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LINEE GUIDA PER IL TRATTAMENTO

6 Linee guida della Societa Italiana di Neuropsichiatria Infantile (SINPIA)(2005)
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INTERVENTI
ABA (Applied Behavior Analysis)

O

Terapia CognitivComportamentale

O

Early Start Denver Mode\pproccio evolutivESDM) Sally Rogers

O

O

TEACCHreatment and Education of Autistic and related Communication Handicapped
Children Eric Schopler and Dr. Robert Reichler)

DIR (floortime)

Terapia farmacologica (risperidone, metilfenidato)

O

O



Se un bambino non impara dal modo cor
cul stiamo Insegnando, dobbiamo trovare
un modo migliore per insegnare

cO.l. Lovaas



COMUNICAZIONE




TERAPIA ABAPPLIED BEHAVIOR ANALYSIS
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Analisi Applicata del Comportamento
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Scienza del comportamento (no terapia, no metodo)

Si fonda sui principi e tecniche del comportamentismo (condizionamento operante
Si fonda sul Principio del Rinforzo

E complessa, ricca di centinaia di procedure e tecniche

E comprensiva: interviene su tutte le aree di vita del bambino e in tutti gli ambienti
(casa, scuola, uscite)

E un approccio positivo (I successi devono essere maggiori degli insuccessi)
E Evidencéased



ABA : APPLIED BEHAVIOR ANALYSIS

Copre tutte le Aree della vita del bambino

Comunicazione e Linguaggio espresshigdere cio di cui ha bisogno (MAND) commentare

(TACT), etichettare un oggetto, rispondere a domande, conversare, completare una
canzone(INTRAVERBAL))

(@]

Linguaggio Ricettivo (prendere un oggetto quando viene richiesto, rispondere a
Istruzioni singole o contestuali)

(@)

Socializzazione

O

Gioco e attivita ricreative, incremento degli interessi

(@)

O

Abilita cognitive

Abilita scolastiche

(@]

Autonomie

O

Comportamento

(@)



TERAPIA AB&sA Fa

6 Cambiamento di comportamenti inadeguati e apprendimento di nuove abilita
adattive

Comportamenti complessi vengono ridotti a singole componenti che sono facili da
acquisire da parte del bambino

O

(@)

Osservazione e registrazione del comportamento e abilita/deficit (valutazione
funzionale)
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preferenze(MOTIVAZIONE)
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6 IMPORTANTEDrso di formazione , supervisione, esperienza pratica

O

O
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TERAPIA ABA

Il bambino viene impegnato sempre in attivita costruttive dando poco spazio
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di arrivare a quelle piu complesse.

Ogni abilita semplice viene insegnata attraverso molteplici opportunita di
apprendimento

Ogni insegnamento prevede la manipolazione direttardecedentie
conseguenze.



TERAPIA ABA ABC

(@)

Gliantecedenti (Aftutto cio che precede il comportamento in esame)

| comportamento in esame (Bjeve essere osservabile e misurabile

_econseguenze (QGutto cio che segue il comportamento in esame

Il contesto (definito in termini di luogo, materiali, persone, attivita del
momento, In cul Il comportamento si verifica

Lafrequenza di un comportament@ determinata dalle conseguenze
che il comportamento evoca.



Il ciclo istituzionale:

Segnale (istruzione)(ARisposta (Comportamento) (Bonseguenza (C)
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collaborare.




PAIRING
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Il primo passo consiste nel costruire una relazione positiva con il bambino
associando la nostra persona a cose che piacciono al barrinfarzatori)

ATTENZIONIBDN e detto che una volta impostata una relazione positiva sia
COSI per sempre.

Importante non fare richieste in questa fase

Il Pairing e utile anche a costruire nuovi interessi, associando la persona
gradita a nuovi oggetti/attivita o associando oggetti graditi a nuovi oggetti.

E importante anche osservare cid che non piace al banm(&méVIOLI
AVVERSATIVI)



RINFORZATORI

6 Cosa sonoStimoli in grado di mantenere o incrementare la frequenza di
emissione di un comportamento.

6 COME IDENTIFICARLI:

6 Domandare le preferenze ai genitori

6 Osservare direttamente le reazioni del bambino al rinforzatore
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Cosa dobbiamo osservare? In letteratura vengono prese in considerazione 3 misu
(Cooper et al., 2007)

6 Awvicinamento:Y2 A YSY UA RSttt LISNER2Yl OSNER2Z f Q2
6 Contatto: Il bambino tocca o prende lo stimolo
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