ventesimo secolo non esisteva 
il concetto clinico di autismo. La stessa Melanie Klein descrisse un caso clinico che chiam˜  psicosi 
infantile ( in realtˆ oggi sarebbe stato classificato come autismo). 

Bleuler, il grande psichiatra e psicopatologo svizzero, • stato il �S�U�L�P�R���D���F�R�Q�L�D�U�H���L�O���W�H�U�P�L�Q�H���G�L���³�D�X�W�L�V�P�R�´��
nel 1916. 
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Bleuler in etˆ matura 

Nel 1916  Bleuler �F�R�Q�L�D�� �L�O�� �W�H�U�P�L�Q�H�� �³�� �D�X�W�L�V�P�R�´�� �S�H�U�� �G�H�V�F�U�L�Y�H�U�H�� �L�� �V�L�Q�W�R�Pi 
negativi della schizofrenia, quali il ritiro sociale, la mancanza di piacere e 
�O�¶�D�S�D�W�L�D�� 
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Eugen Bleuler Psichiatra svizzero.  Laureatosi in medicina nel 1883, 
approfond“ i suoi stud” con J. M. Charcot. Dal 1887 al 1927 tenne la cattedra 
di psichiatria a Zurigo, dove fu direttore dell'ospedale psichiatrico 
Burghšlzli. Col termine, da lui coniato, di schizofrenia (che sostituiva quello 
kraepeliniano di dementia praecox), denot˜ la sintomatologia dissociativa 
come scissione fra momento e momento della psiche e non come deficienza 
di una funzione psichica, secondo la definizione di Kraepelin. I rapporti tra 
B. e la scuola freudiana furono contrassegnati da alterne vicende. Bleuler, 
che nel 1896 aveva recensito le Studien Ÿber Hysterie di Freud, nel 1907 fu 
tra i promotori del "Gruppo freudiano" di Zurigo (Clapar•de, Binswanger, 
Bleuler), che per qualche anno mantenne cordiali rapporti di collaborazione 
con Freud e con il gruppo viennese. Fu, con Freud, il primo direttore 
dello Jahrbuch fŸr psychoanalytische und psychopathologische Forschung. 
Nel 1910 si rifiut˜ di aderire alla Societˆ psicoanalitica internazionale, 
ravvisando elementi di dogmatismo nelle posizioni di Freud. Fu l'inizio del 
suo distacco dalla psicoanalisi, compiutosi nel 1913 con l'articolo Kritik der 
Freudschen Theorie. é sua (1914) l'espressione "psicologia del profondo" 
(ted.Tiefenpsychologie 

Zollikon,  1857 - Zurigo  1939 

( Dopo pochi anni dalla laurea)!

!
Opera originale di Eugen Bleuler 

sulla Dementia praecox (1911) 

http://www.treccani.it/enciclopedia/dementia-praecox/
http://www.treccani.it/enciclopedia/la-scuola/
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La prima descrizione del disturbo autistico da parte di Leo Kanner nel 1943 definisce la sindrome 
clinica caratterizzata da: incapacitˆ relazionali, resistenza al cambiamento, atipie del linguaggio 
(deficit di acquisizione, ecolalia, mutismo occasionale, inversione dei pronomi), gioco ripetitivo e 
stereotipato,  eccellente memoria meccanica, reazioni emotive eccessive e impaccio motorio.   

!

1*'(2/33*-(4567846549(���[���v���š�}��������Klekotow, ora Klekotiv il 29 febbraio 1896, un piccolo 
�Y�L�O�O�D�J�J�L�R�� �G�H�O�O�¶�$�X�V�W�U�L�D���� �� �� �D�� �Q�R�U�G�� �G�L�� �%�U�R�G�\���� �*�D�O�L�]�L�D�� ��allora impero austo �±ungarico, oggi 
Ucraina), da una famiglia ebrea ortodossa. Nel 1913 stuadia a Berlino, poi partecipa alla 
gr�D�Q�G�H���J�X�H�U�U�D���L�Q���V�H�U�Y�L�]�L�R���F�R�Q���O�¶�H�V�H�U�F�L�W�R���D�X�V�W�U�L�D�F�R�����6�L���O�D�X�U�H�D���Q�H�O���������������1�H�O������������ �Y�D���Q�H�J�O�L��
Stati Uniti: nel 1930 viene selezionato da Adolf  Meyer  e Edward Park per il primo 
servizio di psichiatria infantile.  Nel 1943 �G�H�V�F�U�L�V�V�H���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���L�Q�I�D�Q�W�L�O�H���S�U�H�F�R�F�H����Nel 1948 
diviene docente alla Johns Hopkins University. Muore a Sykesville, Maryland, il 3 aprile 
1981. 

Kanner dapprima  int �X�u���F�K�H���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���H�U�D���F�D�X�V�D�W�R���S�U�R�E�D�E�L�O�P�H�Q�W�H���G�D���F�D�X�V�H���R�U�J�D�Q�L�F�[�K�H�����H��
in seguito  spos˜ la tesi che il disturbo fosse una psicopatologia, cio• un disturbo della 
mente dovuto a cause relazionali dei genitori nei confronti dei loro bambini (madri 
anaffettive),.  Fu un errore drammatico che per 30 anni mise in un angolo distruttivo le 
madri che avevano un figlio autistico. In parte questo errore era dovuto al fatto che non 
�F�¶�H�U�D�Q�R���V�X�I�I�L�F�L�Qti metodi diagnostici per le strutture cerebrali, quantunque alcuni segni  e 
�V�L�Q�W�R�P�L�� �D�V�V�R�F�L�D�W�L�� �D�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �G�R�Y�H�V�V�H�U�R�� �I�D�U�� �U�L�I�O�H�W�W�H�U�H�����F�R�P�H�� �O�¶�H�S�L�O�O�H�V�L�D���� �O�¶�L�Q�F�R�R�U�G�L�Q�D�]�L�R�Q�H��
motoria, il ritardo mentale.  �$�O�F�X�Q�L�� �S�V�L�F�R�O�R�J�L�� �S�V�L�F�D�Q�D�O�L�V�W�L�� �V�S�R�V�D�U�R�Q�R�� �L�Q�� �S�L�H�Q�R�� �O�¶ipotesi di 
Kanner tanto che Bruno Bettelheim ( 1906-1980), direttore della scuola Ortogenica di Chigaco, 
parl˜ di madri frigorifero: un danno enorme  per la societˆ e un falso scientifico.(

Kanner comunque, afferm˜ �D�O�O�¶�D�V�V�H�P�E�O�H�D�����D�P�H�U�L�F�Dna  dei genitori di bambini autistici il 17 luglio 1969, che il suo pensiero era stato non correttamente  
interpretato e conclude la relazione dicendo: �´���T�X�H�O�O�L���G�L���Y�R�L���F�K�H���V�R�Q�R���Y�H�Q�X�W�L���G�D���P�H���F�R�Q���L�O���O�R�U�R���E�D�P�E�L�Q�R���V�D�Q�Q�R���F�K�H�����Q�R�Q���K�R���P�D�L���G�H�W�W�R���Q�L�H�Q�W�H���G�L��
�V�L�P�L�O�H�´�� 

Hans Asperger (1906-1980) nacque in una fattoria appena fuori Vienna.!'()!  il 
maggiore di due figli.  Ebbe difficoltˆ a fare amicizia ed ebbe un'infanzia solitaria. 
Asperger studi˜ medicina a Vienna e pratic˜ press˜ l'ospedale universitario. Gli 
venne conferito il dottorato nel 1931 e assunse la direzione del reparto di 
pedagogia infantile presso la clinica dei bambini dell'universitˆ di Vienna. Si 
spos˜ nel 1935 ed ebbe cinque figli. Nel 1944 pubblic˜ i casi studiati di autismo su 
una rivista in lingua tedesca. La prima persona ad usare il termine "sindrome di 
Asperger", • stata la ricercatrice britannica Lorna Wing .  

!

 

�3�U�L�P�D���G�L���D�U�U�L�Y�D�U�H���D�G���X�W�L�O�L�]�]�D�U�H���L�O���W�H�U�P�L�Q�H���G�L���³ �V�L�Q�G�U�R�P�H���G�H�O�O�R���V�S�H�W�W�U�R���D�X�W�L�V�W�L�F�R�´�� si parlava di demenza precoce  (Kraepelin), demenza 
precocissima (De Sanctis), schizofrenia infantile (Litz), autismo infantile precoe (Kanner, 1943; Asperger 1944). Nel 
decennio 1950-�����������O�¶�D�X�W�L�V�P�R���Y�H�Q�L�Y�D���F�O�D�V�V�L�I�L�F�D�W�R���F�R�P�H���³���V�F�K�L�]�R�I�U�H�Q�L�D���L�Q�I�D�Q�W�L�O�H�´��  In effetti nel DSM �±II  1968   (Manuale 
Diagnostico e Statistico dell'Associazione Psichiatrica Americana ,   �O�¶�D�X�W�L�V�P�R���H�U�D���F�K�L�D�P�D�W�R���³���V�F�K�L�]�R�I�U�H�Q�L�D���L�Q�I�D�Q�W�L�O�H�´���H���L��
�W�H�U�P�L�Q�L���G�L���³�S�V�L�F�R�V�L���L�Q�I�D�Q�W�L�O�H�´���H���³�S�V�L�F�R�V�L���V�L�P�E�L�R�W�L�F�D�´ erano utilizzati come sinonimi. Nel DSM- III  (1980�������O�¶�D�X�W�L�V�P�R���Y�H�Q�L�Y�D��
classificato tra i disturbi generalizzati dello  sviluppo. Nel decennio 1970 �± 1980 cade il paradigma psicogenico e  viene 
�L�S�R�W�L�]�]�D�W�R�����S�H�U���O�¶�D�X�W�L�V�P�R��una causa organica. Il DSM-�,�,�,���G�H�I�L�Q�L�V�F�H���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���L�Q�I�D�Q�W�L�O�H���F�R�P�H���X�Q���'�L�V�W�X�U�E�R���3�H�U�Y�D�V�L�Y�R dello 
�6�Y�L�O�X�S�S�R�� �F�K�H�� �L�Q�W�H�U�H�V�V�D�� �W�U�H�� �G�R�P�L�Q�L���� �³�P�D�Q�F�D�Q�]�D�� �G�L�� �U�H�V�S�R�Q�V�L�Y�L�W�j�� �Y�H�U�V�R�� �J�O�L�� �D�O�W�U�L���� �J�U�D�Y�H�� �G�H�W�H�U�L�R�U�D�P�H�Q�W�R�� �G�H�O�O�H�� �F�D�S�D�F�L�W�j��
�F�R�P�X�Q�L�F�D�W�L�Y�H���H���U�L�V�S�R�V�W�H���E�L�]�]�D�U�U�H���D���G�L�Y�H�U�V�L���D�V�S�H�W�W�L���G�H�O�O�¶�D�P�E�L�H�Q�W�H�´. Questi tre gruppi di sintomi si  sviluppano  entro i 30 
mesi di etˆ. Viene in questo modo posta ed enfatizzata la chiara distinzione dalla schizofrenia. il DSM-IV e il DSM-IV-
TR propongono una buona chiarezza  dei complessi criteri diagnostici, il numero dei disturbi pervasivi dello sviluppo 
sale cos“ a cinque: Disturbo Au�W�L�V�W�L�F�R���� �'�L�V�W�X�U�E�R�� �G�L�� �$�V�S�H�U�J�H�U���� �'�L�V�W�X�U�E�R�� �G�L�� �5�H�W�W���� �'�L�V�W�X�U�E�R�� �'�L�V�L�Q�W�H�J�U�D�W�L�Y�R�� �G�H�O�O�¶�,�Q�I�D�Q�]�L�D����
Disturbo Pervasivo dello Sviluppo non Altrimenti Specificato. Nel DSM-5 (2013) si parla di Disturbi dello Spettro 
�$�X�W�L�V�W�L�F�R���� ���� �6�'�$������ �G�H�I�L�Q�L�W�L�� �D�O�O�¶�L�Q�W�H�U�Q�R�� �G�L�� �G�X�H�� �V�R�O�H�� �F�D�W�H�J�R�U�L�H���� �³�G�H�W�H�U�L�R�U�D�P�H�Q�W�R�� �S�H�U�V�L�V�W�H�Q�W�H�� �Q�H�O�O�H�� �F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�L�� �V�R�F�L�D�O�L��
�U�H�F�L�S�U�R�F�K�H���H���Q�H�O�O�H���L�Q�W�H�U�D�]�L�R�Q�L���V�R�F�L�D�O�L�´���H���³�V�F�K�H�P�L���F�R�P�S�R�U�W�D�P�H�Q�W�D�O�L���U�L�S�H�W�L�W�L�Y�L���H���U�L�V�W�U�H�W�W�L�´�����H�Q�W�U�D�P�E�L���S�U�H�V�H�Q�W�L���I�L�Q���G�D�O�O�D���S�U�L�P�D��
infanzia. 

!

Asperger syndrome is an autism spectrum disorder, and people with it therefore show 
significant difficulties in social interaction, along with restricted and repetitive 

patterns of behavior and interests. It differs from other autism spectrum disorders by 
its relative preservation of linguistic and cognitive development.(

Kanner 

Asperger 

https://it.wikipedia.org/w/index.php?title=Klekotow&action=edit&redlink=1
https://it.wikipedia.org/wiki/29_febbraio
https://it.wikipedia.org/wiki/1896
https://it.wikipedia.org/wiki/Johns_Hopkins_University
https://it.wikipedia.org/w/index.php?title=Sykesville_%28Maryland%29&action=edit&redlink=1
https://it.wikipedia.org/wiki/3_aprile
https://it.wikipedia.org/wiki/1981
https://it.wikipedia.org/wiki/Dottorato
https://it.wikipedia.org/wiki/Lorna_Wing
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�³Awareness�  ́in inglese esprime il concetto �H���O�¶�L�G�H�D��di sensibilitˆ, consapevolezza, conoscenza. 
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Diagnosi precoce in pediatria 

La diagnosi di autismo, spesso • formulata  fra i 3 e i 4 anni, (a mio parere molto tardi), dopo che i genitori per due anni 
sono stati in ansia per qualcosa che non li convinceva del comportamento dei propri figli. Se il bambino • un primo figlio 
• difficle per un genitore riconoscere una condotta fuori dal comune. E poi molti pediatri banalizzano e sono superficiali 
nei primi segnali di autismo. Quando si parla di autismo �H���R�J�J�L�����G�L���³�V�L�Q�G�U�R�P�H���G�H�O�O�R���V�S�H�W�W�U�R���D�X�W�L�V�W�L�F�R�´�����G�H�Y�H���H�V�V�H�U�H���F�K�L�D�U�R��
che non bisogna riferisi solo al lingiaggio ma anche ad altre manifestazioni pi• sottili. Nei bambini autistici ci sono 
anomalie della comunicazione,  il ritardo della comparsa dedi giochi simbolici, difficoltˆ nei rapporti sociali, �Q�H�O�O�¶�X�V�R��
dello sguardo, �Q�H�O�O�¶�L�P�L�W�D�]�L�R�Q�H�����Q�H�O�O�¶�L�Q�G�L�F�D�U�H con il dito un oggetto, utilizzo il  non corretto e frequente uso esplorativo 
buccale degli oggetti, �P�D�Q�L�H�U�L�V�P�L���Q�H�O�O�¶�X�V�R���G�H�O�O�H���G�L�W�D���H���G�H�O�O�H���P�D�Q�L�����P�R�Y�L�P�H�Q�W�L���S�Rsturali   inconsueti, e anomalie motorie, 
risposte atipiche a suoni  e ad altre stimolazioni sensoriali. Ma questo non • sufficiente perchŽ anche nei bambini autistici  
�F�¶�q���X�Q�D���G�L�I�I�H�U�H�Q�]�D���G�L���F�R�P�S�D�U�V�D���G�H�L���Y�D�U�L���V�L�Q�W�R�P�L�����(�¶���R�S�S�R�U�W�X�Q�R���F�R�Q�R�V�F�H�U�H�� alcuni segni affidabili nei primi anni ( 0-3 anni) 
che hanno un  discreto valore prognostico  e una buona predittivitˆ e una sufficiente sensibilitˆ specifica .Alcuni segni 
�V�R�Q�R�� �D�O�W�D�P�H�Q�W�H�� �F�D�U�D�W�W�H�U�L�V�W�L�F�L�� �G�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �U�L�V�S�H�W�W�R a bambini con ritardo dello sviluppo  senza autismo o bambini con 
ritardo mentale senza autismo. Nelle schede seguenti cercher˜ di sintetizazarne alcuni: 

1. �'�L�I�I�L�F�R�O�W�j���G�H�O�O�¶�D�W�W�H�Q�]�L�R�Q�H���F�R�Q�J�L�X�Q�W�D 
2. Mancanza di risposta al proprio nome 
3. Assenza di gioco di finzione (esempio dare da 

mangiare a una bambola ec.) 
4. Tendenza a non  guadare il viso altrui per 

adeguare un certo tipo di comportamento. 

0-12 mesi 

Ad un anno, risultano dominanti la povertˆ del contatto, la quantitˆ 
limitata dei sorrisi sociali e delle mimiche poco espressive. Il bambino 
verso la fine del secondo semstre (10-12 mesi ) evita lo sguardo del 
genitore e ha difficoltˆ a riconoscere un atteggiamento del viso gioioso 
o arrabbiato e presenta notevoli difficoltˆ ad interpretare il tono della 
voce.. Nessuna lallazione.(nessuna gestualitˆ (indicare, muovere la 
mano, saluatre ecc.). Ricordo che nei primi giorni di vita  ci pu˜ essere 
�G�L�I�I�L�F�R�O�W�j���Q�H�O�O�¶�D�O�O�D�W�W�D�P�H�Q�W�R�����L�Q�V�R�Q�Q�L�D�����F�R�Q�W�D�W�W�R���Q�R�Q���D�G�H�J�X�D�W�R�� 

 

5. Posture bizzarre 
6. Attenzione labile 
7. Mancanza di attenzione a un enuciato neutro 

(es. sta piovendo!...e il bambino rimane 
indifferente) 

8. �(�¶���L�Q�F�D�S�D�F�H���G�L���V�H�J�X�H�U�H���G�H�J�O�L���R�U�G�L�Q�L�������S�R�U�W�D�P�L���O�H��
scarpe) 
 

12 �± 24 mesi 
 

�&�¶�q�� �� �D�Qcora la povertˆ del contatto, espressivitˆ limitata  delle 
manifestazioni emotive, iniziano   le stereotipie, le posture particolari e 
strane. Il bambi�Q�R���V�H�P�E�U�D���F�K�H���V�L�D���L�Q���X�Q���P�R�Q�G�R���W�X�W�W�R���V�X�R�����/�¶�D�V�V�H�Q�]�D���G�H�O��
gioco di finzione diventa pi• evidente. Spesso non guarda negli occhi il 
genitore che gli parla. Nel movimento ci pu˜ essere incoordinazione 
motoria. Diffi coltˆ empatica: il bambino • scarsamento consapevole 
delle emozioni altrui nei �S�U�R�S�U�L���F�R�Q�I�U�R�Q�W�L���H�����Q�R�Q���U�L�H�V�F�H���D���F�D�S�L�U�H���O�¶�L�P�S�D�W�W�R��
negativo del suo comportamento verso gli altri.  
Non indica e non saluta con la mano 
 

 

9. �O�¶�D�V�V�H�Q�]�D�� �G�H�O�O�¶�X�W�L�O�L�]�]�R�� �V�S�R�Q�W�D�Q�H�R�� �H�� �U�H�J�R�O�D�U�H�� �G�L�� �S�D�U�R�O�H��
significative (al di lˆ di papˆ e mamma) •, a tre anni, un 
indicatore affidabile.  

10. �8�V�R���G�H�O�O�D���P�D�Q�R�����G�L���X�Q�¶�D�O�W�U�D���S�H�U�V�R�Q�D���F�R�P�H���³�V�W�U�X�P�H�Q�W�R�´�� (un 
altro elemento molto significativo).  

11. A questa etˆ, i manierismi motori e le sterotipie  sono 
abbastanza comuni (dondolarsi, girare in tondo, far ruotare 
gli oggetti in continuazione 

12.  usa  �O�¶�L�Q�G�L�F�H della mano  per esprimere un interesse e non 
solo per domandare qualcosa 

13. Non comprensione delle parole al di fuori del contesto. 
14. Ha attaccamenti inusuali ad alcuni giocattoli o oggetti 
15. �(�¶���L�S�H�U�D�W�W�L�Y�R-non cooperativo-provocatorio 
 

 

24 - 36 mesi 

 La mancanza di attenzione ad un enunciato neutro diventa pi• evidente. 
Indica  �F�R�Q���O�¶�L�Q�G�L�F�H���S�H�U���H�V�S�U�L�P�H�U�H���X�Q���L�Q�W�H�U�H�V�V�H���H���Q�R�Q���V�R�O�R���S�H�U���G�R�P�D�Q�G�D�U�H��
qualcosa. Ci sono delle aprassie, con difficoltˆ ad iniziare una azione, 
sembra che non ti ascolti. A due anni deve essere in grado di spegnere 
una candelina sulla torta per il suo compleanno.   �&�¶�q una mancanza di 
ricerca spontanea della condivisione di gioie, interessi con altre 
persone. Molti bambini sono insensibili al dolore  (piccoli episodi 
autodistruttivi), altri sono sensibilissimi (mostrano resistenza 
anche ad essere abbracciati o accarezzati). A volte �F�¶�q���X�Q���S�H�U�L�R�G�R��
di iperattivitˆ , quasi aggressivitˆ, altre volte • presente pi• 
passivitˆ. 

!

Dopo i tre anni appaiono  pi• sintomi in un quadro unitario abbastanza tipico  da permettere di arrivare 
alla diagnosi, abbastanza sicura: interazione sociale alterata, problemi nella comunicazione verbale e 
non verbale e di immaginazione, attivitˆ e interessi insoliti o estremamente limitati.  

!
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Durante la visita pediatrica si possono  fare due cose: una serie di domande ai genitori, e una accurata 
osservazione del bambino ( fonte: http://autismo.inews.it/testdiagnosiprecoci/lettera.htm, in alcune 
�S�D�U�W�L���P�R�G�L�I�L�F�D�W�R���������/�H���G�R�P�D�Q�G�H���V�R�Q�R���W�U�D�W�W�H���G�D���X�Q���R�S�X�V�F�R�O�R���G�H�O�O�¶American Society for Autism per far 
sospettare la SDA  a livello di etˆ prescolare. 

Domande ai genitori Osservazione del bambino 

!"  Al bambino piace essere dondolato o fatto 
saltellare sulle ginocchia 

#"  Si interessa agli altri bambini ? 
  

$"  Gli piace arrampicarsi sui mobili o sulle 
scale? 

%"  Si diverte a fare giochi tipo nascondino 
&" Ogni tanto gioca a "far finta " di preparare 

da mangiare o altro? 
'"  Ogni tanto usa il dito per indicare o chiedere? 
("  Ogni tanto usa il dito per indicare interesse in 

qualcosa? 
)"   E' in grado di giocare in modo appropriato 

con i giocattoli (ad esempio macchinine o 
mattoncini) oltre che metterli in bocca o 
manipolarli o farli cadere? 

*"  Il bambino porge ogni tanto oggetti al 
genitore per farglieli vedere? 
 

�x Durante la visita il bambino fissa mai negli 
occhi? 

�x  E' possibile ottenere l'attenzione del 
bambino, indicare poi un oggetto interessante 
della stanza, fare il segno con il dito e 
nominarlo come �X�Q�� ���� �2�K���� �J�X�D�U�G�D�«�������� �H��
osservare che il bambino effettivamente si 
gira a guardare ci˜ che • stato indicato? 

�x Avendo davanti dei cubi, quanti ne riesce ad 
impilare? 

�x  Chiedendo " Dov'• la luce " o " Mostrami la 
luce" , eventualmente replicando la domanda 
con un altro oggetto che pu˜ capire ( es. 
l'orsacchiotto ), il bambino riesce ad indicare 
con il dito e contemporaneamente a guardare 
in faccia l'interlocutore? 

Il pediatra  deve riflettere sui seguenti comportamenti  (tratto da Autism Checklist della Autism Society of 
America, adattata dalla versione originale del Prof. Rendle-�6�K�R�U�W���� �G�H�O�O�¶�� �2spedale per bambini di Brisbane, 
Universitˆ del Queensland , Australia).  Si ringrazia Angsa �± Treviso, per la pubblicazione di questo test. 

Difficoltˆ a stare insieme con altri bambini 

Insistenza a ripetere (sameness: monotonia) 

Resistenza al cambiamento 

Manifestazioni di riso inappropriato 

Mancanza di reale paura dei pericoli 

Contatto oculare scarso o assente 

Gioco bizzarro sostenuto nel tempo 

Apparente insensibilitˆ al dolore 

Ecolalia (ripete parole o frasi al posto  
del linguaggio normale) 

Preferenza a rimanere solo, isolato 
Non risponde al suo nome 
Guarda nel vuoto per un tempo molto lungo 

 

Mancata reciprocitˆ nelle "coccole" 

Ruota gli oggetti in modo ossessivo 

Mancata risposta alle indicazioni verbali:  
pu˜ sembrare sordo 

Attaccamento inappropriato agli oggetti 

Difficoltˆ ad esprimere bisogni: uso di gesti e  
indicazione al posto delle parole 

Episodi di ansia-collera (capricci) senza apparente 
motivo 

Evidente eccesso o estrema scarsezza di attivitˆ 
fisica 

Mancata risposta ai normali sistemi educativi 

Abilitˆ grosso e fine-motorie incongrue (es.: non  
giocare a palla ma riuscire nelle costruzioni). 

 

 
Nel pieno della sindrome  (SDA) a livello relazionale il bimbo mostra indifferenza; partecipa solo se 
l'adulto insiste e l'aiuta; si comporta in modo strano; non gioca con altri bambini; manipola e fa ruotare 
oggetti; presenta assenza di creativitˆ e  immaginazione nel gioco; ride senza motivo; ripete le frasi  a 
pappagallo. Un bravo pediatra non pu˜ e non deve dire (di fronte a  una di queste difficoltˆ che il 
genitore del bambino gli riporta): �³aspettiamo e vediamo�«�«  perchŽ crescendo,  molti problemi si 
�U�L�V�R�O�Y�R�Q�R�´���� 
 

 

http://autismo.inews.it/testdiagnosiprecoci/lettera.htm
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�(�W�L�R�O�R�J�L�D���G�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R 

�/�H�� �F�D�X�V�H�� �G�H�O�O�¶�D�Xtismo sono complesse e molteplici. Non • possibile, nŽ scientificamente corretto 
individuare una sola causa. Ci sono cause genetiche ed ambientali Quando si parla di genetica 
dell�¶�D�X�W�L�V�P�R�����D�Q�F�R�U�D���Q�R�Q���q���W�X�W�W�R���F�K�L�D�U�R�����(�¶���S�R�V�V�L�E�L�O�H���F�K�H���F�L���V�L�D���X�Q���V�R�O�R���J�H�Q�H���R���Dnche pi• geni  (che 
possono interagire tra di loro e anche con fattori ambientali) oppure una mutazione genica.     Una 
parte del disturbo genico  • ereditabille ma non eriditaria nel senso che la mutazione genica che pu˜  
�G�D�U�� �O�X�R�J�R�� �D�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �Q�R�Q�� �q�� �S�U�H�U�Vente nei genitori. Casi di questo tipo sono ben illustrati 
�G�D�O�O�¶�D�V�V�R�F�L�D�]�L�R�Q�H���G�H�O�O�¶�$�X�W�L�V�P�R���F�R�Q���P�D�O�D�W�W�L�H���H�U�H�G�L�W�D�U�L�H���T�X�D�O�L���O�D���V�L�Q�G�U�R�P�H���G�H�O���F�U�R�P�R�V�R�P�D���;���)�U�D�J�L�O�H�����O�D��
Sclerosi Tuberosa, la sindrome di Angelman. In tutti questi casi la patologia • causata da mutazioni 
in un solo gene.  �3�U�R�E�D�E�L�O�P�H�Q�W�H���F�¶�q���X�Q�D���S�Uedisposizione genetica con qualche fattore ambienatale a 
scatenare e a dare inizio alla sindrome.  In sintesi nel 10 per cento dei casi la malattia • determinata 
da cause organiche, come anomalie cerebrali. Nella restante parte, esiste una grossa componente 
genetica. In alcune famiglie la malattia • causata da mutazioni in un unico gene (SHANK 3 o i geni 
per le neurolighine 3 e 4) o da alterazioni nel numero di copie di alcuni geni localizzati sui cromosomi 
15 e 16: tutti geni che intervengono nel funzionamento dei punti di contatto tra cellule nervose 
(sinapsi). Nella maggioranza dei casi, per˜, non • coinvolto un unico gene, ma una serie di geni che, 
in concomitanza con fattori di natura biologica e ambientale, predispongono alla malattia. �/�¶ esistenza 
�G�L���X�Q�D���E�D�V�H���J�H�Q�H�W�L�F�D���S�H�U���O�¶�$�X�W�L�V�P�R���q���L�Q�R�O�W�U�H���V�X�S�S�R�U�W�D�W�D���G�D�O�O�¶�R�V�V�H�U�Y�D�]�L�R�Q�H���F�K�H���Q�H�O�O�H���I�D�P�L�J�O�L�H���F�R�Q���X�Q��
bambino autistico il rischio di avere un secondo figlio autistico • 25 volte superiore a quello di una 
coppia qualsiasi della popolazione generale. I�Q�R�O�W�U�H�����O�¶�D�]�L�R�Q�H���G�H�L���J�H�Q�L�����Q�R�Q���P�X�W�Dti) pu˜ essere anche 
influenzata �H���L�Q���P�R�G�R���V�L�J�Q�L�I�L�F�D�W�L�Y�R���G�D�O�O�¶�D�P�E�L�H�Q�W�H���X�W�H�U�L�Q�R�����H�V�������P�D�O�Q�X�W�U�L�]�L�R�Q�H�����V�W�U�H�V�V���P�D�W�H�U�Q�R�����L�Q�I�H�]�L�R�Q�L��
che stimolano il sistema immunitario, esposizione a tossine, abuso di farmaci, etc.). Il disordine nel  
DNA crea scompiglio in alcune aree cerebrali, in particolare danneggia il cervelletto, il ponte e i 
neuroni specchio, cio• quelli deputati a riconoscere le intenzioni delle persone che abbiamo di fronte. 
E da questo  pu˜ discendere  l'incapacitˆ di interpretare le emozioni degli altri. Uno dei rischi maggiori  
documentati �q�� �O�¶�H�W�j�� �� �D�Y�D�Q�]�D�W�D�� �G�H�O�� �S�D�G�U�H�� �H�� �D�Q�F�K�H�� �G�H�O�O�D�� �P�D�G�U�H���� �� �&�L�� �S�X�z�� �H�V�V�H�U�H l'autoimmunitˆ 
materna, l'aumento del rischio di aberrazione cromosomica �R�� �O�¶�H�V�S�D�Q�V�L�R�Q�H�� �G�H�O�O�H�� �W�U�L�S�O�H�W�W�H�� (TRED) 
all'interno della cellula uovo oppure  la confusione di fattori socioculturali. Gli studi sono in corso. 
Tra le cause ambientali  ci sono le infezioni materne ( virus: rosolia e citomegalovirus) durante la 
gravidanza �H���O�¶�H�V�S�R�V�L�]�L�R�Q�H���D���V�R�V�W�D�Q�]�H���F�K�L�P�L�F�K�H���T�X�D�O�L���L�O���W�D�O�L�G�R�P�L�G�H���R���O�¶�D�F�L�G�R���Y�D�O�S�U�R�L�F�R�� La sindrome 
dello spettro autistico  oggi e collegata a un disturbo dello svluppo neurocognitivo e quindi molto 
probabile che  sia una alterazione del normale decorso dello sviluppo del sistema nervoso 
centrale.  Molti studi �F�R�Q�I�H�U�P�D�Q�R���F�K�H���F�¶�q���T�X�D�O�F�K�H���D�O�W�H�U�D�]�]�L�R�Q�H���W�U�D���O�H���F�R�Q�Q�H�V�V�L�R�Q�L���F�H�U�H�E�U�D�O�L�����S�H�U���F�X�L��
molti bambini autistici hanno una debole coerenza centrale cio• sono pi• in grado di capire il dettaglio 
e non il contesto e quindi non hanno una comprensione  e una percezione integrata della realtˆ. Studi 
pi• approfonditi hanno dimostrato che la mancata interconessione avviene in tre aree cerebrali diverse 
che presiedono a funzioni superiori come il linguaggio e la comunicazione e il comportamento 
�V�R�F�L�D�O�H���� �/�¶�R�U�L�J�L�Q�H�� �G�L��questo disturbo di interconnessione che poi potrebbe essere un sintomo 
�G�H�O�O�¶�Dutismo va ricercato nello sviluppo embrionale e nei primi momenti dello sviluppo fetale.  

https://www.ok-salute.it/dizionario/medico/cervelletto.shtml
https://www.ok-salute.it/dizionario/medico/ponte-anatomia-.shtml
https://www.ok-salute.it/sesso-psicologia/09_a_neuroni-specchio.shtml
https://it.wikipedia.org/wiki/Aberrazione_cromosomica
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Specificamente, una disconnessione durante lo sviluppo potrebbe essere potenzialmente causata da 
un gran numero di processi: una mancata formazione delle sinapsi o la formazione di sinapsi 
�G�L�V�I�X�Q�]�L�R�Q�D�O�L���� �X�Q�¶�D�Q�R�P�D�O�D�� �P�L�J�U�D�]�L�R�Q�H��dei neuroni, un eccesso o un difetto nel numero di neuroni, 
�X�Q�¶�D�O�W�H�U�D�W�D���I�R�U�P�D�]�L�R�Q�H���H���F�U�H�V�F�L�W�D���G�H�J�O�L���D�V�V�R�Q�L���R���G�H�L���G�H�Q�G�U�L�W�L���H�W�F�������� �,�Q���I�X�W�X�U�R���V�L�D���O�¶�L�Q�G�D�J�Lne su fattori 
tossici, virali e  nutrizi�R�Q�D�O�L���F�K�H�����Q�X�R�Y�L���V�W�X�G�L���V�X�O���J�H�Q�R�P�D���S�R�V�V�R�Q�R�����P�H�J�O�L�R���G�H�O�O�¶�D�Q�D�O�L�V�L���G�Hi singoli geni, 
�H�V�S�O�R�U�D�U�H���O�D���F�R�P�S�O�H�V�V�D���D�U�F�K�L�W�H�W�W�X�U�D���J�H�Q�H�W�L�F�D���G�H�O�O�¶�$�X�W�L�V�P�R���H���O�D���V�X�D���U�H�O�D�]�L�R�Q�H���F�R�Q���L���I�D�W�W�R�U�L���D�P�E�L�H�Q�W�D�O�L�� 
Determinate patologie (la fenilchetonuria non trattata, la rosolia, la sindrome della X fragile, la 
�V�F�O�H�U�R�V�L���W�X�E�H�U�R�V�D�«�����V�H�P�E�U�D�Q�R�����L�Q�R�O�W�U�H, causare l'autismo. Non si pu˜ essere fondamentalisti : tutto 
geneit�L�F�R�������'�1�$�����R���W�X�W�W�R���D�P�E�L�H�Q�W�D�O�H�����W�R�V�V�L�F�L�W�j�������S�U�R�E�D�E�L�O�H�P�Q�W�H���F�¶�q���X�Q�D���F�Rncorrenza di pi• fattori che 
studi indipendenti potranno svelare nei prossimi anni. 

!

Ipotesi epigenetica 

 

Numerosi fattori ambientali di varia origine 
e sostanze inquinanti o tossiche, ad esempio 
pesticidi organo fosforici o organo clorurati; 
come anche metalli pesanti e  alcune 
malattie autoimmuni quali  �O�¶�D�U�W�U�L�W�H��
reumatoide, il morbo celiaco, possono 
rappresentare uno stimolo di base che 

• probabile 

 che possa agire  stimolando il sistema delle 
citochine nel grembo materno, interagendo 
�F�R�Q�� �O�¶�H�P�E�U�L�R�Q�H�� �L�Q�� �F�U�H�V�F�L�W�D�� �H�� �L�O�� �I�H�W�R�� �L�Q��
�I�R�U�P�D�]�L�R�Q�H���� �P�R�G�L�I�L�F�D�Q�G�R�� �O�¶�L�Q�I�R�U�P�D�]�L�R�Q�H��
genetica originale e potendo provocare dei 
danni sottili, non facilmente evidenziabili 
nel sistema nervoso centrale del nascituro. 

www.infantia.org 
Goines PE, Ashwood P, Cytokine dysregulation in autism 

spectrum disorders (ASD): possible role of the environment 
Neurotoxicol teratol (2012)]. 
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�,���G�D�W�L���I�L�Q�R�U�D���S�U�R�G�R�W�W�L���G�D�O�O�D���U�L�F�H�U�F�D���F�R�Q�V�H�Q�W�R�Q�R���G�L���D�Y�D�Q�]�D�U�H���V�R�O�R���L�S�R�W�H�V�L���V�X�O�O�¶�R�U�L�J�L�Q�H���G�H�O���G�L�V�W�X�U�E�R���H��
�Q�H�O�O�¶�L�Q�V�L�H�P�H���Q�R�Q���I�R�U�Q�L�V�F�H���D�O���P�R�P�H�Q�W�R���H�O�H�P�H�Q�W�L���G�L���F�H�U�W�H�]�]�D���V�X�O�O�H���F�D�X�V�H�����F�K�H���U�H�V�W�D�Q�R���V�F�R�Q�R�V�F�L�X�W�H���� 

�‡�1�R�Q �H�V�L�V�W�H���X�Q���P�D�U�N�H�U���E�L�R�O�R�J�L�F�R���S�H�U���O�¶�$�X�W�L�V�P�R���� 

!

I  risultati prodotti da �O�O�¶�L�Q�V�L�H�P�H���G�L���W�X�W�W�H���T�X�H�V�W�H���U�L�F�H�U�F�K�H���F�R�Q�V�H�Q�W�R�Q�R���S�H�U���R�U�D���V�R�O�R��
di avanzare delle ipotesi. Senza una certezza scientifica delle causa o delle cause 

che restano sconosciute non  �F�¶�q���X�Q���P�D�U�N�H�U���E�L�R�O�R�J�L�F�R���S�H�U���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���H�� la 
diagnosi si fonda sul comportamento e sui criteri del DSM 5 

http://dx.doi.org/10.106/j.ntt.2012.07.006
http://dx.doi.org/10.106/j.ntt.2012.07.006
http://dx.doi.org/10.106/j.ntt.2012.07.006
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Autismo idiopatico 
�‡�$�X�W�L�V�P�R���V�H�Q�]�D���F�D�X�V�D���D�S�S�D�U�H�Q�W�H�����F�R�Q���I�R�U�W�H���F�R�P�S�R�Q�H�Q�W�H���J�H�Q�H�W�L�F�D���� 

�‡�5�H�F�X�U�U�H�Q�F�H���U�D�W�H������-6% per autismo, 15% per lo spettro, cio• superiore di 10-30 volte rispetto alla 
popolazione generale;  

�‡Ereditabilitˆ: > 90%  

�‡�(�Y�L�G�H�Q�F�H���I�R�U���E�U�R�D�G�H�U���D�X�W�L�V�P���S�K�H�Q�R�W�\�S�H���F�K�D�U�D�F�W�H�U�L�V�W�L�F�V���L�Q���S�D�U�H�Q�W�V���I�U�R�P���P�X�O�W�L�S�O�H-incidence autism 
families (Bernier R, Gerdts J, Munson J, Dawson G, Estes A. Autism Res. 2011 Sep 8) .  

�‡�4�X�D�Q�W�L�W�D�W�L�Y�H���$�X�W�L�V�P���7�U�D�L�W�V���L�Q���)�L�U�V�W���'�H�J�U�H�H���5�H�O�D�W�Lves: Evidence for the Broader Autism 
Phenotype in Fathers, but not in Mothers and Siblings (De la Marche W, Noens I, Luts J, Scholte 
E, Van Huffel S, Steyaert J. Autism. 2011 Sep 26.  

 
�)�R�Q�W�H�����$�0���3�H�U�V�L�F�R�����³�*�O�L���$�X�W�L�V�P�L�´�������3�V�L�F�K�L�D�W�U�L�D���G�H�O�O�¶�L�Q�I�D�Q�]�L�D���H���G�H�O�O�¶�D�G�Rlescenza, vol.78, n.1, 2011 

 

Autismo sindromico 

!
Autismo fa parte di una sindrome pi• ampia e 
�V�S�H�F�L�I�L�F�D�� �T�X�D�O�H���� �V���� �G�H�O�O�¶�;�� �I�U�D�J�L�O�H���� �V�F�O�H�U�R�V�L��
tuberosa, NF 1, s. di Smith-Lemli-Opitz.  

�‡�$�X�W�L�V�P�R���L�Q���T�X�H�V�W�L���F�D�V�L���V�L���D�F�F�R�P�S�D�J�Q�D���D�G���D�O�W�U�L��
segni quali: dismorfismi, malformazioni, 
micro-macrocefalia, ritardo mentale, epilessia, 
ipotonia 

Autismi da mutazioni rare 

�‡�'�D���P�X�W�D�]�L�R�Q�L���P�L�W�R�F�R�Q�G�U�L�D�O�L�� 

�‡�'�D�� �S�L�F�F�R�O�L�� �U�L�D�U�U�D�Q�J�L�D�P�H�Q�W�L�� �F�U�R�P�R�V�R�P�L�F�L����
Copy Number Variants (CNV)  

�‡�'�D�� �I�R�U�P�H�� �P�R�Q�R�J�H�Q�L�F�K�H���� �J�H�Q�H�� �V�L�Q�D�S�W�L�F�R��
SHANK3 in 22q13.3, gene MECP2 nella s. di 
Rett, geni che intervengono nel metabolismo 
del Ca, geni coinvolti nella crescita corporea e 
nella morfogenesi.  

Autismi di origine ambientale 
!
Sindrome fetale da farmaci antiepilettici 
(VPA).  

�‡�,�Q�I�H�]�L�R�Q�L���Y�L�U�D�O�L���S�U�H�Q�D�W�D�O�L�����U�R�V�R�O�L�D����
citomegalovirus).  

Prematuritˆ.  
 

Fonte: Filippo Gitti    �*�5�8�3�3�2���'�,���/�$�9�2�5�2���3�(�5���/�¶�$�8�7�,�6�0�2��  UO di NPI Spedali Civili di Brescia 
... 
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Nei disturbi dello spettro autistico ci possono essere altri  disturbi associati in co-morboditˆ tra cui: 
ritardo mentale, ep�L�O�H�V�V�L�D���� �G�L�V�W�X�U�E�L�� �G�L�� �D�S�S�U�H�Q�G�L�P�H�Q�W�R���� �G�L�V�W�X�U�E�L�� �G�H�O�O�¶�X�P�R�U�H���� �L�S�H�U�D�W�W�L�Y�L�W�j���� �G�L�V�W�U�E�L��
�D�O�L�P�H�Q�W�D�U�L�����G�L�V�W�X�U�E�L���G�H�O���V�R�Q�Q�R�����2�O�W�U�H���F�K�H���V�X���V�W�X�G�L���J�H�Q�H�W�L�F�L���H�G���D�P�E�L�H�Q�W�D�O�L���O�D���U�L�F�H�U�F�D���V�X�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� si • 
orientata anche sullo studio del cervello attraverso le tecniche di  neuro imaging sia strutturali che 
funzionali. 

   

Fonte: Corso di neurologia dello sviluppo �± Dott.ssa Stefanini- Universitˆ degli studi di Torino 
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�/�¶�D�X�W�L�V�P�R���S�X�z anche essere definito come  un disturbo del comportamento causato da problemi di 
neurosviluppo,  che alterando nei primi anni di vita la capacitˆ di mettersi in contatto con gli altri 
�S�U�R�Y�R�F�D���H�I�I�H�W�W�L���F�R�J�Q�L�W�L�Y�L���� �D�I�I�H�W�W�L�Y�L���H���F�R�P�S�R�U�W�D�P�H�Q�W�D�O�L���� �,�Q���S�U�D�W�L�F�D���O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �q���X�Q�D���I�R�U�P�D���G�L���V�Y�L�O�X�S�S�R��
atipico. 

( Fonte:  Paolo Venuti: laboratorio di osservazione e tecnica funzionale �± Universitˆ di Trento ) 

Questo sviluppo atipico non deve incutere paura. Anche se il bambino autistico non ascolta, non 
dialoga , guarda nel vuoto, non permette che sia toccato o accarezzato e pu˜ sembrare uno straniero,  
pu˜ immaginare un particolare e se questo particolare • il tuo sorriso, la tua disponibilitˆ, prima o poi 
ti verrˆ incontro. 
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?) !+,,-.//0001973@49+)(4164,/A5B863A)(4-4(7)8,39B5/3C@39,8(23C@4775C9-4,,(5C)8,39,3A5!!!!le tre diapositive 
vengono da  Paolo Venuti. 
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http://www.slideshare.net/comunicareperlautismo/i-disturbi-dello-spettro-autistico
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La diade sintomatologica 
( in sintesi) 

La comunicazione (deficit della sfera sociale) 
�1�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �F�¶�q�� �X�Q�� �G�H�I�L�F�L�W�� �G�L�� �F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�H�� �Q�H�O�� �V�H�Q�V�R�� �F�K�H�� �Q�R�Q���F�¶• un deficit del linguaggio 
(�O�¶�D�X�W�L�V�P�R���O�L�H�Y�H���Q�R�Q���G�j���S�U�R�E�O�H�P�L�X���G�L���O�L�Q�J�X�D�J�J�L�R�����P�D���X�Q���D�O�W�H�U�D�]�L�R�Q�H���G�H�O���G�L�D�O�R�J�R���U�H�O�D�]�L�R�Q�D�O�H�����6�S�H�V�V�R���F�L��
sono problemi  espressive  che portano a ecolalie, stereotipie, tono monotono,una certa dissociazione 
tra comprernsione  e p�U�R�G�X�]�L�R�Q�H�����1�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�����O�H���S�D�U�R�O�H���Y�H�Q�J�R�Q�R���D�F�F�R�P�S�D�J�Q�D�W�H���G�D���J�H�V�W�L���L�Q�F�R�Q�V�X�H�W�L����
�F�¶�q���X�Q�D���G�L�I�I�L�F�R�O�W�j���Q�H�O���O�L�Q�J�X�D�J�J�L�R���Q�R�Q���Y�H�U�E�D�O�H���F�R�Q���P�D�Q�F�D�Q�]�D���G�H�O�O�D���P�L�P�L�F�D sia del viso che gestuale . Il 
messaggio verbale non • ricco ma • povero. D3EE3A57,F!64775!9G378--)(4H!B)6,464(4!4!A5B-(46@4(4!74!
(47)I3563!95A3)731!�'�]���� �v���o�� �•�����}�v���}�� �•���u���š�Œ���� ���]�� �À�]�š���� �]�� �o�}�Œ�}�� �}�����Z�]�� �v�}�v�� �•�š�����]�o�]�•���}�v�}�� �µ�v�� ���}�v�š���š�š�}�� ���}�v�� �‹�µ���o�o�]�� �����o�o�[��
36,4(75A8,5(41 
Comportamenti ripetitivi e interessi limitati 
Bisogna considerare che molti comporetamenti come  condotte ripetitive e atipici, girare su se stessi, 
�F�D�P�P�L�Q�D�U�H���V�X�O�O�H���S�X�Q�W�H���Q�R�Q���V�R�Q�R���V�S�H�F�L�I�L�F�L���G�H�O�O�¶�$�6�'���H���T�X�D�Q�G�R�����V�R�Q�R���S�U�H�V�H�Q�W�L���F�R�P�S�D�L�R�Q�R���Y�H�U�V�R���L���W�U�H��
anni. �T�X�D�Q�G�R�� �V�R�Q�R�� �S�U�H�V�H�Q�W�L�� �V�L�� �R�V�V�H�U�Y�D�� �O�¶�D�E�L�O�L�W�j�� �G�H�O�� �E�D�P�E�L�Q�R�� �Q�H�O�� �F�R�J�O�L�H�U�H�� �P�L�Q�L�P�H�� �Y�D�U�L�D�]�L�R�Q�L�� �G�H�O�� �V�H�W��
percettivo. Se avviene un cambimento di disposizione  in un particolare tipo di gioco che fa il 
bambino, entra in profondo disagio e crisi. Un'altra specificitˆ  nel comportamento • il rituale. Quando 
il, bambino autistico si lava, mangia, escxe  ecc. segue un rituale rigido e ripetitivo. Ci sono pochi 
interessi. In quei ristetti interessi  �F�¶�q�� �X�Q�D�� �D�Q�R�P�D�O�L�D�� �Q�H�O�� �J�U�D�G�R�� �G�L�� �F�R�L�Q�Y�R�O�J�L�P�H�Q�W�R�� �V�L�D�� �Q�H�O�O�D��
partecipazione che nella dedizione considerando che !9565!B57,5!9-4A3E3A3!A56!A)(),,4(39,3A+4!),3-3A+41 
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Nel bambino autistico sono presenti molti sintomi sensoriali che possono coinvolgere uno o pi• dei 5 sensi  dando 
alterazione (iper- o ipo- reattivitˆ agli stimoli sensoriali)   in particolare   alla sensibilitˆ  tattile, visiva, olfattiva, gustativa, 
uditiva, propriocettiva. 

www.centroamamente.blogspot.it http://www.angsaravenna.it/ 

http://www.centroamamente.blogspot.it/
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Grafologia del bambino autistico  (alcuni esempi) 

Abbiamo visto come • complessa  la personalitˆ del bambino autistico. La scrittura e il disegno  possono offrirci delle 
�R�S�S�R�U�W�X�Q�L�W�j���S�H�U���V�R�Q�G�D�U�H�����O�H���Y�L�H���G�H�O�O�¶�L�J�Q�R�W�R���H���D�W�W�U�D�Y�H�U�V�R���O�D���Q�X�E�H���G�H�O�O�D���Q�R�Q���F�Rnoscenza entrare  nello spirito divino di questi 
bambini. Desidero iniziare con alcuni commenti di un garande studioso del SDA, attraverso un disegno di un bambino 
autistico. �/�¶�L�Q�W�H�U�Y�L�V�W�D���F�R�Q���/�D�X�U�H�Q�W���0�R�W�W�U�R�Q�����q���U�L�S�U�H�V�D���G�D���³��www.-mondoaspie.com 

 

Da www.!http://mondoaspie.com/ 

Secondo L�D�X�U�H�Q�W���0�R�W�W�U�R�Q�����S�U�R�I�H�V�V�R�U�H���G�H�O���'�L�S�D�U�W�L�P�H�Q�W�R���G�L���S�V�L�F�K�L�D�W�U�L�D���G�H�O�O�¶�8�Q�L�Y�H�U�V�L�W�j���G�L���0�R�Q�W�U�H�D�O���H��, 
i disegni dei bambini autistici rifletto  3 particolaritˆ percettive: 

1. Il  disegno • pi• differenziato rispetto ai non autistici 

2. La  percezione dei bambini autistici si orienta spontaneamente verso degli aspetti locali del mondo. Questo 
non vuole dire che non sappiano trattare gli aspetti globali, la forma complessiva di una figura. Ma che 
spontaneamente la loro percezione • fissata verso un livello del dettaglio superiore alla nostra. 

3. La terza particolaritˆ,  �F�K�H���q���S�L�X�¶���D�V�W�U�D�W�W�D�����q���F�K�H���O�D���O�R�U�R���S�H�U�F�H�]�L�R�Q�H���q���S�L�X�¶���D�X�W�R�Q�R�P�D�����1�R�L���G�H�I�R�U�P�L�D�P�R���L�O��
mondo, in particolare quando lo disegnamo in funzione del significato che gli diamo. �&�R�V�L�¶�� �X�Q���E�D�P�E�L�Q�R��
piccolo �G�L�V�H�J�Q�H�U�j���O�D���W�H�V�W�D���S�L�X�¶���J�U�D�Q�G�H���G�H�O���F�R�U�S�R�����S�R�L�F�K�q�� la testa �W�U�D�V�P�H�W�W�H���S�L�X�¶ messaggi sociali. In ogni caso, da 
come la interpretiamo, non rappresenterˆ la testa in scala.  Gli autistici, sono perfettamente capaci di vedere che 
un volto trasmette un significato differente dal resto del corpo. Ma quando disegnano, disegnano le cose come 
le vedono. E in ogni caso, sono capaci di farlo. Possono anche trasporre, ma accedono ad una realtˆ del mondo 
non trasformata  dalla percezione, che • ovviamente essenziale nel disegno, perch• gli �G�R�Q�D�� �O�¶�D�F�F�H�V�V�R�� �T�X�D�V�L��
automatico e senza sforzi nella terza dimensione, rispetto a noi. 

 

La maggior parte degli 
autistici • att ratta da cose 

inanimate nel disegno 
(oggetti, edifici, meccanica) 
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Asimmetria mentale (sindrome del Savant) 

�(���X�Q�D���V�L�Q�G�U�R�P�H���F�K�H���D���O�L�Y�H�O�O�R���V�F�L�H�Q�W�L�I�L�F�R���L�Q�W�H�U�Q�D�]�L�R�Q�D�O�H���q���F�R�Q�R�V�F�L�X�W�D�����L�Q���S�D�U�W�H���F�R�P�H���³���S�D�W�R�O�R�J�L�D���G�H�O�O�¶������
�´�L�G�L�R�W���V�D�Y�D�Q�W�´���������³��idiota sapiente �´�� che a me personalmente non piace e cito solo per una conoscenza 
storica) che colpisce bambini con quoziente intellettivo basso cio• deboli di mente,  ma con alcune 
facoltˆ mentali superiori alla norma come pu˜ essere la memoria, il calcolo, la musica, il disegno o 
�D�W�W�L�W�X�G�L�Q�L�� �P�H�F�F�D�Q�L�F�K�H���� �� �,�O�� �W�H�U�P�L�Q�H�� �³�� �L�G�L�R�W�� �V�D�Y�D�Q�W�´�� �I�X�� �L�Q�W�U�R�G�R�W�W�R�� �� �Q�H�O�� ���������� �G�D�O�� �P�H�G�L�F�R�� �L�Q�J�O�H�V�H��John 
Langdon Down,  (Torpoint, 18 novembre 1828 �± Teddington, 7 ottobre 1896). Down ha descritto 
anche la trisomia 21 che  porta il suo nome  ���V�L�Q�G�U�R�P�H���G�L���'�R�Z�Q�������4�X�H�V�W�D���³���D�V�L�P�P�H�W�U�L�D���P�H�Q�W�D�O�H�´���V�L��
pu˜ riscontrare nel SDA (10% della sindrome di Asperger) e nella sindrome de La Tourette e in altre 
situazioni  particolari come la demenza fronto- temporale�����&�R�O�S�L�V�F�H���S�L�•���L���P�D�V�F�K�L���F�K�H���O�H���I�H�P�P�L�Q�H�����&�¶�q��
�X�Q�D���P�H�Q�W�H���S�U�R�I�R�Q�G�D���P�D���O�L�P�L�W�D�W�D�����1�H�O�O�¶�H�W�L�R�S�D�W�R�J�H�Q�H�V�L���S�X�z���H�V�V�H�U�H���F�R�L�Q�Y�R�O�W�R���O�¶�H�P�L�V�Iero sinistro. La zona 
colpita (area di Wernicke e il lobo  frontale e altre aree di connessione) serve per gli schemi ripetitivi, 
molto �X�W�L�O�L�� �Q�H�O�O�¶�D�W�W�L�Y�L�W�j�� �T�X�R�W�L�G�L�D�Q�D���� �/�¶�L�S�R�W�H�V�L�� �S�L�•�� �V�X�J�J�H�V�W�L�Y�D�� �q�� �F�K�H�� �S�H�U�� �F�R�P�S�H�Q�V�D�U�H�� �O�D�� �S�H�U�G�L�W�D��
�G�H�O�O�¶�D�W�W�L�Y�L�W�j���G�L���S�D�U�W�H���G�H�O���F�H�U�Y�H�O�O�R���Vinistro  il cervello attiva molte aree del cervello destro. Le funzioni 
di questo emisfero sono pi• libere,  strategicamente meno vincolate  agli schemi  e ai filtri  e 
�D�O�O�¶�Lmagazzinamento dei dati e quindi pi• aperte alla creativitˆ che pu˜ esplodere in alcuni campi in 
modo impensabile. Considerando che la sindrome colpisce prevalentemente i maschi non • escluso 
un coinvolgimento del testosterorne che nel periodo embrionale - fetale possa generare una 
�P�L�J�U�D�]�L�R�Q�H���Q�H�X�U�R�Q�D�O�H���G�D�O�O�¶�X�Q�R���D�O�O�¶�D�O�W�U�R���H�P�L�V�I�H�U�R�����,���V�L�Q�W�R�P�L���G�H�O�O�¶�D�V�L�P�P�H�W�U�L�D���P�H�Q�W�D�O�H���F�R�L�Q�Y�R�O�J�R�Q�R���O�H��
�U�H�O�D�]�L�R�Q�L�� �V�R�F�L�D�O�L�� ���P�R�O�W�R�� �O�L�P�L�W�D�W�H������ �O�D�� �G�L�I�I�L�F�R�O�W�j�� �Q�H�O�O�¶�H�O�D�E�R�U�D�]�L�R�Q�H�� �Q�H�O�O�D�� �F�R�P�S�U�H�Q�V�L�R�Q�H�� �G�L�� �F�R�Q�F�H�W�W�L��
astratti, incapacitˆ di svolgere le abituali attivitˆ quotidiane, creativitˆ in alcuni settori straordinaria.  
Bisogna ricordare che sebbene la sindrome • presente nel 10% nel SDA il  50%  dei soggetti affetti 
da asimmetria mentale non  soffre di autismo. Alcuni bambini che hanno questa sindrome sono 
�F�O�D�V�V�L�I�L�F�D�W�L���F�R�P�H���³���E�D�P�E�L�Q�L���S�U�R�G�L�J�L�R�´�����³���U�D�J�D�]�]�L con talento eccezi�R�Q�D�O�H�´���� 

 

Un bambino con ASD  affascinato dai numeri primi (prime numbers "doodled"  by 
an autistic child: �³ numeri primi "scarabocchi" di un bambino autistico�´���� 

!"#$%&'(#$(#$)*'+,-.&,",/#.$0.)),$(#1,%&+.&,$."&*+.2#,)#$1#3+,%3,-#30*$
(*""*$ %&+'&&'+*$ 1#3+,3,",)).+#$ (*"".$ 3,+&*33#.$ 3*+*4+."*$ *($ ."&*+.2#,)#$
3*""'".+#$)*"$%#%&*1.$"#1�E�L�F�R���H���Q�H�O�O�·�D�P�L�J�G�D�O�D�����F�L�z��-'5$6.+$$-*)%.+*$.($')$
(#%&'+4,$(*"".$1#/+.2#,)*$3*""'".+*$)*"$%*3,)(,$&+#1*%&+*$(#$7#&.$'&*+#).8  

�/�¶�D�X�W�L�V�P�R���q���X�Q�D���I�R�U�P�D���L�Q�Y�D�O�L�G�D�Q�W�H���� �P�D���O�X�Q�J�R���O�R�� �V�S�H�W�W�U�R��ci possono 
essere persone che nonostante il dramma esistenziale eccellono in 
alcune attivitˆ producendo di fatto una straordinaria creativitˆ. 
�/�¶�H�Y�H�Q�W�R���F�U�H�D�W�L�Y�R�����S�X�z���D�Y�Y�H�Q�L�U�H���Q�H�O�O�D���I�D�V�H �G�H�O�O�¶�L�P�S�U�L�Q�W�L�Q�J����0-7 anni: 
fase istintuale) ma anche nella fase successiva (7-14 anni: fase del 
sentire). Pu˜ succedere che a un certo punto evolutivo di crescita  la 
creativitˆ si blocchi. In alcuni casi la creativitˆ si • svegliata nella 
terza ed ultima  fase del periodo infantile (14-21 anni: fase volitiva) 

Riporto alcuni esempi  della sindrome del Savant, che poi riprendo nel disegno creativo.  Bisogna 
comprendere  che il �³Savant�´�� �� pu˜ essere anche un bambino con ASD ma un ASD pu˜ produrre 
disegni  creativi anche straordinari �Q�R�Q���S�H�U�F�K�p���V�L�D���X�Q���³���6�D�Y�D�Q�W�´���P�D�� perchŽ ha una predisposizione 
�S�H�U���O�¶�D�U�W�H�����(���T�X�H�V�W�R���V�X�F�F�H�G�H���L�Q���P�R�O�W�L�V�V�L�P�L���E�D�P�E�Lni, con autismo se  stimolati in un modo opportuno. 

 

 

http://www.intropsych.com/ 
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Bruce L. Miller dell'Universitˆ della California a San Francisco ha esaminato molti pazienti con FTD, 
identificando lesioni all'emisfero cerebrale sinistro. S�H�F�R�Q�G�R�� �X�Q�D�� �W�H�R�U�L�D���� �O�H�� �D�E�L�O�L�W�j�� �G�H�O�� �³�� �6avant �´�� 
possono manifestarsi nell'emisfero destro, pi• legato alle capacitˆ artistiche, come compensazione 
per i danni in quello sinistro.  

 

 

La tomografia ad emissione di fotone singolo, meglio 
conosciuta conl'acronimo SPECT (dall'inglese Single Photon 
Emission Computed Tomography), evidenzia un maggiore 
�D�I�I�O�X�V�V�R���L�Q���X�Q�D���S�D�U�W�H���G�H�O�O�¶�H�P�L�V�I�H�U�R���G�H�V�W�U�R�� 
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Jonathan Lerman, • nato a     Queens,  New York   nel 1987, ha la sindrome dello spettrro autistico 
diagnosticata a   3 anni, ha un quoziente di intelligenza pari a 53. Ha iniziato a disegnare a 10 anni, 
subito dopo la morte del nonno materno, Burt Markowitz, che aveva sempre insistito sul talento di 
Jonathan. I suoi disegni a carboncino, che i critici hanno paragonato ai lavori di George Grosz e 
di Francis Bacon, si vendono dai 500 ai 1200 dollari.Nel 2002 • stato pubblicato un libro sulle sue 
opere: Jonathan Lerman - The Drawings of a Boy with Autism. 

 

  
Entrambi i disegni sono del 2001 ( senza titolo) 

 

   

2003  (senza titolo) 2003 ( senza titolo) 2003 ( senza titolo) 
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Riporto due opere di George Grosz  e di Francis Bacon  per far capire la similitudine tra due creativitˆ 

 
 

George Grosz nasce a Berlino il 26 luglio 1893 
e muore nella stessa cittˆ il 6 luglio 1959 

Usa un linguaggio di matrice cubista e futurista con deformazioni 
�G�H�O�O�¶�H�V�S�U�H�V�V�L�R�Q�Lsmo e semplificazione del disegno infantile. Nelle sue 
opere a volte  �F�¶�q���X�Q���P�L�[���W�U�D classicismo e realismo espresso  spesso 
con iconografie volgari, quasi pornografiche. 

 

Francis Bacon ( Dublino 28 ottobre 1909 �± Madrid 28 aprile 1992). 

Nel suo peregrinare Bacon conobbe a Berlino il realismo e la pittura di george Grosz. 

 

Francis Bacon �± Three studies of Isabel Rawsthorne 
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Possibile interpretazione del disegno infantile 

Il disegno per un bambino • uno strumento di esplorazione e di ricerca, una via per conoscere se 
stesso e il mondo che lo circonda. Attraverso il disegno il bambino capta gli stimoli che gli arrivano 
�G�D�O�O�¶�H�V�W�H�U�Q�R���V�H�F�R�Q�G�R��la sua visione interna, secondo la presa di coscienza che in quel momento ha di 
sŽ. Il disegno diventa non solo una interpretazione del mondo che circonda il bambino ma il dialogo  
costante che il bambino ha tra la sua coscienza e la coscienza collettiva . Alcune parti di questo caos 
vengono percepite, colte, rielaborate  e rappresentate secondo immagini o secondo la realtˆ vista dal 
bambino attraverso linee curve, rette ed oblique. Il bambino ha un suo percorso evolutivo che passa 
attraverso 3   periodi di circa sette anni. Nella prima fase  (0-7 anni: �V�F�R�S�U�H�«�H�G�� �q�� �F�R�Q�G�L�]�L�R�Q�D�W�R��
�G�D�O�O�¶�L�P�S�U�L�Q�W�L�Q�J); nella seconda fase (7-14 anni)  sente ed esprime la sua visione del mondo che nella 
prima fase era pi• abbozzata mentre ora • pi• precisa per cui il disegno diventa espressione  di 
sentimenti profondi e di unacomunicazione  continua tra mondo interno ed esterno e  di un vissuto 
personale fatto di emozioni negative e positive. Il tracciato della penna o della matita lascia una traccia 
indelibile della biografia  esperenziale del bambino, strutt�X�U�D�W�D�� �Q�H�O�O�¶�L�Q�F�R�Q�V�F�L�R�� �H�G�� �H�V�S�U�H�V�V�D  in 
immagini, figure colorate, storie e avventure a secondo la formazio�Q�H���H���O�¶�L�G�H�Q�W�L�W�j���S�H�U�V�R�Q�D�O�H�� 

�&�R�Q�V�L�G�H�U�D�Q�G�R�� �F�K�H�� �Q�H�O�� �E�D�P�E�L�Q�R�� �D�X�W�L�V�W�L�F�R�� �F�¶�q�� �X�Q�D�� �E�D�U�U�L�H�U�D�� �G�L�� �G�L�I�I�L�F�R�O�W�j�� �F�R�P�X�Q�F�D�W�L�Y�D�� �W�U�D�� �� �L�O�� �P�R�Q�G�R��
interno ed esterno (una specie di muro di Berlino) il disegno che il bambino fa,  offre  la possibilitˆ 
�G�L���H�V�S�O�R�U�D�U�H���X�Q�D���V�W�U�D�G�D���S�H�U���H�Q�W�U�D�U�H���Q�H�O�O�¶�D�Q�L�P�R�����G�L���T�X�H�V�W�L���E�D�P�E�L�Q�L���H�����V�R�Q�G�D�U�H���O�D���O�R�U�R���Y�L�V�L�R�Q�H���G�H�O���P�R�Q�G�R 

Evoluzione del disegno 

Il disegno si sviluppa   ed evolve secondo la crescita del bambino soprattutto in rapporto al suo 
sviluppo cognitivo. Il bambino disegna ci˜ che sa, ci˜ che sente, ci˜ che ricorda, ci˜ che lo emoziona, 
ci˜ che  per lui • importante, indipendentemente da ci˜ che percepisce e vede. 

 

�(�¶ necessario per capire il disegno del bambino 
fare due passaggi: 

1. tradurre il disegno  (cio• decodificare 
�O�¶�L�P�P�D�J�L�Q�H���D�W�W�U�D�Y�H�U�V�R���X�Q�D���V�H�U�L�H���G�L���S�U�D�P�H�W�U�L����
che prendono in considerazione il 
contenuto, la forma, e i vari livelli 
grafologici) in modo da esprimerlo in 
parole e in pensieri ben precisi. 

2. interpretarlo  (cio• il significaro simbolico 
che il disegno rappresenta) 

 

�6�H�� �Q�R�Q�� �F�L�� �V�R�Q�R�� �Q�H�O�O�D�� �P�H�Q�W�H�� �� �G�H�O�O�¶�H�V�D�P�L�Q�D�W�R�U�H�� �T�X�H�V�W�L��
due passaggi allora tutto • soggettivo e il disegno pu˜ 
anche voler dire tutto o nulla o  esprimere addirittura 
�O�H���D�Q�V�L�H�������O�H���G�L�I�H�V�H���H���O�H���D�V�S�H�W�W�D�W�L�Y�H���G�H�O�O�¶�H�V�D�P�L�Q�D�W�R�U�H�� 

http://www.ifefromm.it/rivista ( disegno di un bambino autistico) 
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Capire il  disegno 

Nel mio testo �³�� �J�U�D�I�R�O�R�J�L�D�� �S�H�G�L�D�W�U�L�F�D�� ���V�H�F�� ed. 2008 - pag. 22) ho accennato a oltre 15 aspetti che 
vengono presi in considerazione per capire il disegno nella sua essenzialitˆ: 

1. Posizione del foglio e uso dello spazio 
bianco 

2. Organizzazione dello spazio 
3. La sequenza degli elementi disegnati 
4. La dimensione 
5. La pressione 
6. Il tratto 
7. Le cancellature 
8. Il dettaglio 
9. �/�D���V�L�P�P�H�W�U�L�D���H���O�¶�D�U�P�R�Q�L�D 
10. La curvitˆ 
11. �/�¶�D�Q�J�R�O�R�V�L�W�j 
12. �/�¶�L�Q�F�O�L�Q�D�]�L�R�Q�H���G�H�O�O�H���I�L�J�X�U�H���H���G�H�O�O�H���O�L�Q�H�H 
13. La chiarezza e la completezza 
14. Il movimento 
15. Il colore 
16. La durata ( tempo che impiega) 
17. La prensione della matita o penna 
18. La postura 

�,�Q���T�X�H�V�W�L���D�V�S�H�W�W�L���Y�D���L�Q�V�H�U�L�W�R���D�Q�F�K�H���L�O���W�H�P�S�R���G�L���H�V�H�F�X�]�L�R�Q�H�����O�¶�H�Y�H�Q�W�X�D�O�H��
stile dominante ( impulsivo, sensoriale, razionale) e poi il contenuto 
���O�D�� �V�W�U�X�W�W�X�U�D�� �H�� �O�¶�D�U�F�K�L�W�H�W�W�X�U�D�� �� �G�H�O�O�¶�Rggetto che il bambino disegna 
(persona umana, albero, casa ecc) in rapporto al contenuto e 
�D�O�O�¶�D�P�E�L�H�Q�W�H�����V�H���q���X�Q�D���I�L�J�X�U�D���X�P�D�Q�D�����O�¶�H�W�j�������L�O���Y�H�V�W�L�W�R�����O�D���V�H�V�V�X�D�O�L�W�j������
Da ricordare che nello scarabocchio va valutato soprattutto la forma, 
la pressi�R�Q�H�� �H�� �O�¶�R�F�F�X�S�D�]�L�R�Q�H�� �G�H�O�� �I�R�J�O�L�R����Altri elementi  da 
considerare sono le cancellature, la fusione tra uno o pi• elementi, 
la condensazione, la frammentazione, le assenze di alcuni elementi 
�F�R�V�W�L�W�X�W�L�Y�L���� �L�� �G�R�S�S�L�R�Q�L���� �O�¶�R�U�G�L�Q�H�� �F�R�Q�� �F�X�L�� �G�L�V�S�R�Q�H�� �O�H�� �Y�D�U�L�H�� �I�L�J�X�U�H����
�O�¶�H�Y�H�Q�W�X�D�O�H�� �S�U�H�V�H�Q�]�D�� �G�L�� �V�L�P�E�R�O�L���� �G�L�� �F�R�V�H�� �D�J�J�L�X�Q�W�H���� �G�L�� �G�H�W�W�D�J�O�L��
particolari, di trasparenze, di colori vari, di bizzarrie, di stranezze. 

�$�O�W�U�D���F�R�V�D���G�D���Y�D�O�X�W�D�U�H�����q���O�¶�H�W�j���G�H�O���E�D�P�E�L�Q�R���F�Ke disegna e il percorso  
evolutivo del disegno: i 4 stadi stadio dello scarabocchio 2-3 anni e 
mezzo); sradio  preschematico (3anni e mezzo �± sei anni); stadio 
schematico ( 6 - 9anni); stadio del realismo iniziale: 9 �± 12 anni 
circa) con qualche variabilitˆ individuale. 

�1�H�O�� �E�D�P�E�L�Q�R�� �F�R�Q�� �D�X�W�L�V�P�R�� �Y�D�� �R�V�V�H�U�Y�D�W�R�� �P�R�O�W�R�� �E�H�Q�H�� �O�¶�D�W�W�H�J�J�L�D�P�H�Q�W�R�� �F�K�H�� �K�D�� �G�L�� �I�U�R�Q�W�H�� �D�O�O�D�� �F�R�Q�V�H�J�Q�D�� il contatto oculare 
durante il �G�L�V�H�J�Q�R�����O�¶�L�Q�W�H�U�D�]�L�R�Q�H���F�R�Q���O�¶esaminatore. 
Analisi e studio 
Il bambino disegna ci˜ che  pensa e sa (aspetto cognitivo e razionale), ci˜ che sente (aspetto affettivo), ci˜ che ascolta 
(aspetto istintivo), il suo tempo esistenzale (presente, passato e futuro: traumi, desideri ed esperienze), il suo spazio 
�U�H�O�D�]�L�R�Q�D�O�H�������O�L�Q�J�X�D�J�J�L�R���H���F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�H�������O�D���U�H�D�O�W�j���H���O�¶�L�P�P�D�J�L�Q�D�U�L�R�����,�O���G�L�V�H�J�Q�R���D�S�S�D�U�H���Q�H�O���E�D�P�E�L�Q�R���W�U�D���L�O���V�H�F�R�Q�G�R���H���L�O��
terzo anno, quando �D�O�O�D�� �I�D�V�H���G�H�O�O�¶�L�Q�F�R�Q�V�F�L�R���S�D�V�V�D���D���X�Q�D�� �I�D�V�H���S�L�•�����F�R�Q�V�D�S�H�Y�R�O�H���H���L�Q�L�]�L�D���O�¶�L�R�����L�O���Q�X�F�O�H�R���F�H�Q�W�U�D�O�H���G�H�O�O�D���V�X�D��
coscienza (scarabocchio caotico, �V�F�D�U�D�E�R�F�F�K�L�R���F�L�U�F�R�O�D�U�H�����G�L�V�H�J�Q�R���G�H�O�O�¶�R�P�L�Q�R�������,�Q���T�X�H�V�W�R���S�D�U�W�L�F�R�O�D�U�H���S�H�U�L�R�G�R���G�H�O�O�D���Y�L�W�D���G�H�O��
bambino il disegno si puo colloc�D�U�H�� �W�U�D�� �L�O���J�L�R�F�R���V�L�P�E�R�O�L�F�R���H�� �� �O�¶�L�P�P�D�J�L�Q�H�� �P�H�Q�W�D�O�H���� �(�¶�� �S�U�H�V�H�Q�W�H���Q�H�O���Eambino una realta 
schizoide, scissa, ancora no�Q���S�H�U�F�H�S�L�W�D���W�R�W�D�O�P�H�Q�W�H�����&�¶�q���X�Q�� scambio a livello mentale tra imitazione e assimilazione del 
�U�H�D�O�H�����1�H�O�O�¶�R�J�J�H�W�W�R���F�K�H���G�L�V�H�J�Q�D il bambino disegna ci˜ che sa e ci˜ che sente. Se deve copiare un fiore o un albero ogni 
bambino lo copia a modo suo perchŽ nonostante la �U�H�D�O�W�j���G�H�O�O�¶�L�P�P�D�J�L�Q�H���S�H�Ucettiva che viene presentata, nel loro animo 
�F�¶�q�� �X�Q���V�H�Q�W�L�U�H���F�K�H�� �q�� �G�L�Y�H�U�V�R���� �S�H�U���R�J�Q�L�� �E�D�P�E�L�Q�R���S�H�U�F�K�p�� �G�L�S�H�Q�G�H�� �G�D�O�O�D�� �V�X�D�� �P�D�W�X�U�L�W�j���� �G�D�O�O�H���V�X�H�� �H�V�S�H�U�L�H�Q�]�H���� �G�D�O�O�¶�D�Pbiente 
familiare e cos“ via. Il primo disegno realistico del bambino • astratto, casuale, istintivo. Se  disegna  uno scarabocchio  
gli dˆ un nome  che non • quello che noi percepiamo. Nella fase preschematica ( 2 anni e mezzo -6) ci sono vari tentativi 
�G�L���G�L�V�H�J�Q�L���³�U�H�D�O�L�V�W�L�F�L�´. Tra cui il tentativo di un realismo visivo, alla fine del primo ciclo di crescita (verso i 7 anni) che  
avviene per prova ed errori attraverso tentativi imperfetti  e deformati, e poi nella fase schematica ( 6- ���� �D�Q�Q�L���� �F�¶�q�� �L�O��
tentativo di un  realismo che si pu˜ chiamare intrellettuale (�Q�R�Q���F�¶�q���S�U�R�V�S�H�W�W�L�Y�D�����F�L���S�X�z���H�V�V�H�U�H���W�U�D�V�S�D�Uenza e un profilo di 
una persona). Ricordo che il realismo visivo dipende dal modello. Il bambino vede un oggetto o una persona,  lo incorpora 
nella sua mente,  e quando disegna, sembra che disegna una copia del modello ma • una immagine del suo mondo interiore. 
A metˆ del   secondo periodo di sviluppo del bambino ( 7-14 anni)  il disegno diviene pi• evoluto. Questo • il periodo del 
sentire. E i bambini possono comunicare attraverso il disegno il loro linguaggio dominante . Se sono bambini visivi , il 
realismo nel disegno • visivo. Il disegno •  particoleraggiato anche nelle sfumature, nella gestalt ( tra figura e sfondo) e 
�Q�H�O�O�H���F�D�U�D�W�W�H�U�L�V�W�L�F�K�H�����S�L�•���I�L�Q�L�����D�Q�G�D�P�H�Q�W�R���³�Y�H�U�L�V�W�L�F�R�´���������6�H���Vono cenestesici   il disegno diventa un quadro movimentato  
�F�R�Q���O�¶�H�V�D�V�S�H�U�D�]�L�R�Q�H���V�L�D�����G�H�O�O�H��emozioni che dei  sentimenti  (a�Q�G�D�P�H�Q�W�R���³���H�V�S�U�H�V�V�L�R�Q�L�V�W�L�F�R�´������Se sono auditivi preferiscono 
il dettaglio e si muovono  pi• in senso orizzontale che verticale. Dialogono con ci˜ che disegnano e il loro prodotto da 
una fase realistica pu˜ allontanarsi �G�D�O�O�D���U�H�D�O�W�j�����D�Q�G�D�P�H�Q�W�R���³�D�V�W�U�D�W�W�L�V�W�L�F�R�´����. Il bambino in questa fase soprattutto tra gli 8 
e i 10 anni pu˜ fare diversi errori: utilizzo di figure ibride (testa di profilo e corpo frontale); sproporzioni tra parti del 
corpo e oggetti (vanno considerate dal punto di visita psicologico); l'uso irrazionale del colore e la trasparenza (fino a 7 
anni il colore a volte non appartiene alla realtˆ). Il disegno pu˜ rappresentare per un bambino anche una fuga dalla realtˆ 
�R�S�S�X�U�H���U�H�Q�G�H�U�H���Y�L�V�L�E�L�O�H���O�¶�L�Q�Y�L�V�L�E�L�O�H�� Ci devono far riflettere la presenza nella seconda fase di sviluppo (7-14 anni) la testa 
grande, la mancanza del collo, alcune differenze  di simmetria, disarmonia tra figura e sfondo. Nel bambino autistico 
questo percorso pu˜ essere completamente diverso, come si vedrˆ  nelle prossime pagine. 
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Due disegni  (�U�D�J�D�]�]�R���G�L���������D�Q�Q�L�«���S�U�L�P�D���G�L�D�J�Q�R�V�W�L�F�D�W�R���F�R�P�H���D�I�I�H�W�W�R���G�D���V�L�Q�G�U�R�P�H���D�X�W�L�V�W�L�F�D�������S�R�L���Fo�P�H���³�V�L�Q�G�U�R�P�H���S�V�L�F�R�W�L�F�D��
�U�H�D�W�W�L�Y�D�´�������)�R�Q�W�H�� http://www.radiciculturali.it/ 
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Il disegno creativo   

Il disegno creativo dei bambini autistici  • qualcosa di affascinante e misterioso. Molti preferiscono 
disegnare cose inanimate e non persone �����/�¶�H�O�D�E�R�U�D�]�L�R�Q�H���G�H�O�O�H facce • meno piacevole e risente essere 
la combinazione di due elementi di base: 

�x Scelta di un  un tema elettivo che viewne portato a termine  a fondo in modo inesorabile 
(disegna un oggetto, non colora ma • appassionato del contorno) 

�x Scelta di  un tema selettivo di trasformazione (per esempio seleziona solo colori uniformi). 
Il dise�J�Q�R���F�U�H�D�W�L�Y�R���q���X�Q�D���R�S�H�U�D���G�¶�D�U�W�H���H���L���E�D�P�E�L�Q�L���D�X�Wistici creativi, come tutti gli artisti si interessano 
solo a un tema e lo portano a fondo strutturandolo secondo la loro immaginazione. Si decide di 
disegnare un oggetto o una persona, si elabora una certa archite�W�W�X�U�D�� �G�H�O�O�¶�R�J�J�H�W�W�R�� �G�D�� �G�L�V�H�J�Q�D�U�H, 
facendone una trasposizione pittorica e poi si  combinano dettagli particolari, scegliendo il  colore,  e 
facendo una composizione con un particolare stile pittorico. �&�¶�H,  strettamente parlando,  uno stile 
guida�����F�K�H���q���X�Q�D���W�U�D�V�S�R�V�L�]�L�R�Q�H���F�D�U�D�W�W�H�U�L�]�]�D�W�D���G�D���F�L�R�¶���F�K�H��si decide di disegnare,  preferendo una certa 
dimensione ( tra �L�O�� �F�R�O�R�U�H�� �H�� �L�O�� �F�R�Q�W�R�U�Q�R������ �H�� �S�R�L�� �D�O�O�¶�L�Q�W�H�U�Q�R�� �G�L�� �T�X�H�V�W�D�� �U�H�V�W�U�L�]�L�R�Q�H����trovare una 
combinazione fino ad arrivare a una composizione. Attraverso il disegno,  un bambino o una bambina, 
affetti da ASD  creativo offrono al mondo la propria  arte, comunicano  il proprio stile pittorico e il 
personale modo di vedere e sentire la realtˆ in cui vivono. �0�R�O�W�H���Y�R�O�W�H���L�O���G�L�V�H�J�Q�R���G�L�Y�H�Q�W�D���³���H�U�R�V�´�����X�Q��
�S�L�D�F�H�U�H���Y�L�V�V�X�W�R���L�Q�W�H�Q�V�D�P�H�Q�W�H�����,�Q���T�X�H�V�W�R���³�H�U�R�V�´���F�¶�q���X�Q�D���Y�H�U�D���E�H�D�W�L�W�X�G�L�Q�H���F�K�H���X�Q�D���S�H�U�V�R�Q�D���Q�R�P�D�O�H���Q�R�Q��
pu˜ capire perchŽ confonde passione con ossessione. Quando ci si affida alla memoria,  importanti sono 
la forma e la struttu�U�D���G�H�O���F�R�Q�W�R�U�Q�R�����Y�L�F�H�Y�H�U�V�D���O�H���R�P�E�U�H�J�J�L�D�W�X�U�H���H���O�H���R�P�E�U�H���V�R�Q�R���L�P�S�R�U�W�D�Q�W�L�����T�X�D�Q�G�R���F�¶�q���E�L�V�R�J�Q�R��
di un soggetto che faccia da modello. In questo caso il soggetto • presente e i contorni sono meno necessari. E 
in pi•, in questo caso, vengono fissate molto bene le suggestioni tonali. Il contrasto tonale diviene molto 
indicativo nel disegno del volto. Questa facilitˆ si riscontra anche nei bambini con talento che non sono 
autistici. Molto spesso in questi soggetti non autistici si ritrova  il comportamento ripetitivo e ossessivo che  
pu˜ stimolare la pratica. A dispetto della tendenza da parte di autistici normodotati ad eseguire un disegno in 
maniera frammentaria e localizzata, essi cio nonostante riescono a portare a termine un tutto integrato. Un 
disegno creativo e straordinario pu˜ derivare anche dalla predisposizone individuale  di tipo artistico 
e non solo dal fatto di essere un soggetto con autismo. Piuttosto che risultare dal loro autismo, quindi, gli 
straordinari disegni possono derivare pi• dalle loro predisposizioni individuali e capacitˆ cognitive. 

!

Nel modello di cervello autistico si • 
evidenziata una riduzione della 
connettivitˆ tra la corteccia visiva del 
lobo temporale, coinvolta 
nell'elaborazione dell'espressione 
facciale, e la corteccia prefrontale 
ventromediale, implicata nelle 
emozioni e nella comunicazione 
�V�R�F�L�D�O�H�´�����K�D���V�S�L�H�J�D�W�R���)�H�Q�J�����³�6�L���W�U�D�W�W�D���G�L��
un collegamento molto importante per 
la regolazione del comportamento 
sociale e nei soggetti autistici  questo 
collegamento, non ha una piena 
�I�X�Q�]�L�R�Q�D�O�L�W�j�´����Una seconda 
differenza • stata riscontrata nella 
connettivitˆ di una parte del lobo 
parietale che sovrintende alle funzioni 
spaziali. Gli autori sostengono che, 
complessivamente, i due risultati 
documentano un'alterazione delle basi 
neurali che sovrintendono al rapporto 
tra sŽ e l'ambiente e alla teoria della 
mente, la capacitˆ di formarsi una 
rappresentazione del pensiero degli 
altri. 

 

Fonte: http://www.lescienze.it/ 
I ricercatori dell'Universitˆ di Warwick, nel Regno Unito, guidati da Jianfeng Feng, hanno isolato 
le differenze funzionali tra i cervelli di soggetti autistici e non autistici- Il lavoro • stato pubblicato 
�V�X�O�O�D���U�L�Y�L�V�W�D���³�����%�U�D�L�Q���´����������  ( 23 marzo 2015) 



!

#%!

!

Iris Grace Halmshaw 

�(�¶��una bambina autistica, che ha 5 anni, ha fatto un tuffo nel m�R�Q�G�R���G�H�O�O�¶�D�U�W�H���F�R�Q���L���V�X�R�L bellissimi  dipinti. Ha iniziato  a 
disegnare a 3 anni.   Ha un talento straordinario, esprime se stessa attraverso i suoi stupendi disegni a  stile Monet. Riporto 
sei disegni (fonte: http://irisgracepainting.com/paintings/ ) 

 
 

 

�(�¶���O�D���F�U�H�D�]�L�R�Q�H���G�L��
�X�Q�¶�D�W�P�R�V�I�H�U�D���L�Q���F�X�L���V�L���S�X�z��
immaginare di tutto: cielo, 

acqua, terra e fuoco. 

�(�¶���L�Q�F�U�H�G�L�E�L�O�H���F�R�P�H���X�Q�D��
bambina di 5 anni possa 

disegnare in questo modo. 
Appare come un disegno fatto 

in modo soggettivo da un 
artista molto ingegnoso,  che 
cerca di manifestare le sue 

emozioni (senza tenerle 
nascoste) con rapidi colpi dei 

colore, creando un una 
fluttuanza di di superfici 

uniformi e irregolari. 
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Non so se questa bambina 
cerca di cogliere una sua 

realtˆ, assorbendo le varie 
impressioni istantanee 

oppure esalta la sensazione 
�G�H�O�O�¶�D�W�W�Lmo fuggente, oppure 
esprime nelle varie tonalitˆ 
dei colori una imago della 

sua mente. 

 

Ho la sensazione che in ogni 
quadro la piccola artista dia 

libero sfogo a emozioni 
positive, a sentimenti 

gradevoli di largo respiro, ad 
attimi di gioia interiore. 

!

�(�¶���O�¶�H�U�R�V���F�K�H���J�X�L�G�D��
la creativitˆ 

attraverso il piacere 
e il godimento di 

sensazioni interiori 
indescrivibili 
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La forza della 
creazione 

artistica pu˜ 
nascere dal 

contrasto tra la 
difficoltˆ di 

comunicar e la 
voglia di 

comunicare 

Le forme sono vaporizzate, dissolte 
nella luce dei colori. 

Si percepisce comunque una 
sensazione di energia pulsante  tra la 

�O�X�F�H���G�H�O�O�¶�D�U�L�D���H���G�H�O�O�¶�D�F�T�X�D 
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A confronto riporto 4  disegni di Monet. 

Claude Monet J"<%>C"=#*KH!�I�X���X�Q�R���G�H�L���S�D�G�U�L���W�H�R�U�L�F�L���G�H�O�O�¶�L�P�S�U�H�V�V�L�R�Q�L�V�P�R�����3�R�U�W�z���D�Y�D�Q�W�L���T�X�H�V�W�R���V�W�L�O�H���S�H�U��
tutta la sua vita.  A diciotto anni inizi˜ a dipingere, sotto la direzione di Boudin, che lo indirizz˜ al 
paesaggio en plain air.  

 

Nasce  a Parigi  e muore a Giverny in Normandia,  dove aveva affittato  un casolare 
alla confluenza del fiume Epte con la Senna. Con le sue barche passeggiando sul 
�I�L�X�P�H���G�L�S�H�Q�J�H�Y�D���V�X�O�O�¶�D�F�T�X�D�� 

�,�O�� �Q�R�P�H�� �³�� �L�P�S�U�H�V�V�L�R�Q�L�V�P�R�´�� deriva da un quadro di Monet che lo presenta a una 
mostra a Parigi nel 1874  (impression, soleil levant). Caratteristiche della pittura 
impressionista erano i contrasti di luci e ombre, i colori forti, vividi, che avrebbero 
fissato sulla tela le sensazioni del pittore di fronte alla natura. 

Ricordo che nel suo peregrinare Monet con Renoir incontra per la prima volta 
Bordighera. Ci ritorna da solo nel 1883. 

Come mi • stato piacevole fare il viaggio da turista con Renoir, cos“ sarebbe per me 
imbarazzante farlo in due per lavorare; ho sempre lavorato meglio in solitudine e 
secondo le mie sole impressioni. Arrivato a Bordighera, scende alla "Pension 
Anglaise" (via Circonvallazione 22) dove vi si trattiene fino all'aprile del 1884 
dipingendo pi• di 50 tele. 

 

  
Impression, soleil levant ( 1872) San Giorgio Maggiore al crepuscolo ( 1908 �± 1912) 

Immagini del giardino a Giverny (un trionfio cromatico) 
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Stephen Wiltshire �q���X�Q���U�D�J�D�]�]�R���³�S�D�U�W�L�F�R�O�D�U�H�´���D�O�O�¶�H�W�j���G�L�������D�Q�Q�L���S�H�U�V�H���L�O���S�D�G�U�H���H���S�H�U���G�X�H���D�Q�Q�L���Q�R�Q���S�D�U�O�z��
mai con nessuno. Un bambino come tanti, ma autistico. (fonte dei disegni: 
http://paperando.forumfree.it/?t=65099811 ) 

 

 

 

Wiltshire • 'noto per la sua capacitˆ di trarre dalla memoria un paesaggio dopo averlo visto solo una volta ! 

Wiltshire • nato a Londra, in 
Inghilterra, nel 1974 a West 
Indian.  Il padre, Colvin era 
originario di  Barbados , e 
sua madre, Ginevra, • un 

nativo di St. Lucia  

Wiltshire era muto da 
giovane. All'etˆ di tre anni, 
gli • stato diagnosticato la 

sindrome autistica . Lo stesso 
anno, suo padre • morto in 

un incidente di moto(

�(�¶���L�Q���J�U�D�G�R���G�L���G�L�V�H�J�Q�D�U�H��
qualsiasi strada avesse visto 

ma non era in grado di 
attraversare  una strada  

(Oliver Sacks) 

Nato il 9 luglio 1933 
Morto il 30 agosto 2015 
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Molti bambini 
autistici vivono 
con un mix di 

disabilitˆ e doti 
creative. 

La societˆ • 
indifferente  e non 
riesce a cogliere 

questa 
opportunitˆ. 

�(�¶���L�Q�F�U�H�G�L�E�L�O�H�����8�Q�D���P�H�P�R�U�L�D��
eccezionale che riesce a riprodurre un 

paesaggio nei minimi particolari. 
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Stile cogniivo e disegno (confronto fra due soggetti autistici normodotati) 
A(B'3#*<(:##;<==>>>93/"#$)"%9#+=(3C 

I soggetti affetti da autismo hanno in genere un profilo cognitivo caratterizzato da una carente capacitˆ 
verbale e da una capacitˆ non verbale buona. I soggetti normodotati (dal 10 al 50%) possono avere 
grandi capacitˆ nel disegno ma lo esprimono in un modo diverso a secondo il profilo cognitivo 
dominante. In una buona maggioranza dei casi  il disegnatore autistico, come ho giˆ accennato, cattura 
i contorni  e la prospettiva di un oggetto o di una scena, ama il particolare in modo impressionante.  

L56,4.!
+,,-.//000148(4M)74(,15(N/-82O(474)949/#>
"" C>%/85BC6(4>$#<""1-+-!

I ricercatori del Centre for Excellence in Development 
Pervasive Disorders dell'Universitˆ di Montreal (CETEDUM) 
hanno verificato che le persone affette da autismo concentrano 
maggiori risorse cerebrali nelle aree associate alla rilevazione 
visiva e identificazione e, quindi, hanno meno attivitˆ nelle aree 
utilizzate per pianificare e controllare i pensieri e le azioni. 
Questo potrebbe spiegare le loro capacitˆ eccezionali nei 
compiti visivi. I risultati di questo studio sono stati pubblicati 
su Human Brain Mapping 4 aprile 2011 

Qui riporto due casi di soggetti autistici con uno stile del disegno diverso: uno riproduce uno stile 
�O�L�Q�H�D�U�H���� �O�¶�D�O�W�U�R�� �F�R�V�W�U�X�L�V�F�H�� �O�¶�L�P�P�D�J�L�Q�H�� �F�R�Q�� �]�R�Q�H��di contrasto tonale. Lo studio • stato fatto da Cox  
(Universitˆ di York, Regno Unito) e da Eames  (Universitˆ di Coventry, Regno Unito ). 

Una persona autistica non • 
ammalata ma • 

neurologicamente differente. 

�(�¶���X�Q���H�V�V�H�U�H���V�S�H�F�L�D�O�H�� 

Le regioni temporali e occipitali considerate sono tipicamente 
coinvolte nel percepire e riconoscere strutture ed oggetti . 
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Primo soggetto autistico ( M-  disegno eseguito a 19  anni e mezzo) 

 

Diagnosi di autismo a 4 anni. Fino a 15 anni e mezzo nessun 
disegno poi improvvisamente �F�¶�q �O�¶�L�Q�]�L�R�� �G�H�O�� disegno 
creativo basato sulla memoria.   
�)�R�U�V�H���F�¶ il piacere di vivere. 
Lo stile  • lineare e la prospettiva • buona. 
Spesso la prospettiva • molto drammatica quando il punto di 
vista • ad angolo molto alto e rivolto verso il basso, o quando 

• molto in basso e guarda in alto verso i ponti. 
 
A dispetto della tendenza da parte di autistici normodotati ad 
eseguire un disegno in maniera frammentaria e localizzata, 
essi ciononostante riescono a portare a termine un tutto 

integrato. 
 
Pu˜ darsi che i soggetti  autistici accedano alle proprie 
capacitˆ grafiche per via anomala, dimostrando una carente 
coerenza centrale anzichŽ la normale coerenza centrale di 
elaborazione (Frith, 1989), una strategia mentale che 
raggruppa diverse fonti di informazioni allo scopo di 
�S�U�R�G�X�U�U�H�� �X�Q�¶�X�Q�L�W�j�� �F�R�H�U�H�Q�W�H�� �G�L�� �V�L�J�Q�L�I�L�F�D�W�R�� �L�Q�� �W�H�U�P�L�Q�L�� �G�L��
interpretazione del mondo 
 

 

 
 
 
 
 

Nelle persone con autismo le regioni del 
cervello sensibili alla comunicazione 
vocale sono scarsamente collegate ai 
circuiti che elaborano la ricompensa, e 
questo fa s“ che apprezzare la 
piacevolezza di una conversazione e 
cogliere gli stimoli emotivi positivi che 
pu˜ dare, sia praticamente impossibile 
per chi soffre della sindrome. E' questa la 
conclusione di uno studio condotto da 
neuroscienziati della Stanford University 
School of Medicine che lo illustrano in un 
�D�U�W�L�F�R�O�R�� �S�X�E�E�O�L�F�D�W�R�� �V�X�L�� �³�3�U�R�F�H�H�G�L�Q�J�V�� �R�I��
�W�K�H���1�D�W�L�R�Q�D�O�O���$�F�D�G�H�P�\���R�I���6�F�L�H�Q�F�H�V�´. 
!
Fonte: 
http://www.lescienze.it/news/2013/06/19/news/autismo 

 

 

Nei bambini autistici vi • una scarsa connessione fra le aree per l'elaborazione 
selettiva del linguaggio (in alto) e quelle del circuito della ricompensa (in 

basso). (Cortesia Daniel A. Abrams / Stanford University) 
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Secondo soggetto autistico ( F- 13 anni) 

  
La diagnosi • stata travagliata: alla ragazza prima fu diagnosticata un distubo di disfasia e poi a sei 
anni, ADS���� �/�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �I�X�� �U�L�F�R�Q�I�H�U�P�D�W�R�� �D�� ������ �D�Q�Q�L con moderato disturbo di apprendimento. Nei 
disegni,  la ragazza  non preparava i suoi ritratti con uno schizzo preliminare del contorno, nŽ 
cominciava da un punto fondamentale, come per esempio gli occhi, bens“ cominciava spesso da un 
punto dove il naso �J�H�W�W�D�� �X�Q�¶�R�P�E�U�D���� �'�L�P�R�V�W�U�D�Y�D�� �F�R�P�S�H�W�H�Q�]�D�� �Q�H�O�O�¶�X�V�R�� �G�H�O�O�H�� �S�U�R�S�R�U�]�L�R�Q�L�� �H�� �G�H�O�O�H��
�U�H�O�D�]�L�R�Q�L���V�S�D�]�L�D�O�L���I�U�D���L���S�D�U�W�L�F�R�O�D�U�L���G�H�O���Y�R�O�W�R�����H���X�Q�¶�D�W�W�H�Q�]�L�R�Q�H���S�D�U�W�L�F�R�O�D�U�H���D�O�O�H���Rmbre, alla texture ed 
al tono,  tutti aspetti importanti nel conseguimento di una buona rassomiglianza al soggetto nella 
ritrattistica. Spesso i ritratti sono incompiuti (non ci sono capelli). Il test di Benton della ritenzione 
visiva dimostrava una carenza di memoria nella ragazza (aveva bisogno per disegnare di un 
soggetto), mentre per il ragazzo la memoria era altissima.  

 

 

�,�� �U�L�F�H�U�F�D�W�R�U�L�� �G�H�O�O�¶�R�V�S�H�G�D�O�H�� �S�H�U�� �E�D�P�E�L�Q�L�� �G�L�� �%�R�V�W�R�Q�� �H��
�G�H�O�O�¶�8�Q�L�Y�H�U�V�L�W�j�� �F�D�W�W�R�O�L�F�D�� �G�L�� �/�R�X�Y�D�L�Q�� �K�D�Q�Q�R�� �V�F�R�S�H�U�W�R��
nuove differenze strutturali nelle connessioni cerebrali 
di bambini autistici. Questi studi, che hanno utilizzato 
dei modelli matematici di analisi di rete, hanno mostrato 
�F�K�H�� �L�� �E�D�P�E�L�Q�L�� �D�X�W�L�V�W�L�F�L�� �S�R�V�V�L�H�G�R�Q�R�� �S�L�X�¶�� �F�R�Q�Q�H�V�V�L�R�Q�L��
sovrabbondanti tra le aree vicine del cervello e 
meno connessioni �L�Q���T�X�H�O�O�H���S�L�X�¶���O�R�Q�W�D�Q�H�� 

Fonte: http://mondoaspie.com/2013/04/17/autismo-ricerca-scoperte 

 

 

Ponendo pi• colori diversi a confronto 
si scopre  che alcuni di essi contrastano 

molto fortemente tra loro. In questo 
�G�L�V�H�J�Q�R���O�¶�X�W�L�O�L�]�]�R���G�H�O���F�K�L�D�U�R�V�F�X�U�R���S�H�U��
mettere in evidenza  alcune sfumature 

emotive • evidente. 
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Il  dettaglio nel disegno e nella scrittura 

 
 

Disegno di un bambino di 4 anni ( non autistico) Disegno di un bambino autistico 
�/�¶�D�S�S�U�H�Q�G�L�P�H�Q�W�R�� �q�� �F�R�P�S�O�H�V�V�R�� �H�� �D�Y�Y�L�H�Q�H�� �L�Q�� �J�H�Q�H�U�H�� �S�H�U�� �J�U�D�G�L�� �V�H�P�S�U�H�� �S�L�•�� �D�Y�D�Q�]�D�W�L�� �H�� �V�H�P�S�U�H�� �S�L�•��
profondi.  In generale  �O�¶�D�S�S�U�H�Q�Gimento deriva dalle esperienze di vita  del soggetto e dalla sua attivitˆ 
quotidiana, ma anche da modificazioni di comportamenti complessi e da una nuova visione di vita. 
Ad  ogni stimolo corrisponde una risposta. Lo stimolo dˆ una informazione che elaborata dal cervello 
passa  attraverso una fase esperenziale  e viene trasformata in una idea. Si ha  �F�R�V�u���O�¶�D�S�S�U�H�Q�G�L�P�H�Q�W�R 
che dipende dalle connessioni neuronali e dalle strutture cerebrali integre e coordinate. Avviene cos“ 
un rapporto  tra mondo esterno e mondo interno che diventa un processo continuo semplice e 
complesso che ci fa vivere la vita con un buon adattamento ma permette e consente anche di dare un 
significato alla nostra vita. Questa relazione esperenziale   in modo integrato  e coordoinata, nei  
bambini autistici • incompleta.. Succede cos“ che il bambino affetto da autismo riceve una esperienza  
ma non riesce ad elaborarla in maniera integrata. Il messaggio resta isolato, e il bambino afferra solo 
un dettaglio. A livello neurofisiologico  probabi�O�P�H�Q�W�H�� �F�¶�q�� �X�Q�� �� �O�L�P�L�W�D�W�R�� �R�� �Y�L�F�H�Y�H�Usa amplificato  
sviluppo   del sistema limbico e del cervelletto per cui manca il coordinamento e alcune sensazioni 
vengono estremizzate. In questo modo il mondo esterno appare  nella mente autistica frammentario. 
Il mosaico non esiste ma appare solo un particolare. Ad esempio di una immagine pu˜  emergere il 
colore, oppure la forma o un dettaglio che per altri • insegnificante. Il cervello autistico • in difficolta  
ad unificare le varie esperienze per costruire un concetto, ha problemi a fare una sintesi dei vari 
stimoli. Questo modo di pensare e di agire avviene non solo nel disegno ma anche nella scrittura che 
spesso • macrografica (calibro grande), spesso nel tracciato un ovale viene ripassato diverse volte  
per essere sicuro che sia un ovale e anche alcuni accessori come �L�O���S�X�Q�W�R�����O�D���Y�L�U�J�R�O�D�����O�¶�D�F�F�H�Q�W�R���Y�H�Q�J�R�Q�R��
amplificati, ritoccati,accentuati a livello pressorio. �(�¶���E�H�O�O�R���Q�R�Q���O�D�V�F�L�D�U�H���F�K�H���O�¶�D�X�W�L�V�P�R���G�H�I�L�Q�L�V�F�D���F�K�L��
sei, sarebbe per˜ molto pi• bello  aiutare tanti bambini autistici ad essere  nella  loro totalitˆ, a vivere 
la loro vita con serenitˆ in modo tale che per il bambino autistico non conta esclusivamente  ci˜ che 
• ma ci˜ che fa. �,�Q�� �T�X�H�V�W�R�� �P�R�G�R�� �O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �Q�R�Q�� �G�L�Y�H�Q�W�D�� �X�Q�D�� �H�W�L�F�K�H�W�W�D�� �P�D�� �X�Q modo di vivere di un 
bambino (non malato) ma diverso  neurologicamte  (neurodiverso),  da un bambino  non affetto da 
autismo. 

 

 

Teoria della mente  
�(�¶�� �D�V�V�H�Q�W�H�� �Q�H�O�� �E�D�P�E�L�Q�R�� �D�X�W�L�V�W�L�F�R���� �1�H�O�O�¶�$�'�6�� �V�L��
osserva una normale capacitˆ di attribuire una 
causalitˆ fisica ad un evento, ma incapacitˆ a 
comprendere pensieri, desideri e credenze di altre 
persone, incapacitˆ di interfpretare il sarcasmo, 
�O�¶�L�U�Rnia,le metafore, i doppi sensi. 
 
In pratica il bambino autistico non distingue tra la 
�S�U�R�S�U�L�D���P�H�Q�W�H���H���T�X�H�O�O�D���G�H�O�O�¶�D�O�W�U�R�� 

 

Workshop informativo  (diapo) 
Dott.ssa Alice Coforti 

Coop. MOMO 
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La creativitˆ (Drawing autism) 

�/�D�� �F�X�U�D�W�U�L�F�H�� �G�L�� �³�'�U�D�Z�L�Q�J�� �$�X�W�L�V�P�´���� �H�G�L�W�R�� �Q�H�J�O�L�� �6�W�D�W�L�� �8�Q�L�W�L�� �G�D�� �0�D�U�N�� �%�D�W�W�\�� �3�X�E�O�L�V�K�H�U���� �q�� �-�L�O�O�� �0�X�O�O�L�Q����
educatrice e analista comportamentale. L'idea di un libro che raccontasse visivamente l'autismo le • 
venuta seguendo uno dei suoi allievi a New York, �L�Q�� �X�Q�� �F�H�Q�W�U�R�� �G�L�� �D�V�V�L�V�W�H�Q�]�D�� �S�H�U�� �D�G�X�O�W�L���� �³�*�O�H�Q��
�G�L�V�H�J�Q�D�Y�D���V�H�P�S�U�H���L�P�P�D�J�L�Q�L���G�H�O�O�H���V�X�H���E�D�Q�G���S�U�H�I�H�U�L�W�H�����L���7�H�P�S�W�D�W�L�R�Q�V���H���L���-�D�F�N�V�R�Q�����´�����U�D�F�F�R�Q�W�D���0�X�O�O�L�Q����
�³�/�
�K�R���G�R�Y�X�W�R���F�R�U�W�H�J�J�L�D�U�H���S�H�U���G�X�H���D�Q�Q�L���S�U�L�P�D���F�K�H���P�L���S�H�U�P�H�W�W�H�V�V�H���G�L���S�R�U�W�D�U�H���D���F�D�V�D���X�Q�R���G�H�L���V�X�R�L���G�L�V�H�J�Q�L����
da quel giorno, la mia cucina • diventata la sua galleria. Ogni persona che entrava nel mio 
appartamento notava il potere di quell'arte e mi domandava chi fosse l'artista. E' cos“ che mi • venuta 
l'illuminazione: raccogliere in un libro la fantasia degli autistici�´��  Attraverso la loro arte, le persone 
affette da autismo  presentano prospettive uniche su come vedono il mondo e come si vedono loro 
stessi in questo mondo. Al volume hanno contribuito 54 artisti dai sette ai settant'anni, tutti con 
diagnosi di DSA. Ad aver mandato i loro disegni, per˜, sono stati molti di pi•: oltre trecento, con 
nazionalitˆ sparse dagli Stati Uniti all'Australia, dall'India alla Scozia, dalla Lituania alla Repubblica 
di Panama. In alcuni casi le opere scelte sono creazioni di artisti affermati, come Gregory Blackstock, 
Jessica Park e Ping Lian Yeak, ma nella maggior parte dei casi si tratta di disegni di persone 
sconosciute, che vedono nell'arte un modo per stare in pace con se stessi e superare le difficoltˆ 
comunicative caratteristiche dello spettro autistico. Oltre che della varietˆ geografica e anagrafica, il 
�O�L�E�U�R���G�j���F�R�Q�W�R���D�Q�F�K�H���G�H�O�O�D���Y�D�U�L�D�E�L�O�L�W�j���G�H�L���V�L�Q�W�R�P�L���F�K�H���S�R�V�V�R�Q�R���F�D�U�D�W�W�H�U�L�]�]�D�U�H���O�
�D�X�W�L�V�P�R�����³�&�L�D�V�F�X�Q�R���G�L��
�O�R�U�R���K�D���X�Q�D���G�L�D�J�Q�R�V�L���G�L���D�X�W�L�V�P�R���S�L�•���R���P�H�Q�R���J�U�D�Y�H�´�����V�S�L�H�J�D���0�X�O�O�L�Q�����³�7�X�W�W�L���S�Hr˜ presentano disturbi 
nelle tre aree critiche dello spettro: interazione sociale, comunicazione verbale e non verbale e 
comportamenti e/o interessi ripetitivi. Alcuni vivono in un mondo completamente isolato, altri 
conducono una vita apparentemente normale. Per tutti, in ogni caso, comunicare • spesso 
�X�Q�
�L�P�S�U�H�V�D�´�� Con tutta probabilitˆ, • proprio questa lotta per la comunicazione a far scattare 
negli autistici la molla dell'arte. La struttura del volume - racconta la curatrice - • venuta fuori da 
sola, dalle difficoltˆ che gli artisti cercano di esorcizzare nelle proprie opere. A ogni sfaccettatura 
�G�H�O�O�
�D�X�W�L�V�P�R�����L�Q�I�D�W�W�L�����F�R�U�U�L�V�S�R�Q�G�H���X�Q���F�D�S�L�W�R�O�R���G�H�O���O�L�E�U�R�����G�D�J�O�L���D�V�S�H�W�W�L���S�L�•���F�R�Q�R�V�F�L�X�W�L�����F�R�P�H���³�L�Q�W�H�U�D�]�L�R�Q�H�´��
�H���³�U�L�S�H�W�L�]�L�R�Q�H�´�����D���T�X�H�O�O�L���P�H�Q�R���L�Q�G�D�J�D�W�L�����F�R�P�H���O�D���I�D�V�F�Lnazione per i mezzi di trasporto e l'occhio per il 
dettaglio, l'interesse per la storia e la passione per l'arte fine a se stessa Rimando al libro per un 
�D�S�S�U�R�I�R�Q�G�L�P�H�Q�W�R�� �S�L�•�� �F�R�P�S�O�H�W�R���� �5�L�S�R�U�W�R�� �D�O�F�X�Q�L�� �G�L�V�H�J�Q�L�� �S�H�U�� �I�D�U�� �F�D�S�L�U�H�� �O�D�� �Y�D�U�L�D�E�L�O�L�W�j�� �G�H�O�O�¶�L�Q�W�H�U�H�V�V�H��
artistico  e il mondo affascinante del disegno nel mondo autistico.In alcuni casi riporto anche il 
�G�L�D�O�R�J�R�� �F�R�Q�� �O�¶artista sul perchŽ la scelta di un soggetto anzichŽ un altro. ( fonte: 
http://50watts.com/Drawing-Autism). 

 

Una delle origini profonde delle abilitˆ eccezionale  nei soggetti con 
autismo • la spinta ossessiva a praticarla.  

�,�R�����³���S�H�Q�V�R�´���F�K�H���X�Q���E�D�P�E�L�Q�R���F�R�Q���³�D�X�W�L�V�P�R�´���V�L�D���X�Q���E�D�P�E�L�Q�R���V�S�H�F�L�D�O�H����
e se anche non ha talento o genialitˆ nel momento in cui lo 
osserviamo, potrebbe averle, perchŽ • un bambino speciale. 

Non so se • un enigma, ma la ripetitivitˆ che per una persona 
neurotipica porta o genera noia, in un soggetto con autismo • 
�J�U�D�W�L�I�L�F�D�Q�W�H���H���T�X�H�V�W�D���³��ricompensa paradossale  �³���S�X�z���S�R�U�W�D�U�H���D�G���X�Q�D��
apertura verso abilitˆ creative. 

http://www.neurofisiologia.net  
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Donna William (the outsider) - �/�¶�R�X�W�V�L�G�H�U���q���O�¶�H�V�V�H�U�H���H���L�O���G�L�Y�H�Q�L�U�H�����q��il centro e la periferia, • un marginale ma pu˜ 
essere importante e fondamentale. 

�/�¶�R�X�V�L�G�H�U���F�R�V�W�U�X�L�V�F�H���H���S�U�R�V�S�H�U�D���Q�H�O�Oa sua autonomia, eludendo la sfera pubblica e segue un mondo coerente  
anche se bizzarro. 

 

Felix: Imaginary City 
Map, Age 11 

Il commento del 
ragazzo al disegno: 

Mi piace disegnare le 
strade della cittˆ e 
faccio le strade che 

aumentano in 
larghezza verso l�¶�D�O�W�R����

�(���S�R�L�«�����´���,�
�G���D�O�L�J�Q��
myself with symmetry 
and lines, mold myself 

into forms to feel 
�W�K�H�L�U���V�K�D�S�H���D�V���W�K�H�P�´ 
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Eleni Michael, Dancing with the Dog, 
1995�(�¶���V�W�D�W�R���L�V�S�L�U�D�W�R���S�H�U���T�X�H�V�W�R���G�L�V�H�J�Q�R��
�G�D�O���V�X�R���F�D�Q�H���³�+�H���Z�D�V���W�K�H���R�Q�O�\���O�L�Y�H�O�\��
animal there and brought great pleasure to 
�P�H�´ 

Wout Devolder, Werewolf (2008, at age 14) - �(�¶���L�O���V�H�J�Q�R���G�H�O�O�¶�D�Q�J�R�V�F�L�D���H��
della disperazione per la morte in un incendio di alcuni suoi familiari. 

 

Josh Peddle, Changing Seasons, 2006 (at age 12)  Do you think your 
art helps others understand how you view the world?It feels weird 
when you have autism. I feel silly. It makes me sad thinking about it. 
People do not understand. Strangers cannot tell by looking at me that 
I have autism. If I am having trouble, they often want to tell my mom 
how I should behave. I wish I had more friends that liked me for who 
I am.  

 

Pensi che la tua arte aiuta gli altri a capire il modo di vedere il  mondo? 
Ci si sente strani quando si ha l'autismo. Mi sento stupido. Mi rende 
triste pensarci. La gente non capisce. Gli stranieri non possono dire 

guardando me che ho l'autismo. Se sto avendo dei problemi, che spesso 
vogliono dire a mia madre come devo comportarmi. 

 Mi piacerebbe avere altri amici che mi considerano per quello che 
sono. 
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Charles D. Topping: The Death of Love 
#373: Desiccated Love, 200 

Jessica Park: The Mark Twain House with 
the Diamond Eclipse and Venus, 1999 

 

  
Vehdas Rangan: A. (India ) Shawn Belanger, Stone House, 2007 

�/�¶�L�S�H�U�V�H�O�H�W�W�L�Y�L�W�j�� �F�R�Q�V�L�V�W�H�� �Q�H�O�O�¶�D�Y�H�U�H�� �X�Q�� �D�S�S�U�R�F�F�L�R�� �F�R�J�Q�L�W�L�Y�R�� �O�H�J�D�W�R�� �D�L�� �G�H�W�W�D�J�O�L�� �H�� �Q�R�Q�� �D�O�� �F�R�Q�W�H�V�W�R��
generale. 
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David Barth, Vogels ("Birds" in Dutch), 2008 (at age 10 ) from an email from David's mother to Jill Mullen: 
His drawings often represent his current obsessions. In the attachment I send you, it's not hard to guess what's 
keeping him busy right now. There are almost 400 birds on it and he knows the names and Latin names of most 
of them(da una email della madre).  I suoi disegni (dice la madre)  rappresentano spesso le sue ossessioni correnti. 
In allegato vi invio ( alcuni disegni), non • difficile indovinare che cosa lo sta tenendo occupato. Ci sono quasi 400 
uccelli in questo quadro e lui  conosce i nomi e dei nomi latini della maggior parte di loro) 

    

D. J. Svoboda, Big FielHow do you 
choose your subjects? I always think 
of each Image Friend and I write a 
name and story about each one. It all 
comes from my imagination.d Friend 

Come scegli i tuoi soggetti?  

Penso sempre a qualche  amico. 
Immagino e scrivo un nome e la storia di 
ciascuno di essi. Tutto deriva dalla mia 
immaginazione. 

 

 



!

$=!

!

 

Emily L. Williams , Leap Years 
 

 

Emily L. Williams , They Take Away Your Razors, Your Shoelaces, & Your Bel 

What was the inspiration for this piece? 
This is a small portion of a larger piece that's yet to be completed. The larger piece is one 
of three in a series, focusing symbolically on psychiatric units, utilizing Hell as an 
analogy. The demons in the piece were inspired by 12th century works depicting Hell 
and the Final Judgment. The piece was also inspired by some of my own hospital stays 
in the past. While I was never a suicide risk, I always found it odd that none of the patients 
could have any of the items listed in the title of this piece. I understood the logic and the 
risk to suicidal patients, but nevertheless still found it strange to be walking around in 

shoes with their tongues hanging out or to have unshaven legs. 
Qual • stata l'ispirazione per questo brano? 
 
Questa • una piccola porzione di un pezzo pi• grande che • ancora deve essere 
completato. Il pezzo pi• grande • uno dei tre in una serie, concentrandosi simbolicamente 
in unitˆ psichiatriche, utilizzando inferno come analogia. I demoni del brano sono stati 
ispirati da opere del 12 ¡ secolo raffiguranti l'Inferno e il giudizio finale. Il pezzo • stato 
ispirato anche da alcuni dei miei soggiorni in ospedale in passato. Mentre non  sono mai 
stato in  rischio di suicidio, ho sempre trovato strano che nessuno dei pazienti pu˜ avere 
uno qualsiasi degli elementi elencati nel titolo di questo pezzo. Ho capito la logica e il 
rischio per i pazienti suicidari, ma pur sempre trovato strano andare in giro con le scarpe, 
con la lingua fuori o con  la barba lunga. 

 

 



!

%>!

!

 
 

Milda Bandzaite, War in Vietnam, 2008- What was the 
inspiration for this piece?This was inspired by all wars in 
the world and people's indifference for all bad things. And 
also it was inspired by the lyrics of the Project Pitchfork 
song "Vietnam".  
 

Qual • stata l'ispirazione per questo brano? 
Questo • stato ispirato da tutte le guerre nel mondo e 
l'indifferenza della gente per tutte le cose cattive. Ed 

inoltre • ispirato il testo della canzone Project Pitchfork 
"Vietnam" 

Wil C. Kerner, Pals (collage), age 11What was the inspiration for this 
piece? [answered by grandmother]The key in understanding Pals is the 
brown rimmed off-white donkey ear. Four facial expressions depict the 
bad boys turning into donkeys in the movie Pinocchio: purple-faced 
Pinocchio is stunned by his new ear and considering what to do; it's too 
late for the horrified yellow face; the green trapezoid is oblivious to his 
pending fate; the blue head is looking away hoping he's not included.- 
Qual • stata l'ispirazione per questo brano? [risposta della  nonna].  La 
chiave per comprendere Pals • il colore  marrone che cer�F�K�L�D���O�¶orecchio 
bianco �G�H�O�O�¶ asino. Le quattro  espressioni facciali rappresentano i cattivi 
ragazzi che  si trasformano  in asini nel film Pinocchio: viola, ha 
affrontato Pinocchio ed •  stordito dal suo nuovo orecchio e sta 
considerando cosa fare; • troppo tardi per la faccia gialla che • 
inorridito; trapezio verde • ignaro �S�H�U���O�¶�D�W�W�H�V�D�� �G�H�O�� �V�X�R�� �G�H�V�W�L�Q�R�����O�D��
testa blu sta  guardando lontano sperando di essere fuori.. 

 

 

Eric Chen, Mirror Mind poster 3, 200 

 

What was the inspiration for the Mirror Mind posters?I created 
these posters to commemorate and promote the launch of my 
self-published autism book, Mirror Mind. The book aims to 
convey the inner feelings I feel as a person with autism, and 
the pictures represent a poem from each book. 

Qual • stata l'ispirazione per i manifesti Specchio della 
Mente?  Ho creato questi manifesti per commemorare e 
promuovere il lancio del mio libro sull autismo �³Specchio  della 
Mente� .́ Il libro si propone di trasmettere i sentimenti del mio 
mondo interno. Mi sento una persona affetta da Autismo e ogni 
pagina del libro rappresenta una poesia.   
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Richard Wawro  (Sindrome di Savant) 

Riporto  ad esempio della sindrome di Savant la storia di Richard Wawro�����,�O���S�D�G�U�H���H�U�D���X�Q���X�I�I�L�F�L�D�O�H���G�H�O�O�¶�H�V�H�U�F�L�W�R���S�Rlacco 
ed ingegnere civile e la madre, una insegnante scozzese.  Richard nasce a Newport-on-Tay, 14 aprile 1952 �± e muore  il 
22 febbraio 2006 nella stessa cittadina. Al bambino fu diagnosticato ASD. Inizi˜ a parlare  verso 10 anni . Era quasi cieco 
�D���F�D�X�V�D���G�L���X�Q�D���F�D�W�D�U�D�W�W�D�����$�O�O�¶�D�V�L�O�R���L�Q�L�]i˜ ad usare i pastelli e presto venne riconosciuto il suo talento artistico. A 17 anni 
tenne la sua prima mostra di pittura.  Ero un esperto nei paesaggi. ll professor Marian Bohusz-Szyszko della Polish School 
of Art di Londra, disse di essere rimasto "impietrito" alla visione dei disegni di Wawro, descrivendolo come "un fenomeno 
incredibile dalla precisione di un meccanico e con la visione di un poeta". Nei primi anni anni settanta, una sua mostra 
venne inaugurata da Margaret Thatcher. Ha venduto pi• di 1000 quadri  e ha fatto pi• di 100 mostre. La sua arte 
decisamente originale venne presentata nel 1977 negli Stati Uniti al National Council of Teachers of English conference 
on Creativity for the Gifted and Talented di New York�����(�¶���P�R�U�W�R���S�H�U���X�Q���F�D�U�F�L�Q�R�P�D���S�R�O�P�R�Q�D�U�H�� 

Si rimane incantati dalla descrizone pittorica della natura,  guardata e sentita dentro,  con la visione di un poeta. 

! !
Wash day in Pakistan Mercato di frutta 

La Sindrome di Savant • una condizione rara ma straordinaria,  in cui le persone con disabilitˆ dello 
sviluppo, hanno alcuni spettacolari "isole di genio�´��  che si distinguono in marcato, stridente contrasto 
con i  limiti generali d�H�O�O�D�� �G�L�V�D�E�L�O�L�W�j���� �� �(�¶�� �F�R�P�H�� �X�Q�D�� �R�D�V�L�� �Q�H�O�� �G�H�V�H�U�W�R���� �F�R�P�H�� �X�Q�D�� �]�R�Q�D�� �I�R�U�W�X�Q�D�W�D��di 
connessioni e di cellule cerebrali che si esprimono  con  una produzione artistica fuori del comune. 
Se la persona che ha questo input  creativo • un �³neurotipico�´�������Q�R�Q���G�L�V�D�E�L�O�H�������Y�L�H�Q�H���G�H�I�L�Q�L�W�D���X�Q���J�H�Q�L�R��
�R���X�Q�����V�R�J�J�H�W�W�R���³���S�U�R�G�L�J�L�R � .́�����V�H���L�Q�Y�H�F�H���q���X�Q���G�L�V�D�E�L�O�H�����L�Q���S�D�V�V�D�W�R���H�U�D���G�H�I�L�Q�L�W�R���X�Q���L�G�L�R�W�D�������³���E�L�]�]�D�U�U�R�´����
stravagante,  con delle doti geniali  particolari ( idiot savant) 

D*3*?/!!#>>>!)663!E)!+)!@4,,5.!!PQ8778B!B)N68B!36N4638B!9364!B3R,8()!@4B46,3)4!E83,SH!656!T!B)3!4939,3,5!36N4N65!
946I)!86!-5A5!@3!-)II3)1!! 
La creativitˆ • un tentativo di risolvere un conflitto generato da pulsioni istintive biologiche non scaricate, perci˜ i desideri 
insoddisfatti sono la forza motrice della fantasia ed alimentano i sogni notturni e quelli a occhi aperti. 
(Sigmund Freud)  
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�/�D�� �U�D�G�L�F�H�� �G�H�O�O�D�� �F�U�H�D�W�L�Y�L�W�j�� �V�L�� �U�L�W�U�R�Y�D�� �Q�H�O�� �E�L�V�R�J�Q�R�� �G�L�� �U�L�F�R�V�W�U�X�L�U�H�� �O�¶�R�J�J�H�W�W�R�� �E�X�R�Q�R�� �G�L�V�W�U�X�W�W�R�� �Q�H�O�O�D��
fase depressiva.  Melanie Klein (psicoanalista) 

!

I quadri di 
Wawro sono 
espressioni di 
una autentica 

poesia 
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Ludwig Wittgenstein (Vienna 26 aprile 1889 �± Cambridge 29 aprile 1951) • una figura emblematica 
della filosofia del '900. La sua opera •  complessa e multiforme e spesso enigmatica. Ha spaziato 
all'interno di varie discipline occupandosi di logica, di matematica, di filosofia del linguaggio e di 
psicologia. Ha scr�L�W�W�R���L�O���³��Tractatus logico �± �S�K�L�O�R�V�R�S�K�L�F�X�V�´ e poi ci sono gli appunti ripresi dai suoi 
allievi (libro blu e libro marrone) �H�� �L�Q�I�L�Q�H�� �³�� �U�L�F�H�U�F�K�H�� �� �I�L�O�R�V�R�I�L�F�K�H �  ́ pubblicato postumo (1953). 
Probabilmente Wittgenstein era  affetto da sindrome di Asperger.  Creat�L�Y�R�����F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R���³�D�V�W�U�D�W�W�R�´����
Il filosofo Bertrand Russell lo ha descritto come "il pi• perfetto esempio di genio che abbia mai 
conosciuto: appassionato, profondo, intenso, e dominante". �(�¶���V�W�D�W�R���L�Q���1�R�U�Y�H�J�L�D���S�H�U���S�L�•���G�L���X�Q���D�Q�Q�R����
poi si arruol˜ �Q�H�O�O�¶�H�V�H�U�F�L�W�R���D�X�V�W�U�L�D�F�R�������F�R�P�H���Y�R�O�R�Q�W�D�U�L�R���Q�H�O�O�D���S�U�L�P�D���J�X�H�U�U�D���P�R�Q�G�L�D�O�H���F�R�P�E�D�W�W�H�Q�G�R���V�L�D��
sul fronte russo che su quello italiano. Venne fatto prigioniero nel 1918   vicino Trento. Dopo la 
�J�X�H�U�U�D�� �V�X�E�u�� �O�¶�L�Q�I�O�X�H�Q�]�D�� �G�L�� �7�R�O�V�W�R�L�� �H�� �V�L�� �O�L�E�H�U�z�� �G�H�O�O�¶�H�U�H�G�L�W�j�� �S�D�W�H�U�Q�D�� �H�V�V�H�Q�G�R�� �F�R�Q�Y�L�Q�W�R�� �F�K�H�� �L�O�� �G�H�Q�D�U�R��
corrompe. Nel 1929 prese la cittadinanza inglese. Nel 1948 si stabilisce per un periodo in una fattoria 
irlandese vicino a Galway, dove si racconta che si comportava  in modo strano, dando da mangiare 
agli uccelli migratori direttamente dalle proprie mani.  

 

Voler pensare • una cosa; aver talento 
�S�H�U���S�H�Q�V�D�U�H���q���X�Q�¶�D�O�W�U�D���F�R�V�D�� 

 

�´�8�Q���X�R�P�R���U�H�V�W�H�U�j���L�P�S�U�L�J�L�R�Q�D�W�R���L�Q���X�Q�D���V�W�D�Q�]�D���F�R�Q���O�D���S�R�U�W�D���Q�R�Q���F�K�L�X�V�D���D���F�K�L�D�Y�H���H���F�K�H���V�L���D�S�U�H���Y�H�U�V�R��

�O�·�L�Q�W�H�U�Q�R���I�L�Q�R���D���T�X�D�Q�G�R���Q�R�Q���J�O�L���Y�H�U�U�j���L�Q���P�H�Q�W�H!�G�L���W�L�U�D�U�H���L�Q�Y�H�F�H���F�K�H���V�S�L�Q�J�H�U�H�µ!

! !
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Il genio ha maggior luce di un altro 
�R�Q�H�V�W�¶�X�R�P�R���P�D���F�R�Q�F�H�Q�W�U�D���T�X�H�V�W�D��

luce, mediante una lente di un certo 
tipo, su un punto focale. 

Il  linguaggio • un 
labirinto di strade. 

Vieni da una parte e ti 
sai orientare; giungi 
allo stesso punto da 

un'altra parte, e non ti 
raccapezzi pi• 
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Il tracciato della firma di Ludwig Wittgenstein riflette il tracciato grafico. Una frma spontanea, 
personalizzata, dinamica,  scorrevole  con legamenti ingegnosi e deviazioni repentine. Anche qui • 
presente qualche tocco  grafico non proporzionale: allunghi, condensazione del tratto, disomogeneitˆ 
pressoria, ricci impropri con linee ondulate (un nucleo di disarmonia). 

 

 

Il gesto grafico ha un percorso lineare a livello 
neurofisiologico. Il tracciato deve essere 

armonico  con queste caratteristiche: 
proporzionato con equlibrio tra le varie 

zone,discretamente omogenea ( si mantiene 
coerente nello scritto, ordinato ( quadruplice 
larghezza), spontanea e naturale, chiara, non 

grande, discretamente fluida. 

La grafia di Wittgenstein  • eccezionale: 
altamente fluida, ingegnosa, movimentata, 

variabile nella forma con un diseguale 
metodico alto. Estetica, elegante e 

oscillante, ma con poca armonia. Ha aste 
inferiori molto pi• lunghe della zona media 

e nel suo dinamismo manca di sobrietˆ e 
produce gesti superflui. 
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Disegni di bambini autistici   non artisticamente dotati 

Il disegno dei bambini autistici non creativi, • pi• frammentario, pi• localizzato, meno integrato. 
Primo caso - Ragazzo di 5 anni con sindrome autistica grave 
Disegni a 5 anni e disegni a 7 anni (evoluzione del grafismo 2013-2015)  

  
n¡ 1  n¡  2 

 

 

 

n¡ 3  n¡ 4  

Sono scarabocchi con una forza pressoria straordinaria. Le linee verticali, orizzontali, oblique e 
circolari si intrecciano  a formare degli scarabocchi che hanno un loro spazio, una specifica forma e 
una loro identitˆ. Siamo nella prima fase dello scarabocchio  (tra i 2 e i 3 anni e mezzo), quindi 
indietro a livello maturativo (ritardo mentale) 

Scarabocchi del 2013 (

Lo stadio di sviluppo dello scarabocchio va dai 2 ai 3 anni e mezzo comprende tre fasi:  
 

1. Scarabocchio disordinato (fase del caos). Il bambino disegna e  spesso 
guarda altrove;  

2. Scaraboccio ordinato ( fase attentiva). In questa fase usa  il moto del polso 
�H���F�H�U�F�D���G�L���P�D�Q�W�H�Q�H�U�V�L���D�O�O�¶�L�Q�W�H�U�Q�R���G�H�O���I�R�J�O�L�R���� 

3. Scarabocchio rappresentativo (fase intenzionale). Il bambino dˆ allo 
scarabocchio un significato. In un momento pu˜ dare un significato 
particolare, successivamente pu˜ dare allo stesso scarabocchio una diversa 
interpretazione 
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n¡ 5  n¡ 6  
 

 

 

n¡ 7  n¡ 8 

Il ragazzo usa molto il contrasto tra colori  (sia freddi che caldi).  Qui siamo nella seconda fase dello 
scarabocchio (�I�D�V�H���G�H�O�O�¶ordine o attentiva). Il bambino • pi• attento, controlla meglio il movimento, 
guarda mentre fa il disegno senza volgere lo sguardo altrove, riesce a non andare fuori dal foglio. 
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Disegni fatti dopo 2 anni  a 7 anni (2015). Dopo lo stadio dello scarabocchio ( suddiviso in tre fasi) 
�F�¶�q�� �O�R�� �V�W�D�G�L�R�� �S�U�H-schematic�R�� ���� �L�Q�� �F�X�L�� �H�P�H�U�J�H�� �X�Q�� �R�J�J�H�W�W�R�� �E�H�Q�� �S�U�H�F�L�V�R�� �D�� �V�H�F�R�Q�G�R�� �O�¶�L�Q�W�H�Q�]�L�D�O�L�W�j�� �G�H�O��
momento, in genere la figura umana.  

  

Qui il bambino ha superato lo stadio dello scarabocchio e  si • inserito nel periodo pre-schematico 
del disegno che va dai 3 anni e mezzo a sei anni. �,�Q���T�X�H�V�W�D���I�D�V�H���F�R�P�S�D�U�H���L�O���G�L�V�H�J�Q�R���G�H�O�O�¶�R�P�L�Q�R�����X�Q��
abbozzo della figura umana con molte varianti grafiche e di contenuto. 

 

Dopo 2 anni di distanza, il movimento 
progressivo -  regressivo si attenua. Le 
angolositˆ sono pi• stemperate. Prende 
�F�R�Q�V�D�S�H�Y�R�O�H�]�]�D���O�¶�L�G�H�D���G�L���X�Q��oggetto ben 
�S�U�H�F�L�V�R���H���S�L�D�Q�R���S�L�D�Q�R���H�P�H�U�J�H���O�¶�D�E�E�R�]�]o 

della figura umana. 

A distanza di due anni il 
bambino dimostra un notevole 

cambiamento, una 
trasformazione interiore e la 

possibilitˆ di ulteriori e incisivi 
miglioramenti. 
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Secondo caso -  !3 anni �± autismo di media gravitˆ �± 

  
Disegno figura umana casa 

 

 

La scrittura procede con un andanmento stentato (ritmo 
debole),  uno spazio non coordinato, una forma 
antiestetica, una disarmonia del tracciato (allunghi 
superiori e inferiori accentuati) moti non previsti dal 
modello calligrafico (ricci),  ripassi del tratto, alcune 
linee orizzontali fortemente pressate.  
 
Le asole dilatate sia superiori che inferiori 
�G�D�Q�Q�R�� �O�¶�L�P�S�U�H�V�V�L�R�Q�H�� �G�L�� �X�Q�D�� �P�D�F�U�R�J�U�D�I�L�D���� �L�Q��
realtˆ il corpo base della scrittura (la zona 
media escludendo gli allunghi) rientra in una 
calbro medio. 
 
Molti lavoti scientifici (alcuni da confermare) hanno 
dimostrato una rodtta attivitˆ dei neuroni a specchio nei 
�V�R�J�J�H�W�W�L���D�X�W�L�V�W�L�F�L�����&�L�z���S�X�z���V�S�L�H�J�D�U�H���O�¶�D�O�W�H�U�D�W�D���Y�D�O�X�W�D�]�L�R�Q�H��
di quello che pu˜ e�V�V�H�U�H���O�¶�L�Q�W�H�Q�]�L�R�Q�H���G�H�O�O�¶�D�O�W�U�R����corteccia 
prefrontale); una ridotta attivitˆ dei neuroni  a specchio 
nella corteccia cingolata spiega in parte la ridotta 
�H�P�S�D�W�L�D�� ���F�R�P�S�U�H�Q�G�H�U�H�� �L�� �Y�L�V�V�X�W�L�� �G�H�O�O�¶�D�O�W�U�R���� �F�R�Q��la 
mancata relazione emozionale intersoggettiva. 

Scrittura  
Dopo lo stadio dello scarabocchio ( 2-3anni e mezzo) e lo stadio preschematico ( 3 anni emezzo 
6) lo svuiluppo grafico procede con lo stadio schematico ( 6-9 anni circa: buoni parametri spazio-
temporali e il disegno • riconoscibile abbastanza bene), il processo grafico si completa con lo stadio 
del realismo  iniziale (�F�¶�q���S�L�•���U�L�F�F�K�H�]�]�D�����P�D�J�J�L�R�U�H���S�U�R�S�R�U�]ione ttra le parti, con migliore prospettiva, 
senso del volume  e dettagli pi•  precisi). 

�1�R�Q���F�¶�q���O�D��
capacitˆ di 

condividere un 
focus di 

attenzione ed • 
estremamente 

difficile la 
finzione anche 

nel gioco 

�&�¶�q��
incapacitˆ 

di 
espressione 
mimica e 
corporea 
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18 anni 

Terzo caso - Disegni di un ragazzo di 7 anni ( figura umana e casa) e il disegno di una lampadina 

  
Abbiamo una strutturazione rigida 
della figura: una geometria 
rettangolare. 

Nel disegno della casa�����F�¶�q���Oa sua casa colorara di giallo (calore e affettivitˆ) 
e di blu (quiete e riposo) �H���S�R�L���V�R�S�U�D���O�D���F�D�V�D���F�¶�q���X�Q�D���V�S�H�F�L�H���G�L���D�Q�W�H�Q�Q�D�����$�O�W�U�H��
case sono quasi quadrati geometrici. 

�$�W�W�U�D�Y�H�U�V�R���O�¶�D�Q�W�H�Q�Q�D���Y�X�R�O�H���P�H�W�W�H�U�V�L���L�Q���F�R�P�X�Q�L�F�D�]�L�R�Q�H���F�R�Q���O�¶�X�Q�L�Y�H�U�V�R�����F�R�Q�V�L�G�H�U�D�Q�G�R���F�K�H���O�¶�D�O�W�U�R��
non lo capisce. 

Il tracciato grafico si mantiene grande  e molto rigido a livello strutturale (MACROGRAFIA) 

I neuroni a specchio nella 
simulazione incarnata mettono 
�O�¶�L�Q�G�L�Y�L�G�X�R nelle condizioni di 

ripetere nei propri circuit i 
cerebrali (nella propria carne) ci˜ 

�F�K�H���R�V�V�H�U�Y�D���Q�H�O�O�¶�D�O�W�U�R��: azione, 
comportamento, esperienza 
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Il bambino vuole 
entrare in contatto con 

il mondo.Per lui il 
mondo • una via di 

conoscenza e disegna 
questa  lampadina per 

farsi luce lungo la 
�V�W�U�D�G�D���G�H�O�O�¶�L�J�Q�R�W�R 

Nonostante le difficoltˆ 
comunicative che il bambino 
autistico incontra ,  egli non 
vuole regredire, non vuole 
tornare nel mondo buio  e 

�Q�R�W�W�X�U�Q�R���G�H�O�O�¶�L�V�R�O�D�P�H�Q�W�R���S�L�•��
completo 

Come funziona un approccio cognitivo legato al dettaglio?..  �6�H�J�X�L�D�P�R���P�H�Q�W�D�O�P�H�Q�W�H���O�¶�H�V�H�P�S�L�R��
del martello. 

Il modo di percepire un martello da parte di un bambino autistico pu˜ esseree il seguente:  in  
primo luogo percespisce i pezzi da cui • composto, poi mettendo insieme i vari pezzi percepisce 
�O�¶�R�J�J�H�W�W�R���L�Q�W�H�U�R�����H���L�Q�I�L�Q�H���S�H�U�F�H�S�L�V�F�H�����O�D���I�X�Q�]�L�R�Q�H���G�H�O�O�¶�R�J�J�H�W�W�R����Il  riconoscimento avviene tappa 
per tappa. 
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Caso  quarto - M �± 12 anni ( scuola media) 

 
9 anni  (scuola elementare) Una grafia stentata, impacciata, non accurata con difficoltˆ nella forma ( oscura e 
inelegante). 

 
12 anni   (scuola media). La grafia • ancora meno strutturata sia nella forma che nella direzione. La pressione 
diventa pi• leggera, il ritmo • quasi bloccato e l contesto generale • disarmonico 

 

 

Albero Figura umana 

Sia nello stampatello che nel corsivo presenta una dis- ritmia  crescente, con difficoltˆ sia 
�Q�H�O�O�¶�R�U�J�D�Q�L�]�]�D�]�L�R�Q�H�����F�K�H���Q�H�O�O�D���V�W�U�X�W�W�X�U�D���J�U�D�I�L�F�D�� I disegni sono nella fase del realismo iniziale ( 9-12 
anni) ma sono schematici con tratto insicuro  �H���W�L�W�X�E�D�Q�W�H�����&�¶�q���X�Q���V�H�Q�V�R���G�L���V�P�D�U�U�L�P�H�Q�W�R�� 
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Caso quinto - 11 anni  F- ( fratello con autismo, la ragazza  ha difficoltˆ di comunicazione) 

I fratelli o le sorelle di bambini con disturbo dello spettro autistico hanno il 18% di probabilitˆ di 
avere un disturbo dello sviluppo. 

  
Albero Figura umana 

 

 

Scrittura 
�6�L�D���L�O���G�L�V�H�J�Q�R���G�H�O�O�¶�D�O�E�H�U�R���F�K�H���G�H�O�O�D���I�L�J�X�U�D���X�P�D�Q�D���H�V�S�U�L�P�R�Q�R�����X�Q�R���V�S�D�]�L�R���G�L���L�Q�F�R�P�X�Q�L�F�D�E�L�O�L�W�j (doppia 
�F�K�L�R�P�D���Q�H�O���G�L�V�H�J�Q�R���G�H�O�O�¶�D�O�E�H�U�R���H��presenza di veli sul viso della figura uman). 

 

Il tracciato presenta un 
ritmo  molto lento , 

�F�R�P�X�Q�T�X�H���O�¶�R�U�J�D�Q�L�]�]�D�]�L�R�Q�H����
( spazio �± forma �± direzione) 
• buona e la struttura delle 
lettere si adegua al modello 

calligrafico di base. 
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Altri disegni di bambini autistici ( Francia e Canada) 

  
Caso 6¡ - M-11-France Caso 7¡ - F-9-France 

 

   
Caso  8¡ - M-10-France Caso 9¡ - M-14-France 

 

           
!!!!!!!!!  

Caso 10¡ - M-7-Canada Caso 11¡ - M-11-Canada  

 

Precision in detail: obsessivenes 

symbolism Precision 

dream image 
!

realism 

human figure as a puzzle 
!
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Caso 12 ¡ - M-17-France Caso 13¡ - M-11-France 

�(�¶�� �V�W�D�W�R�� �F�R�Q�V�R�O�L�G�D�W�R, nella ricerca  scientifica,  �F�R�P�H�� �Q�H�O�� �G�L�V�H�J�Q�R�� �V�L�� �S�R�V�V�D�� �F�R�J�O�L�H�U�H�� �O�¶�H�V�S�U�H�V�V�L�Y�L�W�j��
immediata e spontanea dei sentimenti e delle visioni del mondo che ogni bambino manifesta in un 
dato momento della propria esistenza. La comprensione del disegno infantile implica la scoperta della 
psiche emotiva infantile: quali emozioni positive e negative  che accompagnano il bambino durante 
la sua esistenza.  Nel disegno, infatti, mondo esteriore e mondo interiore si compenetrano, 
�F�R�Q�V�H�Q�W�H�Q�G�R���D���T�X�H�V�W�¶�X�O�W�L�P�R���G�L���H�V�W�U�L�Q�V�H�F�D�U�V�L���D�W�W�U�D�Y�H�U�V�R���O�¶�L�P�P�H�G�L�D�W�H�]�]�D���G�H�O�O�D���Y�L�Y�D�F�L�W�j���G�H�O���F�R�O�R�U�H���H���G�H�O��
tratto della matita, di esprimere le tracce emotive lasciate dalle esperienze; tracce indelebili e 
�V�H�G�L�P�H�Q�W�D�W�H���Q�H�O�O�¶�L�Q�F�R�Q�V�F�L�R���F�K�H���Y�D�Q�Q�R���D�G���L�Q�F�L�G�H�U�H���Q�H�Ola formazione identitaria della persona.Il disegno 
diventa cos“ un mezzo per rompere la solitudine�����S�H�U���V�S�H�]�]�D�U�H���O�¶�L�V�R�O�D�P�H�Q�W�R�����S�H�U���D�U�J�L�Q�D�U�H���L�O���G�L�V�D�J�L�R��
comunicativo, per blocarre in p�D�U�W�H���O�¶�D�Q�J�R�V�F�L�D���H�V�L�V�W�H�Q�]�L�D�O�H, e  �S�H�U���G�L�D�O�R�J�D�U�H���F�R�Q���L�O���O�D�W�R���R�V�F�X�U�R���G�H�O���6�(�¶��  
Il bambino �³�F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R�´�� �Q�R�Q���Y�L�Y�H���Q�H�O���P�R�Q�G�R���G�H�O���³�W�X�´���H�G���³�L�R�����P�D���V�R�O�R���L�Q���T�X�H�O�O�R���G�H�O�O�¶�³�,�2�´�� 

 

Nel disegno il lato oscuro del bambino viene preso per mano e 
portato alla luce. Sta  alla persona che raccoglie il messaggio 
interpretarlo nella giusta maniera. 

�/�¶�L�Q�F�R�Q�W�U�R���F�R�Q���V�H���V�W�H�V�V�L���q���X�Q�D���G�H�O�O�H���H�V�S�H�U�L�H�Q�]�H���S�L�•���V�J�U�D�G�H�Y�R�O�L���D�O�O�H��
quale si sfugge proiettando tutto ci˜ che • negativo sul mondo 
circostante. Chi • in condizione di vedere la propria ombra e di 
sopportarne la conoscenza ha giˆ assolto una piccola parte del 
compito. 

Carl Gustav Jung 

�,�O���J�H�V�W�R���J�U�D�I�L�F�R���q���X�Q���P�H�V�V�D�J�J�L�R�����S�H�U���P�D�Q�L�I�H�V�W�D�U�H���D�O���P�R�Q�G�R���H���D�O�O�¶�D�O�W�U�R���O�D���S�U�R�S�U�L�D���S�U�H�V�H�Q�]�D�����O�D���S�U�R�S�U�L�D��
visibilitˆ ( percezione di sŽ, rappresentazione del mondo, rielaborazione immahginativa della realtˆ). 
Il  disegno non solo esprime la maturazione intellettiva e le competenze motorie del bambino ( la 
mente), ma ci fa conoscere in profonditˆ emozioni e sentimenti (il cuore), la propria energia istintuale 
e la voglia di comunicare, il senso della scorperta e del mistero �����O�¶�D�Q�L�P�D��. 

cognitive disability 

http://www.studiobumbaca9
$#/!
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Riflessioni genitoriali 

In Italia  secondo una stima approssimativa  sono oltre 100.000  i   casi di ASD. La sindrome colpisce pi• i maschi in un 
rapporto  con il sesso femminile di 4:1.  Il  gesto grafico (disegno e sc rittura)   ha una importanza straordinaria nei 
bambini �³�F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R�´ considerando che lo strumento grafico diventa un alternativa alla difficoltˆ del  linguaggio parlato. 
Dobbiamo per˜ stare attenti perchŽ non si pu˜ generalizzare. Ogni disegno va letto singolarmente e  va ricondotto alla 
storia esistenziale ed esperenziale del soggetto  che ha disegnato. In questo modo il disegno non solo • una comunicazione 
aperta  per affrontare e in qualche modo aprirsi al mondo ma rappresenta anche la storia individuale, il vissuto emotivo  
del bambino in quel momento particolare della sua vita. In mol�W�L���G�L�V�H�J�Q�L���G�H�L���E�D�P�E�L�Q�L���³���F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R�´�� �V�L���Q�R�W�D���O�¶�D�Q�J�R�V�F�L�D���H��
la disperazione e un certo tono di aggressivitˆ espressi per esempio nella pressione forte della scrittura, quasi da strappare 
il foglio, oppure nella forma di volti con dettagli marcati. Il bambino autistico spesso comunica con il mondo con la voglia 
e il desiderio di distruggerlo per garatntirsi un minimo di sopravvivenza. �6�S�H�V�V�H���Y�R�O�W�H���O�¶�D�J�J�U�H�V�V�L�Y�L�W�j���q���U�L�Y�R�O�W�D���Y�H�U�V�R���V�H��
stesso.  Il disegno • un linguaggio che esprime molteplici vie tra cui quella simbolica. Un bambino che disegna e viene 
�J�U�D�W�L�I�L�F�D�W�R���G�D�O�O�¶�R�J�J�H�W�W�R���F�K�H���O�X�L���K�D���F�U�H�D�W�R,  implica nel suo mondo interno, una rottura del silenzio  �G�H�O�O�¶�D�Q�L�P�D e una apertura 
�Y�H�U�V�R���O�¶�L�J�Q�R�W�R�������5imarrˆ gratificato e radicherˆ dentro di sŽ una profonda autostima �V�H���T�X�H�V�W�¶�D�S�H�U�W�X�U�D���F�U�H�D���X�Q���G�L�D�O�R�J�R.  Se 
poi il disegno si ricollega al piacere di fare,   �O�¶�D�X�W�R�V�W�L�P�D���P�L�J�O�L�R�U�H�U�j���D�Q�F�R�U�D���G�L���S�L�•�����SerchŽ in lui vengono riconoscite delle 
potenzialitˆ nascoste che vengono allo scoperto e il bambino saprˆ cosa significa per lui gioia  e riconoscenza. Per capire 
queste riflessioni vorrei riportare due casi del Mondo Aperger il primo caso • quello di Oren, vignettista a 8 anni 
(http://mondoaspie.com/2012/06/10) e il secondo caso • quello di Lucile artista a 10 anni, 
(http://mondoaspie.com/2013/03/26 ) 

Oren Domfrocht 
Nel 2012 Oren ha una mostra a      San Miguel di Tucuman     (Argentina) nella sala Linares �G�H�O�O�¶�(�Q�W�H���F�X�O�W�X�U�D�O�H. La mostra 
�K�D���D�L�O���W�L�W�R�O�R���³�O�X�F�H���G�H�O�O�D���P�L�D���Y�L�W�D�´�����,�O���E�D�P�E�L�Q�R���G�L�S�L�Q�J�H���G�D�O�¶�H�W�j���G�L�������D�Q�Q�L�� Ci˜ che • straordinario • che ha imparato tutto da 
solo Ha visto un pupazzo alla televisione e lo ha disegnato uguale, senza guardarlo di nuovo. �1�R�Q���F�R�S�L�D�����U�L�F�R�U�G�D�´�����V�S�L�H�J�D 
Manuel Domfrocht, suo padre, des�F�U�L�Y�H�Q�G�R���L�O���O�D�Y�R�U�R���G�H�O���E�D�P�E�L�Q�R�����³prima di iniziare un lavoro, questo bambino punta 
gli occhi al cielo, poi li socchiude, e immagina la sua opera, dopodich• la crea senza pause su un foglio bianco.Gli 
animali, sono i suoi soggetti preferiti che riproduce graficamente senza lasciare nulla al caso�´�� 

 

 �/�¶�Lperrealismo che pu�R�¶���Y�L�Y�H�U�H���X�Q���E�D�P�E�L�Q�R���³�F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R�´ 
•  la necessitˆ di entrare nel surrealismo degli altri. Il disegno 
• uno strumento incredibile  per esprimere il reale 
funzionamento del pensiero (�³�� �V�X�U�U�H�D�O�L�V�P�R���³), attraverso il 
�O�¶�L�S�H�Urealismo( realtˆ percepita con i propri occhi). 

�/�¶�L�S�H�U�U�D�U�D�O�L�V�P�R�� �G�H�U�L�Y�D�� �Gal fatto che la mente • portata ad 
analizzare i singoli dettagli pi• che il contesto generale. 

Luciel 
Ha 10 anni  e realizza 200 disegni al giorno. Incredibile! Nella primavera del 2013  ha la possibilitˆ 
attraverso sette mostre di esporre le sue opere. L�D���P�R�V�W�U�D���K�D���L�O���W�L�W�R�O�R���³�� �O�D���W�U�L�E�•�� �G�L�� �/�X�O�•�´ ed • stata 
presentata  nelle cittˆ francesi di     Nantes, Nizza, Marsiglia e Avignone. La diagnosi di autismo • 
�V�W�D�W�D���I�D�W�W�D���D�O�O�¶�H�W�j���G�L���V�H�L���D�Q�Q�L�� La bambina non frequenta la scuola e i suoi disegni sono senza colore. 
In genere disegna solo �H�O�H�P�H�Q�W�L���I�L�J�X�U�D�W�L�Y�L�����Q�H�O�O�¶�X�O�W�L�P�R���D�Q�Q�R���K�D���L�Q�L�]�L�D�W�R���D���G�L�V�H�J�Q�D�U�H���F�D�V�H�� 

 

Dice la mamma di Luciel:  

�³il  disegno, • la maniera che utilizza per comunicare con se stessa e 
�D�Q�D�O�L�]�]�D�U�H�� �F�L�R�¶�� �F�K�H�� �Q�R�Q�� �F�D�S�L�V�F�H�� �E�H�Q�H�� �G�L�� �T�X�H�V�W�R�� �P�R�Q�G�R�� �´ spiega 
EugŽnie, la sua mamma. Lucile, difficilmente interagisce con 
�O�H�� �S�H�U�V�R�Q�H�� �F�K�H�� �O�H�� �V�W�D�Q�Q�R�� �D�W�W�R�U�Q�R�� �H�� �O�¶�D�U�W�H�� �I�D�F�L�O�L�W�D�� �L�O�� �F�R�Q�W�U�R�O�O�R��
delle sue emozioni. I suoi disegni: personaggi minimalisti. 
�6�R�E�U�L�´�� 

Il bambino con autismo, nel suo percorso esistenziale, deve vivere, vivere bene e, se possibile, dare anche un significato 
alla propria esistenza. 
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Considerazioni conclusive 

La sindrome dello spettro autistico si focalizza bene verso il terzo anno di vita ma le anomalie di 
sviluppo si osservano  fin dai primi mesi di vita  e giˆ nei primi giorni dopo la nascita sono presenti 
alcuni sintomi (insonnia, difficoltˆ ad attaccarsi al seno, �G�L�I�I�L�F�R�O�W�j�� �Q�H�O�O�¶�D�E�E�U�D�F�F�L�R����sguardo  quasi 
vuoto). Bisogna stare attenti a non formulare ipotesi errate. Il fatto che il bambino�´�� �F�R�Q�� �D�X�W�L�V�P�R�´�� 
ripete sempre le stesse cose, non significa sempre non • sempre ossessivitˆ del pensiero ma spesso 
dipende dal fatto che non non capisce  una richiesta o non sa come decodificarla. . In effetti molti 
bambini �³�F�R�Q�� �D�X�W�L�V�P�R�´��non comprendono subito il sig�Q�L�I�L�F�D�W�R�� �G�L�� �X�Q�D�� �I�U�D�V�H���� �O�¶�H�V�S�U�H�V�V�L�R�Q�H�� �G�L�� �X�Q��
pensiero, �X�Q�� �J�H�V�W�R�� �D�I�I�H�W�W�L�Y�R���� �L�O�� �V�L�P�E�R�O�L�V�P�R�� �G�H�O�� �J�L�R�F�R���� �O�¶�L�U�R�Q�L�D�� �U�H�O�D�]�L�R�Q�D�O�H���� �L�O�� �V�H�Q�V�R�� �G�H�O�O�¶�X�P�R�U�L�V�P�R����
�O�¶�L�Q�J�D�Q�Q�R����I gesti ripetitivi e autolesionistici sono una modalitˆ di comunicazione. Vuole comunicare 
e comunica �L�Q���P�R�G�R���V�E�D�J�O�L�D�W�R�����'�L�H�W�U�R���O�H���T�X�L�Q�W�H���F�¶�q���D�Q�F�K�H���O�D���U�L�F�H�U�F�D���G�L���V�W�L�P�R�O�L���V�H�Q�V�R�U�L�D�O�L���S�D�U�W�L�F�R�O�D�U�L. 
�,�Q���J�H�Q�H�U�H���T�X�H�V�W�L���W�U�H���Y�H�U�E�L���´���F�U�H�G�H�U�H�����V�D�S�H�U�H�����S�H�Q�V�D�U�H���´���Q�H�O���E�D�P�E�L�Q�R���³���F�R�Q���D�X�W�L�V�P�R�´�� sono assenti o al 
contrario  sono interpretati in maniera errata. Una cosa • certa:  nel percorso neurologico della 
�V�L�Q�G�U�R�P�H���D�X�W�L�V�W�L�F�D���F�L���V�R�Q�R���P�R�O�W�H���S�R�W�H�Q�]�L�D�O�L�W�j�����(�¶���X�Q���S�H�Fcato perdere questa opportunitˆ di conoscenza 
da parte  di chiunque • a contatto con questa sindrome. Una diagnosi precoce pu˜ aiutare il bambino 
nella mente, nel �F�R�U�S�R���H���Q�H�O�O�¶�D�Q�L�P�D���P�D���V�R�S�U�D�W�W�X�W�W�R��pu˜ dare un senso di creativitˆ alla comunicazione  
tra due mondi, ad aprire un sentiero possibile e accedere con  facilitˆ nella mente autistica, velata e 
misteriosa, strana ma affascinante, ribelle al contatto ma in parte consapevole di questo dramma La 
diagnosi precoce serve  anche per poter lavorare prima possibile sul corpo (motricitˆ fine, sensorialitˆ, 
percezione, tenerezza e accoglienzas) e in tutte le altre aree di sviluppo (emotiva �± affettiva, 
linguaggio  verbale e non verbale, socializzazione). Il disegno e la scrittura ci permettono di conoscere 
la parte sommersa del mondo autistico, ci˜ che non conosciamo cio• una parte del mondo ignoto di 
questi bambini. Per fare questo  ci vuole un salto di qualitˆ. La nostra mente deve diventare 
�³�D�X�W�L�V�W�L�F�D�´, perchŽ solo in questo modo possiamo interagire in maniera  efficace  e comunicare  
veramente bene. E la porta si aprirˆ verso una fiducia e interazione reciproca. 
 
La lettura di alcuni versi tra poesia e prosa ci potrebbe dare qualche spunto paradossale e inconsueto alla fine di questa 
riflessione sul ADS: Il primo  messaggio �G�H�U�L�Y�D���G�D�O�O�¶�L�Q�V�H�J�Q�D�P�H�Q�W�R���G�L���/�D�R- Tsu: 
 

coloro che sanno non parlano 
�F�R�O�R�U�R���F�K�H���S�D�U�O�D�Q�R���Q�R�Q���V�D�Q�Q�R�´�� 

 
�,�O���V�H�F�R�Q�G�R���G�D�O�O�D���F�X�O�W�X�U�D���]�H�Q�����(�¶���X�Q���Y�H�U�V�R���G�H�O�O�D���Soesia Zenrin (�U�L�S�R�U�W�D�W�R���G�D���$�O�D�Q���:�D�W�W�V���Q�H�O���V�X�R���W�H�V�W�R�����³�O�D���Y�L�D���G�H�O�O�R���]�H�Q�´ a 
pag. 14): 

�³�Q�R�Q���S�X�R�L���R�W�W�H�Q�H�U�O�R���S�H�Q�V�D�Q�G�R�F�L 
�1�R�Q���S�X�R�L���R�W�W�H�Q�H�U�O�R���Q�R�Q���S�H�Q�V�D�Q�G�R�F�L�´ 

 
Il sintomo inadeguato  stimola a questo punto un approfondimento di comprensione maggiore. Ci si 
chiede perchŽ utilizza questo schema di comportamento. Spesso solo comprendendo il dettaglio a cui 
• legato il bambino�´�� �F�R�Q�� �D�X�W�L�V�P�R�´��noi abbiamo la possibilitˆ di essere illuminati e di ottenere  
qual�F�R�V�D���L�Q���S�L�•���Q�H�O�O�¶�L�Q�W�H�U�D�]�L�R�Q�H���U�H�F�L�S�U�R�F�D, aiutando a generalizzare. �1�H�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R���F�¶�q���L�O���G�U�D�P�P�D���G�H�O�O�D��
parte e del tutto. Il cambiamento di un dettaglio spesso • il cambiamento del tutto. Il disegno e 
soprattutto la scrittura  aprono u�Q�¶�D�O�W�U�D���I�L�Q�H�V�W�U�D nel mondo  mentale: la disarmonia. Ci accorgiamo 
che pi• un autistico • dotato pi• • asimmetrico, pi• • disarmonico. �/�¶�H�V�D�P�H���G�H�O�O�D���J�U�D�I�L�D���F�L���F�R�Q�V�H�Q�W�H����
di avere informazioni preziosi sulla personalitˆ del bambini e sul suo percorso intellettivo, affettivo 
e relazionale. Il gesto grafico pu˜ essere utilizzato come elemento importante della coordinazione 
neuromuscolare e �G�H�O�O�¶�D�W�W�L�Y�L�W�j���P�R�W�R�U�L�D���I�L�Q�H�� nei suoi equivalenti a livello del sistema nervoso centrale. 
Inoltre la scrittura rappresenta una modalitˆ unica per ogni essere umano e pi• il tracciato  diventa 
spontaneo e naturale p�L�•���q���H�V�S�U�H�V�V�L�R�Q�H���G�H�O���Y�L�V�L�E�L�O�H���H���G�H�O�O�¶�L�Q�Y�L�V�E�L�O�H���G�H�O�O�D���S�H�U�V�R�Q�D�O�L�W�j���V�R�J�J�H�W�W�D���D�O���Q�R�V�W�U�R��
studio. 
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Sono un pediatra  clinico da 30 anni  (pediatria di famiglia) e alcuni mesi fa una mamma di un bambino 
�D�X�W�L�V�W�L�F�R���G�L�������D�Q�Q�L�����L�P�P�L�J�U�D�W�D���G�D���X�Q�¶�D�O�W�U�D���]�R�Q�D������mi chiede se   �F�¶�q un centro specifico per il suo  bambino per 
una rieducazione  e un sostegno ad ampio raggio.  Sono in questa cittˆ da 2 anni, continua a dirmi,  ma non 
riesco a trovarlo e  n�R�Q���V�R���F�R�V�D���I�D�U�H�����'�L���I�U�R�Q�W�H���D���T�X�H�V�W�D���G�R�P�D�Q�G�D���F�¶�q���O�¶�D�P�D�U�H�]�]�D���H���O�R���V�F�R�Q�I�R�U�Wo di vivere in una 
�V�R�F�L�H�W�j���L�Q���F�X�L���F�¶�q���X�Q�D���D�S�H�U�W�X�U�D���Y�H�U�V�R���O�D���G�L�V�D�E�L�O�L�W�j (politica delle porte aperte) e una incomprensione profonda 
verso il mondo autistico, un territorio incapace di  gestire un centro  attrezzato e speciale (ogni bambino  affetto 
della sindrome dello spettro autistico • un bambino speciale) con educatori esperti per una riabilitazione 
precoce e continuativa. Il compito del pediatra • una diagnosi precoce, validata da una struttura di 
neuropsichiatria infantile e da un team psicologico e pedagogico  di supporto e se necessario anche da altri 
esperti nel settore medico della disabilitˆ.�����6�R���F�K�H���O�D���S�D�U�R�O�D���³���D�X�W�L�V�P�R �´���S�H�U���L���J�H�Q�L�W�R�U�L���q���X�Q���G�U�D�P�P�D���P�D��• solo 
�O�¶�D�P�R�U�H���F�K�H���S�X�z���X�Q�L�U�H�����G�X�H��mondi separati e �L�Q�F�R�P�X�Q�L�F�D�E�L�O�L���³�S�U�R�Y�Y�L�V�R�U�L�D�P�H�Q�W�H�´�� In questi giorni di riflessione 
�V�X�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R���D�S�S�U�H�Q�G�R���F�K�H���q���V�W�D�W�D���D�S�S�U�R�Y�D�W�D���O�D���S�U�L�P�D���O�H�J�J�H���Q�D�]�L�R�Q�D�O�H���V�X�O�Oa sindrome dello spettro autistico e 
�V�X�O�O�¶�D�V�V�L�V�W�H�Q�]�D���D�O�O�H���I�D�P�L�J�O�L�H�� LEGGE 18 agosto 2015, n. 134 (GU Serie Generale n.199 del 28-8-2015)   
E�¶���X�Q���S�U�L�P�R���S�D�V�V�R�����,�O���S�Uovvedimento impegna il ministero della Salute a promuovere ricerca di tipo biologico e genetico, 
ma anche di tipo riabilitativo e sociale. Se non vado errato, per˜, non sono previsti fondi  e per esperienza personale,  
senza un supporto economico e senza risorse appropriate per la cura dei soggetti affetti da autismo non si va da nessuna 
parte, e diventa impossibile non solo fare ricerca, ma anche garantire sostegno alle famiglie, continuitˆ didattica a scuola, 
e personale professionalmente e altamente preparato. La speranza • che non sia una legge teorica  affidata a livello 
attuativo interamente  �D�O���Y�R�O�R�Q�W�D�U�L�D�W�R���H���D�O�O�¶impegno delle associazioni di genitori con figli affetti da autismo. Mediante 
leggi approssimative, ignoranza di fondo di un problema sempre pi• in aumento, con insegnanti di sostegno che non 
hanno una formazione specifica sulle tecniche riabilitative comportamentali, si continua a battere la testa contro il muro. 
Il presente dovrebbe essere (�L�Q�� �R�J�Q�L�� �W�H�U�U�L�W�R�U�L�R�� �8�6�/�� �F�R�P�S�H�W�H�Q�W�H���� �X�Q�� �F�H�Q�W�U�R�� �G�¶�H�F�F�Hllenza per la diagnosi certa e 
scientificamente comprovata e un percorso abilitativo efficace e coerente. �9�R�J�O�L�R���H�V�V�H�U�H���R�W�W�L�P�L�V�W�D�����/�D���O�H�J�J�H���F�¶�q�����H���F�L��
�V�D�U�D�Q�Q�R���V�H�Q�]�¶�D�O�W�U�R���X�O�W�H�U�L�R�U�L���S�D�V�V�L���S�H�U���P�L�J�O�L�R�U�D�U�O�D�����L�Q�W�H�J�U�D�U�O�D�����H���U�H�Q�G�H�U�O�D���H�I�I�L�F�D�F�H ed efficiente. 

Bibliografia ragionata 
�6�X�O�O�D���V�L�Q�G�U�R�P�H���D�X�W�L�V�W�L�F�D���F�¶�q���X�Q�D���E�L�E�O�L�R�J�U�D�I�L�D���L�P�P�Q�Hnsa.  La maggioranza delle citazioni sono nel testo. Chiedo scusa se non ho citato qualche autore. 
Comunque esprimo il grazie anche a coloro che non ho citato perchŽ in maniera anonima hanno contribuito a molte riflessioni. Ricordo che  la casa 
editrice Erickson di Trento oltre a pubblicare un giornale  italiano di ricerca clinica  e psicoeducativa (Autismo e disturbi dello sviluppo) ha nel catalogo 
�Q�X�P�H�U�R�V�L���W�H�V�W�L���V�X�O�O�¶�Dutismo tra cui: Autismo e talento�  ́ a cura di U. Frith e F. HappŽ; L'autismo da dentro �± Una guida pratica - di Hilde de Clercq; 
Facciamo il punto su... l'autismo di Dario Ianes e Michele Zappella (libro + DVD-video + CD-ROM); Sindrome di Asperger e autismo high-
functioning Diagnosi e interventi Eric Schopler, Gary B. Mesibov, Linda J. Kunce (a cura di); Temple Grandin (pensare per immagini): Carlo Hanau 
e Daniela Mariani Cerati (Il nostro autismo quotidiano- storie di genitori e figli ); Simpson e Zionts (C�R�V�D���V�D�S�H�U�H���V�X�O�O�¶autismo). 
Mi • piaciuto molto il libro di Temple Grandin (con Richard Panck) �³il cervello autistico�´�� ���� �$�G�H�O�S�K�L�� �H�G��2014). Per la diagnostica  il DSM 5  • 
fondamentale (Raffaello Cortina Editore). Ho letto con molto interesse il testo di Claudio Vio e Gianluca lo Presti: diagnosi dei disturbi 
evolutivi.(Erickson ed.) Ci sono dei casi clinici molto interessanti. Raccomando anche la lettura de�O�� �F�D�S�L�W�R�O�R�� �V�X�O�O�¶�D�X�W�L�V�P�R�� �� �L�Q�� �³Psicopatologia del 
bambino�´�� di Daniel Marcelli pag 273 �± Masson ed. 
Per il disegno  • utilissima la lettura del testo �³���L�O���S�U�R�F�H�V�V�R���J�U�D�I�L�F�R���G�H�O���E�D�P�E�L�Q�R���D�X�W�L�V�W�L�F�R�´���G�L���0�D�J�G�D���'�L���5�Hnzo, Chiara Marini e Federico Bianchi di 
Castelbianco (Magi ed. 2013). Ritengo altrettanto  utile la lettura del testo �³���V�Woria degli autismi �  ́di Alfred e Francoise Brauner. Il libro descrive 5 
tempi di ricerca su  tracce di autismo in diversi contesti: il tempo delle fate e dei re, il tempo dei medici e dei pedagogisti, il tempo degli scrittori, il 
tempo dei ricercatori, il tempo del dolore e della speranza. Inoltre nel testo sono presenti molti disegni con commento. Interessante  • la sintesi delle 11 
storie cliniche pubblicate da Kanner nel 1943 ( pag.203-224) e una riflessione sulla sindrome di Rett. Personalmente ho parlato di �³disegno e scrittura 
nella sindrome autistica�  ́�Q�H�O���O�L�E�U�R���³mente e cervello in grafologia�  ́(2015) e ho relazionato  su �³disegno e scrittura �Q�H�O�O�¶�$�6�' �³��in  un convegno di 
pediatria  nel 2014 a San Pietroburgo (Russia). Per la valutazione del disegno e della scrittura (a carattere generale nei bambini)  ricordo i miei due testi:  
�³��Grafologia pediatrica �³ (2004-2008) e �³�*rafopatologia pediatrica (2013) ( entrambi Giordano editore). 
Ringrazio tutte le associazioni  dei genitori di bambini con sindrome dello spettro autistico in particolare ANGSA (www.angsa.it); 
www.genitorieautismo.org; www.autismoinsieme.it;  (www.spazioasperger.it/ ; htt.mondoaspie.com; www.asperger.it per i suggerimenti, le notizie, 
i casi clinici che portano a conoscenza e gli stimoli  per la ricerca. 

Consiglio la lettura dello storico studio di Hans Asperger quando nel 1944 descrisse per la prima volta la sindrome che da lui ha preso il nome, lavoro 
pubbli�F�D�W�R���V�X���X�Q�D���U�L�Y�L�V�W�D���L�Q���O�L�Q�J�X�D���W�H�G�H�V�F�D�������$�U�F�K�L�Y���I�X�U���3�V�\�F�K�L�D�W�U�L�H���X�Q�G�����1�H�U�Y�H�Q�N�U�D�Q�N�K�H�L�W�H�Q�´���Y�R�O����������) . Un libro di straordinaria attualitˆ. Hans Asperger 
�³���E�L�]�]�D�U�U�L�����L�V�R�O�D�W�L���H���L�Q�W�H�O�O�L�J�H�Q�W�L�´ a cura di Franco Nardocci. Erckson ed. con commento di Giuseppe Mauriz�L�R���$�U�G�X�L�Q�R�������/�¶�D�W�W�X�D�O�L�W�j���G�L���$�V�S�H�U�J�H�U�������(�Q�U�L�F�R��
Micheli (autismo e sindrome di Asperger ?), Andrea Canevaro (Note e proposte di Asperger) e Donata Vivanti (Caro Aspergewr, le scrivo). 
Un grazie particolare va a Nathalie Mescolotto che mi ha inviato i disegni dei bambini autistici presenti alla mostra internazionale al museo del Cenedese, 
Vittorio Veneto ( TV)  �± luglio 2013 - �G�¶�D�F�Fordo con la direzione della mostra. �/�D���P�R�V�W�U�D���q���V�W�D�W�D���R�U�J�D�Q�L�]�]�D�W�D���G�D�O�O�¶�$�Q�J�V�D in collaborazioni con altre  
associazioni locali ed europee. Il titolo della mostra internazionale • molto indicativo: �³colori, forme, immagini del silenzio� .́ 
Ringrazio infine,  il Prof. Angelo Massagli, Direttore UOC psicopatologia dello sviluppo IRCCS E. Medea- Polo di Ostuni Brindisi, per le tre giornate 
di lezioni sui disturbi dello spettro autistico e per tutta la bibliografia e il materiale clinico che ha fornito. ( 10-13 aprile 2014) 


