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Cause 

• Genetiche 

• Biologiche acquisite 

• Prenatali 

o Perinatali 

o Postnatali 

 

Diagnosi 

• Clinica 

• Psicometrica � test QI 

• Psicologica 

• Medica � colloquio clinico e prove piagettiane x determinare il tipo di ragionamento del 

bambino e in che misura può accedere al pensiero simbolico. 

 

Sindrome di Down� disabilità mentale con più incidenza 

 

Sviluppo 

• Area cognitiva 

• Concretezza � difficoltà a livello cognitivo di aver un pensiero reversibile e che acceda 

al pensiero astratto. 

• Rigidità � difficoltà di estende le proprie conoscenze da una situazione ad un’altra 

• Difficoltà nella capacità di pianificar e prevedere 

• Area percettiva 

• Lentezza 

• Imprecisione  

• Sincretismo 

Area comunicativa e linguistica 

• Povertà di lessico 

• Struttura sintattica semplice 

• Errori nell’organizzazione della frase 



Materiale creato da  

 Federica Catanzano 

 

Intervento 

Devono essere considerati gli aspetti cognitivi ma anche quelli riguardanti le relazioni e la 

personalità 

Utile può essere l’intervento comportamentale che rinforza gli atteggiamenti positivi ed inibisce 

quelli negativi. 

 

Disabilità mentale grave 

• Assenza del linguaggio 

• Totale dipendenza dagli altri 

• Impossibilità di accedere al pensiero simbolico 

• Scarsa autonomia 

• Età mentale di 2- 3 anni 

Non in tutte le sindromi genetiche e cromosomiche è associato RM 

 


