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Prefazione 
 
La presente raccolta, Argomenti di Comunicazione Aumentativa Alternativa, numero 11 - 2014, 
contiene lôimportante articolo di Janice Light e David McNaughton sulla revisione del concetto di 
competenza comunicativa proposto nel 1989 ed altri articoli relativi agli interventi di CAA a sostegno 
delle abilità narrative ed a riflessioni sulla vita di giovani adulti con CBC dopo la scuola. 
 
 

Con questo nuovo numero di Argomenti, ISAAC Italy intende continuare a sostenere la diffusione 
delle conoscenze nel campo della CAA e lo scambio delle esperienze, tra tutti coloro, professionisti, 
persone che utilizzano la CAA e  famiglie, che sono interessati  e/o coinvolti negli interventi di 
C.A.A. 
 
 
Chi fosse interessato alle raccolte Argomenti di Comunicazione Aumentativa Alternativa degli anni precedenti, potrà visionarne gli indici 

sul sito di ISAAC Italy  (in Pubblicazioni e Materiali). Contattare  per ogni informazione info@isaacitaly.it 
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Hanno contribuito alla traduzione degli articoli inseriti in questo numero di Argomenti di C.A.A.: 
 
 

Andrea Rigamonti  
Gabriella Veruggio 

Emanuela Maggioni 
 
 
 

 
 
 
Invitiamo tutti i soci  a partecipare alla pubblicazione dei prossimi numeri sia segnalando materiali da tradurre 

sia mettendo a disposizione di tutti i soci ISAAC , lavori di traduzione conclusi o ñin cantiereò. 
Ringraziamo tutti  fin dôora. 
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Competenza comunicativa delle persone che si affidano 

alla Comunicazione Aumentativa e Alternativa: una nuova 

definizione per una nuova era della comunicazione? 
 

Light Janice & McNaughton David 
The Pennsylvania State University, University Park, PA, USA 

 
 

Nel 1989, Light ha definito la competenza comunicativa delle persone con complessi bisogni comunicativi che si affidano alla 

comunicazione aumentativa e alternativa (CAA) come un costrutto dinamico interpersonale basato sulla funzionalità della 

comunicazione; sullôadeguatezza della comunicazione; e su sufficiente conoscenza, giudizio e capacità. Nello specifico, Light ha 

affermato che, per dimostrare la loro competenza comunicativa, le persone che utilizzano la CAA dovevano sviluppare e 

integrare conoscenze, giudizio, e capacità in quattro domini tra loro correlati: linguistico, operazionale, sociale, e strategico. 

Nel 2003, Light ha ampliato questa definizione e ha affermato che il raggiungimento della competenza comunicativa non è 

condizionato solo dalla competenza linguistica, operazionale, sociale e strategica ma anche da vari fattori psico-sociali (p.e. 

motivazione, attitudine, sicurezza in sé stessi e resilienza) oltre che dalle barriere e dai supporti presenti nell'ambiente. Nei 25 

anni passati dalla proposta originale di questa definizione di competenza comunicativa per le persone che si affidano alla CAA, 

ci sono stati cambiamenti significativi nel campo della CAA. In questo articolo, viene riesaminata la prima definizione di 

competenza comunicativa, tenendo conto dei cambiamenti in questo campo, e rivista la definizione proposta per determinare 

se sia ancora attinente e valida per questa nuova era della comunicazione. 

 

PAROLE CHIAVE:  Comunicazione; Assistive Technology; Competenza 
 
 

 

INTRODUZIONE  
 

Il silenzio di chi non parla non è mai d'oro. Tutti noi 

abbiamo bisogno di comunicare e di metterci in contatto 

con gli altri - non in un solo modo, ma in tutti i modi 

possibili. È un fondamentale bisogno umano, un 

fondamentale diritto umano. Di più, è un potere 

fondamentale dellôuomoé(B. Williams, 2000), p. 248) 

 

In questa citazione, Bob Williams, un comunicatore 

esperto che utilizza la comunicazione aumentativa e 

alternativa (CAA), argomenta in modo chiaro la 

fondamentale importanza della comunicazione. 

Senza un efficace accesso alla comunicazione, le 

persone con complessi bisogni comunicativi sono 

costrette a vivere la loro vita con mezzi limitati per 

esprimere bisogni e desideri, sviluppare relazioni 

sociali e scambiare informazioni con gli altri 

(Blackstone, Williams, & Wilkins, 2007). 

L'obiettivo finale dell'intervento rivolto alle persone 

con complessi bisogni comunicativi è quello di 

supportare lo sviluppo della competenza 

comunicativa in modo che queste persone possano 

accedere al potere della comunicazione - per 

interagire con gli altri, influenzare il proprio 

ambiente e per partecipare pienamente alla società 

(Beukelman & Mirenda, 2013). La competenza 

comunicativa è essenziale per la qualità della vita 

delle persone con complessi bisogni comunicativi, 

poiché fornisce loro i mezzi per raggiungere i propri 

obiettivi, personali, educativi, occupazionali e 

sociali (Calculator, 2009, Lund & Light, 2007). 
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Nel 1989, Light ha proposto unôiniziale 

definizione di competenza comunicativa come "é 

un costrutto dinamico interpersonale basato sulla 

funzionalit¨ della comunicazione; sullôadeguatezza 

della comunicazione; e su sufficiente conoscenza, 

giudizio e capacità in quattro domini tra loro 

correlati, e cioè competenza linguistica, 

competenza operazionale, competenza sociale, e 

competenza strategica" (p. 137). In questo articolo, 

verrà discussa questa definizione di competenza 

comunicativa proposta 25 anni fa, evidenziati i 

cambiamenti chiave nel campo della CAA durante 

gli ultimi 25 anni, ed infine rivista questa 

definizione di competenza comunicativa per 

determinare se è ancora rilevante e valida 

nell'attuale era della comunicazione così dinamica 

ed in costante cambiamento. 
 

Iniziale definizione di competenza comunicativa 
 

La iniziale definizione di competenza comunicativa 

proposta da Light (1989) si basa su tre costrutti 

fondamentali: (a) funzionalità della comunicazione; 

(b) adeguatezza della comunicazione; e (c) 

sufficiente conoscenza, giudizio, e capacità. 
 

Funzionalità della Comunicazione 
 

Storicamente, l'intervento comunicativo volto a 

rimediare isolatamente i disturbi di parola e/o di 

linguaggio  era  un  tentativo di "aggiustare le parti  
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rotte" (Lyon, 1998, p.204). Questi interventi 

raramente portavano al raggiungimento di una 

comunicazione funzionale per le persone con 

complessi bisogni comunicativi (p.e. Estrella, 2000; 

Fox & Fried-Oken, 1996). Per favorire il 

raggiungimento della competenza comunicativa, 

l'intervento di CAA deve focalizzarsi non sulla 

dimostrazione di capacità isolate, all'interno di 

laboratori, contesti clinici, o sessioni di terapia, ma 

piuttosto su efficaci performance comunicative 

allôinterno dei contesti naturali di vita (Light, 

1989; Williams, Krezman, & McNaughton, 2008).  

Lôimportanza di focalizzarsi sulla comunicazione 

funzionale e sulla partecipazione all'interno della 

società è stata riconosciuta dallôICF (International 

Classification of Functioning, Disability and 

Health) proposta della Organizzazione Mondiale 

della Sanità (Enderby, 2013; Simeonsson, Björck-

Akesson, & Lollar, 2012). Un approccio 

funzionale dà particolare risalto ai risultati 

funzionali nel mondo reale, e all'intervento per 

costruire capacità che abbiano ricadute importanti 

per le persone con complessi bisogni comunicativi e 

per i loro partner di vita, fra cui la abilità di 

esprimere bisogni e desideri, scambiare 

informazioni, creare stretti rapporti sociali 

rispettando la ñetichettaò delle routine sociali 

(Light, 1988).  

    La funzionalità delle abilità comunicative, cioè, 

lôacquisizione di successo (o meno) di tali abilità, 

dipende dalle esigenze comunicative presenti 

all'interno degli ambienti di vita della persona: 

casa, scuola, lavoro, e/o comunità. Martin 

Pistorius, un adulto con una patologia 

neurodegenerativa che si affida alla CAA, ha 

evidenziato l'importanza cruciale delle abilità 

comunicative funzionali per rispondere alle 

esigenze comunicative quotidiane durante tutta la 

giornata:  

 
Abbiamo bisogno di occuparci di ogni aspetto della 

nostra vita, dal momento in cui ci alziamo la 

mattina, fino a quando ci alziamo la mattina dopo. 

Dobbiamo essere in grado di comunicare 24 ore su 7 

giorni così come fanno le cosiddette persone 

"normali" che parlano (Pistorius, 2004, p. 3) 

 

Adeguatezza della Comunicazione 
 

Di pari passo con il focus sulla funzionalità della 

comunicazione, le riflessioni sulla competenza 

comunicativa debbono riguardare anche il 

raggiungimento di un adeguato livello di abilità 

comunicativa che consenta di rispondere alle 

richieste ambientali e di raggiungere gli obiettivi 

comunicativi (Light, 1989). L'acquisizione della 

competenza    comunicativa    non     richiede      la  
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padronanza      dell'arte      del      comunicare;     la 

competenza comunicativa è un concetto di base 

relativo allôacquisizione di sufficiente conoscenza, 

giudizio, ed abilità  per raggiungere determinati 

obiettivi comunicativi e per partecipare all'interno 

degli ambienti/chiave. La competenza 

comunicativa di una persona può variare a seconda 

dei contesti, dei partner, degli ambienti, e degli 

obiettivi comunicativi. Per esempio, alcune 

persone con complessi bisogni comunicativi 

possono avere sviluppato abilità che consentono 

loro di interagire con partner familiari in contesti 

di routine, ma possono avere difficoltà nel 

comunicare in maniera efficace con partner meno 

familiari ed in nuovi contesti che pongono 

richieste più complesse. 

        Ciò che viene definito adeguatezza della 

comunicazione potrà variare anche a seconda degli 

obiettivi della persona che utilizza la CAA e delle 

competenze comunicative necessarie per 

raggiungere tali obiettivi. Le persone che si 

affidano alla CAA possono valutare il successo 

degli interventi in maniera differente rispetto ai 

professionisti, a seconda dei propri obiettivi 

personali; questi modi di vedere le cose devono 

essere rispettati. Wertz (1998) ha riportato quanto 

segue rispetto all'intervento che aveva impostato 

per Doug, persona con afasia a seguito di un ictus:  

 

Lôintervento ¯ terminato prima di quanto credessi. I 

progressi di Doug durante questi due mesi mi 

suggerivano di continuare ulteriormente 

lôintervento. Ero più eccitato io per i progressi fatti 

da Doug di quanto lo fosse lui e lui era più 

soddisfatto dei suoi progressi di quanto lo fossi io. 

Alla metà del secondo mese, Doug aveva dichiarato 

di essere pronto per tornare a casa. Aveva passato un 

test di guida, gli era stato riconosciuto il  diritto ad 

un sussidio di disabilità, e aveva acquisito lôabilit¨ 

di comunicare per quelli che erano i suoi scopi. Il 

suo piano era di diventare una persona e non un 

paziente. Ciò era un suo diritto, e lui lo aveva 

esercitato (p. 30) 

 

Come descritto qui, Doug riteneva di avere 

acquisito un livello adeguato di comunicazione per 

fare fronte ai propri obiettivi di vita quotidiana; dal 

suo punto di vista, aveva acquisito una competenza 

comunicativa sufficiente ad affrontare le situazioni 

più importanti per lui, e la sua priorità era di 

ritornare a vivere la sua vita invece di proseguire 

lôintervento. 

 

Sufficiente conoscenza, giudizio e abilità 
 

Secondo Light (1989), l'adeguatezza di 

ñfunzionamentoò necessaria allôacquisizione della 

competenza  comunicativa  dipende da   sufficiente 
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conoscenza, giudizio ed abilità in quattro domini 

tra loro correlati: linguistico, operazionale, sociale, 

e     strategico.    Le    competenze   linguistiche    e 

operazionali riguardano conoscenza, giudizio, ed 

abilità relative agli strumenti della comunicazione 

mentre le competenze sociali e strategiche sono 

relative a conoscenza, giudizio, e capacità 

nell'utilizzo di tali strumenti durante le interazioni 

quotidiane. 
 

Competenza Linguistica. Se le esigenze delle 

persone con complessi bisogni comunicativi sono 

quelle di sviluppare la competenza comunicativa, 

esse dovranno raggiungere sufficiente conoscenza, 

giudizio ed abilità rispetto al codice linguistico 

della lingua (e) parlata e scritta nella famiglia della 

persona e nella comunità sociale più ampia, incluse 

le abilità ricettive e le più ampie abilità espressive 

possibili utilizzando tale lingua (e). Inoltre, 

dovranno anche apprendere il codice del 

linguaggio dei sistemi di CAA utilizzati, inclusi gli 

aspetti rappresentativi dei simboli di CAA (Mineo 

Mollica, 2003) oltre agli aspetti semantici e 

sintattici indispensabili per esprimere significato 

(Blockberger & Sutton, 2003). Tutto ciò è 

complicato dal fatto che molti sistemi di CAA non 

sono in realtà un linguaggio (Light, 1997). Essi 

sono essenzialmente sistemi semantici che 

comprendono un set di simboli per comunicare 

concetti, senza una vera sintassi o morfologia. 

Sviluppare competenza attraverso il codice del 

linguaggio dei sistemi di CAA è complicato 

ulteriormente dal fatto che vi è asimmetria (Smith 

& Grove, 2003) fra il codice del linguaggio 

attraverso cui le persone che si affidano alla CAA 

ricevono i loro input (cioè, la lingua parlata nelle 

proprie famiglie e nella comunità sociale più 

ampia) e il codice del linguaggio con cui essi 

devono esprimersi (cioè, la forma e il contenuto 

della comunicazione espressiva multimodale che 

può comprendere l'utilizzo di alcune parole o 

approssimazioni di parole, di gesti o segni, e l'uso 

dei simboli aided di CAA). Inoltre, le persone con 

complessi bisogni comunicativi hanno di solito 

accesso limitato a modelli di comunicazione 

efficace basata sullôutilizzo della CAA (Ballin, 

Balandin, Stancliffe, & Togher, 2011). Gus 

Estrella, un comunicatore esperto e sofisticato 

tramite lôutilizzo della CAA, ha sottolineato 

l'importanza dell'intervento relativo alla 

costruzione delle abilità linguistiche che sono alla 

base della competenza comunicativa:  
 

Non mollate, procurate il supporto sia della scuola che 

dei servizi sociali, procurateci gli ausili e (poi) 

lasciateci esercitare fino a padroneggiare un linguaggio 

sufficiente a diventare comunicatori competenti. 

(Estrella, 2000, p. 45) 
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Competenza Operazionale. Le abilità operazionali 

riguardano le abilit¨ relative allôutilizzo tecnico 

delle strategie e tecnologie di CAA, fra cui: (a) 

abilit¨ nel posizionarsi e nellôadattare, orientare, ed 

effettuare movimenti della mano o del corpo per 

realizzare gesti, segni, o altre forme di 

comunicazione unaided (p.e. codici attraverso la 

chiusura delle palpebre, annuire/scuotere il capo); 

(b) abilit¨ nellôadoperare la/le tecniche di selezione 

per i sistemi aided di CAA (p.e. selezione diretta 

con un dito o con il pugno, indicazione tramite 

sguardo, scansione tramite un sensore); e, (c) 

abilità di navigare e utilizzare in maniera precisa 

ed efficace i sistemi aided di CAA (p.e. navigare 

fra le pagine, inserire codici per ritrovare item di 

vocabolario pre-immagazzinati). Queste abilità 

operazionali devono estendersi a tutte le modalità 

comunicative utilizzate dalla persona con complessi 

bisogni comunicativi, incluse le modalità unaided 

ed aided di comunicazione ed i sistemi low ed high 

tech (Beukelman, Fager, Ball, & Dietz, 2007; 

Hodge, 2007). Randy Horton ha descritto quanto 

sarebbe necessario fare per favorire 

l'apprendimento delle abilità operazionali di un 

sistema di CAA (approssimativamente 96 ore nel 

caso di Randy), denunciando la carenza del 

training che sarebbe di solito indispensabile per 

supportare lo sviluppo di queste capacità: 
 

Le persone non disabili hanno a disposizione circa 

12 anni per imparare a leggere e scrivere durante il 

periodo della scuola. Io non ne ho avuto quasi 

nessunoéDi solito ad un cliente vengono date da 2 

a 6 ore di insegnamento su come adoperare un 

nuovo strumento tecnologico. Un ampio, intensivo 

training durante lôimplementazione di un ausilio è la 

chiave del successo. (Horton, Horton, & Meyers, 

2001, p. 49) 

 

Competenza Sociale. Le persone che si affidano 

alla CAA devono sviluppare la competenza sociale 

per utilizzare in modo funzionale ed appropriato 

gli strumenti di CAA e raggiungere i propri scopi 

comunicativi; devono imparare quando, che cosa, 

dove, con chi, e in che maniera comunicare 

(Hymes, 1972). La competenza sociale richiede sia 

abilità socio/linguistiche che socio/relazionali. Le 

capacità socio/linguistiche fanno riferimento agli 

aspetti pragmatici della comunicazione, in altre 

parole, alle abilità di conversazione (p.e. prendere 

la parola, avviare e concludere le interazioni, 

mantenere la conversazione e sviluppare gli 

argomenti) e alla capacità di esprimere una vasta 

gamma   di   funzioni   comunicative  (p.e. attirare                                                                     

l'attenzione, richiedere informazioni, dare 

informazioni, confermare). Le abilità 

socio/relazionali fanno riferimento agli aspetti 

interpersonali    della       comunicazione,          che  
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costituiscono la base per lo sviluppo di vere 

relazioni. Light, Arnold, e Clark (2003) hanno 

identificato una serie di capacità socio/relazionali 

che possono migliorare la competenza 

comunicativa delle persone che si affidano alla 

CAA (p.e. partecipare in maniera attiva alle 

interazioni, dimostrare interesse nei confronti dei 

partner, dare un'immagine positiva di sé). Le 

abilità socio/relazionali hanno importanza speciale 

per le persone con complessi bisogni comunicativi 

che possono incontrare barriere significative nelle 

relazioni interpersonali (Anderson, Balandin, & 

Clendon, 2011; Light et al., 2003). Jim Prentice, 

un comunicatore esperto attraverso la CAA, che ha 

lavorato nellôufficio statistiche di una grande 

società, ha illustrato in maniera efficace 

l'importanza di sviluppare la competenza sociale: 

 
Quando ho iniziato a lavorare, ero certo che tutti gli 

impiegati presenti nella mia area di lavoro 

pensassero che io ero uno che arrivava da Marte. Mi 

muovevo sulla mia carrozzina elettronica ed avevo 

uno strano oggetto installato sulla mia carrozzina. 

Passavo davanti a loro ed essi non sapevano davvero 

se ero capace di parlare. Se mi parlavano, non erano 

certi che potessi risponderglié Io li fermai, mentre 

erano in procinto di prendere lôiniziativa, e prima 

che fossero a disagio, dissi, "Buon giorno, io mi 

chiamo Jim. Come state tutti voi oggi?". Mi fecero 

dei grandi sorrisi, e quasi all'unisono risposero "Noi 

stiamo bene, e ci fa piacere che tu lavori con noi". 

Certamente ciò servì a rompere il ghiaccio. Da 

allora mi sentii fare parte della squadra. Ogni tanto 

programmavo alcune barzellette sul mio ausilio di 

comunicazione in modo che la mia conversazione 

fosse più amichevole e li facesse sentire a proprio 

agio. Ha funzionato! (Prentice, 2000, p. 209) 

 

Competenza Strategica. A causa delle severe 

disabilità, delle barriere ambientali presenti nella 

società, e dei limiti dei sistemi di CAA, le persone 

con complessi bisogni comunicativi si devono 

inevitabilmente confrontare con i limiti che 

riguardano la propria competenza linguistica, 

operazionale e/o sociale. In questi casi, devono 

sviluppare strategie che consentano loro di ñby- 

passareò questi limiti e di fare al meglio ciò che 

sanno e possono fare (McNaughton et al,, 2008; 

Todman, Alm, Higginbotham, & File, 2008; 

Williams, 2004). Queste strategie compensatorie 

possono essere temporanee, utilizzate cioè per il 

periodo di tempo in cui la persona ricupera od 

impara nuove abilità linguistiche, operazionali, e/o 

sociali, o utilizzate nel lungo periodo in situazioni 

in cui sono presenti difficoltà, in campo 

linguistico, operazionale, e/o sociale, a cui non si 

può porre rimedio (Light, 1989). Per migliorare la 

propria competenza comunicativa, le  persone   con  
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complessi bisogni comunicativi possono affidarsi a 

varie strategie per superare: (a) restrizioni 

linguistiche (p.e. chiedere al partner comunicativo 

di scrivere o digitare mano a mano che parla, per 

superare le difficoltà di comprensione; guidare il  

partner nel proporre altre opzioni in presenza di 

limiti di  vocabolario; (b) restrizioni operazionali 

(p.e. utilizzare messaggi telegrafici per aumentare 

la velocità della comunicazione; chiedere ai 

partner di indovinare, mano a mano che viene 

composto il messaggio in modo da ridurre 

l'affaticamento); e (c) restrizioni sociali (p.e. 

adoperare una strategia introduttiva per spiegare il 

proprio sistema di CAA e come adoperarlo o 

utilizzare l'humour per mettere a proprio agio i 

partner non familiari) (Mirenda & Bopp, 2003). 

Randy Kitch, un comunicatore esperto che adopera 

il proprio piede quale accesso alla CAA, ha 

illustrato l'importanza della competenza strategica 

per superare le difficoltà incontrate con un 

commesso del negozio che ignorava i suoi tentativi 

di comunicare: 
 

Decisi di scrivere una frase che spiegava come 

comunicavo attraverso la mia tabella alfabetica e 

feci ritorno al negozio la giornata seguente per 

dargliela. Mi avvicinai a lui, mi sedetti sul 

pavimento e gli indicai la frase con il piede. Diceva, 

"Comunico compitando le parole su di una tabella 

alfabetica, con il mio alluce; avrei piacere che tu 

avessi la cortesia di comunicare con me." Diceva 

anche, "Vorrei acquistare un prodotto per pulire il 

mio lettore CD". Lui andò a prenderlo. Io gli diedi il 

denaro, e dopo egli mi diede il prodotto. Io compitai 

"Grazie" sulla tabella alfabetica e lui disse, "Di 

niente." (Kitch, 2005, p. 49) 
 

Fattori psicosociali che condizionano  

la competenza comunicativa 
 

Nel 2003, Light ha ampliato lôiniziale modello di 

competenza comunicativa, affermando che 

lôacquisizione della competenza comunicativa da 

parte delle persone con complessi bisogni 

comunicativi è influenzata non solo dalla loro 

competenza linguistica, operazionale, sociale, e 

strategica ma anche da vari fattori psicosociali fra cui 

motivazione, attitudine, sicurezza di sé, e resilienza. 
 

Motivazione. La motivazione a comunicare 

influenza il desiderio o i tentativi della persona a 

comunicare con gli altri durante le situazioni della 

vita quotidiana (Light, 2003). La comunicazione 

attraverso la CAA è un processo complesso che 

impone significative richieste motorie, cognitive, 

sensoriali, percettive, e linguistiche (p.e. Thistle & 

Wilkinson, 2013).   Quando    la     motivazione   a 

comunicare è alta, è più probabile che le persone 

con  complessi  bisogni  comunicativi  affrontino   le  
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richieste poste dal comunicare attraverso la CAA; 

quando la motivazione è bassa, le persone possono 

essere sovraccaricati da tutte queste richieste e 

possono decidere di rinunciare a molte opportunità 

comunicative (Clarke, McConachie, Price, & 

Wood, 2001; Fox & Sohlberg, 2000). Jan Staehely 

(2000), che adopera la CAA a supporto della sua 

comunicazione ha descritto la sfida di conservare 

la motivazione quando non si hanno strumenti 

efficaci per comunicare: 
 

Io mi ero tanto abituata a non essere in grado di 

comunicare ad unôaltra persona qualcosa in modo 

approfondito, che ho cominciato a credere di essere 

una persona che non aveva molto da dire alla 

genteé Io mi sono trovata a pensare in modo 

convinto che non avevo niente da dire. (p. 9) 

 

Le persone con complessi bisogni comunicativi 

hanno bisogno di fare numerose e positive 

esperienze, coronate da successo, per costruire la 

loro motivazione ad acquisire la competenza 

comunicativa.  
 

Atteggiamenti Anche gli atteggiamenti delle 

persone con complessi bisogni comunicativi e delle 

loro famiglie, soprattutto se si affidano alla CAA, 

hanno impatto sull'acquisizione della competenza 

comunicativa. Gli atteggiamenti nei confronti della 

CAA possono facilitarne (o meno) l'uso quando la 

situazione sociale lo richiede. Lasker e Bedrosian 

(2000) hanno proposto un modello relativo alla 

accettazione della CAA che considerava lôimpatto 

di tre set di fattori: (a) fattori ambientali (p.e. 

partner, setting, tempo della giornata); (b) fattori 

personali (p.e. disabilità, personalità, età, capacità, 

bisogni, storia, aspettative); e (c) fattori relativi 

alla CAA (per esempio, facilità di apprendimento, 

aspetto, funzionalità). Gli atteggiamenti possono 

cambiare in relazione alle diverse persone, 

ambienti, e/o caratteristiche del sistema. Rob 

Rummel-Hudson, padre di Schuyler, ragazza che si 

affida alla CAA, ha descritto l'effetto dei diversi 

sistemi di CAA sull'atteggiamento di sua figlia nei 

confronti della CAA stessa, di conseguenza, la sua 

disponibilità o indisponibilità ad utilizzare la CAA 

a supporto della sua comunicazione: 
 

Il suo entusiasmo (nei confronti del suo nuovo SGD) 

era forse la modalità più significativa, forse la più 

importante, di capire intuitivamente se lei "avesse o 

non avesse capito". Lei aveva capito, ma ha fatto 

addirittura meglio, è rimasta affascinata dall'ausilio. 

Lei lo adoperava per tuttoé Noi sapevamo che 

lôausilio avrebbe potuto andare bene per lei, solo se 

lei avesse preso l'iniziativa di fare in modo che ciò 

fosse possibile, allo stesso modo  in  cui  lei  aveva 

iniziato ad adoperare il linguaggio dei segni, ed al 

contrario,   a    rifiutare   completamente  il sistema  di  
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indicazione di immagini che tutti a scuola, avevano 

cercato di convincerla a adoperareéProvavo 

compassione per la persona che cercava di far fare a 

Schuyler qualche cosa che non aveva voglia di fare, o 

per chi cercava di convincerla a non fare qualcosa che 

lei desiderava fare (Rummel-Hudson, 2008, p. 223) 
 

Sicurezza in sé stessi.  La motivazione ha un 

impatto sul desiderio della persona a comunicare, e 

l'atteggiamento nei confronti della CAA ha un 

impatto sulla disponibilità della persona ad 

utilizzare la CAA per comunicare, ma è la 

sicurezza di sè che determina effettivamente la 

propensione della persona ad agire - in altre parole, 

a tentare di comunicare in ogni situazione. La 

sicurezza di sè ha a che fare con l'auto 

convincimento della persona, in questo caso 

specifico l'auto convincimento di potere 

comunicare con successo in una data situazione (i). 

Util izzare la CAA per rispondere ai propri bisogni 

comunicativi richiede alle persone con complessi 

bisogni comunicativi di affidarsi a tecniche che 

possono essere all'inizio nuove e non familiari, sia 

per loro che per i partner comunicativi, avendo di 

solito a disposizione pochi esempi di altre persone 

che comunicano con successo utilizzando la CAA 

(Ballin et al., 2011; Light et al., 2007 ï articolo a 

pag. 49 di questo numero di Argomenti 11). Vedere o 

interagire con altri che adoperano la CAA e che 

hanno acquisito una certa competenza 

comunicativa può servire come supporto 

fondamentale per costruire la competenza 

comunicativa. Rick Creech (1995), un pioniere 

nellôutilizzo della CAA sia negli ambienti 

universitari che sul luogo di lavoro ha spiegato: 
  

Fino a che non avremo visto un comunicatore 

aumentativo fluente ed interattivo che ha i nostri stessi 

problemi fisici, ci sarà poco nelle nostre esperienze 

personali che potrà aiutarci a pensare che noi, da soli, 

potremmo un giorno veramente ñparlareò(p.12) 
 

Resilienza. Sebbene la sicurezza di sé possa 

determinare la propensione della persona a cercare 

di comunicare, è la resilienza che influenza la 

perseveranza o meno della persona a comunicare 

malgrado le molte sfide e fallimenti incontrati. La 

resilienza fa riferimento alla "écapacità che 

consente ad una personaédi prevenire, 

minimizzare, superare gli effetti dannosi delle 

avversità " (Grotberg, 1995, p. 7). È inevitabile che 

le persone con complessi bisogni comunicativi si 

confrontino con fallimenti soprattutto durante i 

primi tentativi di comunicare con successo. Questi 

fallimenti possono dipendere dai limiti nelle loro 

capacità linguistiche, operazionali, sociali, e 

strategiche e/o dalle barriere ambientali (Balandin, 

Hemsley,  Sigafoos,   & Green, 2007;  Snell, Chen, 

Allaire,    &   Park,   2008).   I     fallimenti     nella 
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comunicazione forniscono opportunità importanti 

di apprendimento e possono anche facilitare il 

successivo successo, ma solo se la persona è 

abbastanza resiliente da continuare ad andare 

avanti e tentare di nuovo. La resilienza è un fattore 

dinamico che è condizionato dalle avversità 

incontrate (p.e. la natura, la gravità, la tempistica 

delle avversità), e dai fattori protettivi (sia risorse 

individuali sia supporti ambientali) che possono 

supportare il recupero dopo tali avversità (Luthar, 

Cicchetti, & Becker, 2000; Masten, 2001). Ad 

esempio, fattori protettivi individuali che 

supportano la resilienza possono comprendere 

abilità di problem solving, l'ottimismo, o la fede; 

fattori protettivi ambientali possono comprendere 

l'incoraggiamento ed il supporto dato dalla 

famiglia, dagli assistenti/mentori, dagli insegnanti, 

dai datori di lavoro, o dai pari. Le persone con 

complessi bisogni comunicativi che possono 

beneficiare di fattori protettivi potranno presentare 

maggiore resilienza di fronte ad eventuali 

fallimenti comunicativi ed essere pertanto più 

disponibili a costruire, ricreare, o conservare la 

competenza comunicativa davanti alle avversità 

(Dickerson, Stone, Panchura, & Usiak, 2002; 

Smith & Murray, 2011). Al contrario, coloro che 

non accedono a fattori protettivi avranno maggiori 

difficoltà nel reagire alle avversità, nellôimparare 

da questi fallimenti, e come ultima cosa a 

sviluppare la competenza comunicativa. Morrie 

Schwartz, un uomo con sclerosi laterale 

amiotrofica (SLA), ha scritto a proposito 

dell'importanza della resilienza di fronte alle 

avversità che egli sperimentava mano a mano che 

la sua malattia progrediva: 
 

Odio divenire via via più dipendente mano a mano 

che la mia malattia va avanti. Sono portato in giro 

dappertutto sulla mia carrozzina, sono nutrito, 

lavato,éUn insieme di cose che ho fatto per conto 

mio e che ho dato per scontato essere parte del mio 

essere fisico e che adesso sono fatte al posto mio da 

altre persone. Sebbene io sia dipendente, io ho una 

mente indipendente, emozioni mature, e io utilizzo 

la mia indipendenza per aiutarmi a stare bene in ciò 

che è essenziale per me. (Schwartz, 1996, p. 73) 

 

Barriere ambientali e supporti  
 

La competenza comunicativa è condizionata non 

solo dai fattori intrinseci della persona con 

complessi bisogni comunicativi (p.e. abilità 

linguistiche, operazionali, sociali, e strategiche 

oltre ai fattori psico/sociali quali motivazione, 

atteggiamento, sicurezza di sé e resilienza) ma 

anche da fattori estrinseci, quali le barriere presenti 

nell'ambiente che ostacolano la competenza 

comunicativa,   e   dai   supporti    ambientali    che 
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possono    invece      favorire       la       competenza 

comunicativa (Light, 2003). Infine, la 

comunicazione è un processo interpersonale in cui 

il  significato è creato mediante partnership 

(Blackstone et al., 2007; Teachman & Gibson, 

2014). Di conseguenza, l'intervento finalizzato a 

costruire la competenza comunicativa deve essere 

rivolto non solo alla persona con complessi bisogni 

comunicativi ma anche ai partner presenti 

nell'ambiente, al fine di ridurre le barriere ed 

assicurare i necessari ed adeguati supporti (Ball & 

Lasker, 2013; Kent-Walsh & McNaughton, 2005; 

Soto, 2012). Jan Staehely, che si affida alla CAA 

per comunicare, ha enfatizzato la natura 

interpersonale della competenza comunicativa 

come segue: 
 

Proprio come un ballo non può essere un ballo 

finché la gente non va a ballare, nessun linguaggio 

diviene comunicazione finché le persone non 

arrivano a capirlo ed a utilizzarlo. Deve essere uno 

scambio a due direzioni. Ecco perché comunicare è 

una parola di azione. (Staehely, 2000, p. 3) 

 

Tutti le persone che utilizzano la CAA sono 

condizionate da fattori ambientali, ma l'entità di 

tale impatto potrà variare a seconda delle persone 

ed in particolare in relazione alle risorse 

intrinseche della persona stessa.  Coloro che hanno 

abilità linguistiche, operazionali, sociali, e 

strategiche e fattori psico-sociali ben sviluppati 

saranno meno vulnerabili nei confronti delle 

barriere e delle restrizioni ambientali rispetto a 

coloro che sono comunicatori iniziali o a coloro 

che hanno significative difficoltà 

cognitivo/linguistiche (McNaughton & Light, 

2013; Williams, Beukelman, & Ullman, 2012). 

Secondo Beukelman e Mirenda (2013), le barriere 

e i supporti ambientali possono essere presenti in 

varie aree quali: politiche, prassi, atteggiamenti, 

conoscenze ed abilità. 
 

Barriere nelle politiche/prassi e supporti. Le 

persone con complessi bisogni comunicativi 

possono incontrare barriere nelle politiche e nelle 

prassi che sono sistemiche all'interno della società 

e che possono limitare le loro opportunità 

comunicative e quindi lo sviluppo della 

competenza comunicativa (Cooper, Balandin, & 

Trembath, 2009; Stancliffe et al., 2010). Le 

barriere nelle politiche derivano da leggi ufficiali, 

standard, o regolamenti, mentre le barriere nelle 

prassi derivano da procedure convenzionali 

all'interno di scuole, ambienti di lavoro, o nella 

società che non si possono documentare 

ufficialmente ma che sono in pratica accettate 

(Beukelman & Mirenda, 2013). John Draper, un 

comunicatore competente   che  si affida alla CAA,  
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ha discusso alcune  delle  barriere causate dalle 

politiche/prassi che ha dovuto affrontare durante il 

suo percorso formativo in un ambiente scolastico 

inclusivo. 
 

Il mio successo nell'affrontare le rigidità del 

curriculum scolastico dipendeva in gran parte da 

quanto la mia équipe scolastica lavorava in modo 

collaborativo. Non era cosa comune che più di 30 

professionisti fossero coinvolti nella mia vita, tutti in 

una volta. Era una battaglia costante averli tutti a 

lavorare assieme in maniera efficiente e senza che 

fossero distratti dai loro mandati, politiche, e sfere di 

competenza individuali. Ci volle tempo affinché 

tutti si rendessero conto che la collaborazione vera si 

poteva raggiungere soltanto quando l'équipe aveva 

chiaro il ruolo di ognuno, quando le aspettative 

venivano concordate scrivendole, e quando 

venivano stabilire le linee guida rispetto alla 

comunicazione (Carter & Draper, 2010, p. 73). 
 

A volte alcune prassi che sembrano, ai 

professionisti, irrilevanti, possono avere 

conseguenze negative sulla vita delle persone con 

bisogni di CAA. John Draper ha descritto alcune 

prassi in voga al suo liceo che ostacolavano le sue 

interazioni con i pari: 
 

Era di importanza fondamentale per me che avesse 

senso lôessere parte della comunità della mia scuola. 

A causa delle difficoltà legate alla mia condizione 

fisica e comunicativa, non potevo fare davvero parte 

dei circoli sociali del liceo. Questa realtà, associata 

alla carenza di conoscenze di gran parte dello staff 

della scuola su come favorire la conoscenza della 

mia disabilità o su come favorire le relazioni con i 

pari, dava come conseguenza la perdita di 

opportunità. Un esempio: al liceo gli armadietti 

degli studenti disabili erano raggruppati in un luogo 

separato invece di essere inseriti secondo lôordine 

alfabetico con quelli degli altri studenti. Un altro 

esempio era dato dalla prassi di confinare gli 

studenti disabili a lavorare unôaula separata con 

para-professionisti durante il tempo libero, invece di 

consentirci di interagire con i nostri pari nella 

biblioteca della scuola. Queste prassi restringevano 

le mie possibilità di avere relazioni con i miei pari. 

(Carter & Draper, 2010, p. 82) 

 

Ultimamente, come Carter e Draper (2010) 

riportano, l'obiettivo è eliminare le barriere nelle 

politiche e nelle prassi e fare in modo che ci siano 

supporti sufficienti alla partecipazione e ad una 

significativa inclusione, in tutte le situazioni 

allôinterno della societ¨, delle persone che hanno 

bisogno della CAA. Mirenda (1993) ha così 

riassunto questo obiettivo: 
 

Io sto parlando di situazioni, nella vita della 

comunità, che aiutano le persone a divenirne parte e 

non solo ad essere residenti in tale comunità. Io sto 

parlando di programmi in  cui si  dà molta enfasi  ad 
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aiutare   le   persone   a  conoscere  e ad  entrare  in 

contatto con i propri vicini e con i negozianti 

localiéLôappartenenza ¯ diversa dallo stare vicini o 

vivere nella porta accanto o essere affiliati aépotete 

fare tutte queste cose per conto vostro. Ma non avete 

raggiunto lôappartenenza ad un gruppo finché il 

gruppo non dice che voi ne fate parte; è un 

atteggiamento reciproco, è consensuale. È quello che 

voi desiderate - essere membro della comunità. (p. 6) 
 

Barriere negli atteggiamenti e supporti. Come 

Mirenda (1993) ha descritto, entrare a fare parte 

davvero della comunità non dipende solo dai 

supporti dati dalle politiche e prassi; è necessario 

anche eliminare le barriere causate dagli 

atteggiamenti. Le barriere negli atteggiamenti si 

creano quando le persone hanno sentimenti 

negativi che li portano ad agire in modi che 

restringono le opportunità comunicative delle 

persone che hanno bisogno della CAA (Hodge, 

2007; McCarthy & Light, 2005). Bob Williams 

(2000) ha così descritto gli aspetti pervasivi delle 

barriere negli atteggiamenti nei confronti delle 

persone che si affidano alla CAA: 
 

Perché ci sono tante persone obbligate a condurre 

vite di dipendenza inutile e di silenzio? Non a causa 

della mancanza di finanziamenti, e neppure per 

mancanza di regolamenti attuativi delle politiche 

federali, indispensabili per accedere a questi 

finanziamenti. Piuttosto, molte persone vivono nel 

silenzio perché molti altri trovano ancora difficile 

credere che persone con disabilità comunicative, 

proprio come me, abbiano qualcosa da dire o 

contributi da dare (p. 250). 
 

Come Williams ha descritto, troppo spesso le 

barriere negli atteggiamenti si traducono in 

aspettative limitate nei confronti delle persone con 

complessi bisogni comunicativi e in limitate 

opportunità di partecipazione. Eô necessario 

difendere i diritti di tali persone e concordare 

interventi per affrontare le barriere di 

atteggiamento e fare in modo che le persone con 

complessi bisogni comunicativi che si affidano alla 

CAA    abbiano     opportunità     significative   per 

comunicare e partecipare a scuola, al lavoro, nella 

propria famiglia, e nella comunità più ampia. 
 

Barriere di conoscenze/abilità e supporti. Anche 

in presenza di adeguate politiche, prassi, ed 

atteggiamenti, tutto ciò può non essere sufficiente 

a favorire lo sviluppo della competenza 

comunicativa da parte delle persone che hanno 

bisogni di CAA. Imparare a comunicare, 

utilizzando la CAA è un processo complesso 

(Bailey, Parette, Stoner, Angell, & Carroll, 2006; 

Rackensperger, Krezman, McNaughton, Williams, 

& D'Silva, 2005). Molte persone che hanno 

bisogno     della   CAA   presentano     significative 
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difficoltà linguistiche, operazionali e sociali ed 

hanno bisogno del supporto fornito dai propri 

partner per comunicare con successo (Blackstone 

et al., 2007). Per fornire un supporto appropriato, i 

partner (cioè, familiari, personale scolastico, 

impiegati, collaboratori sul posto di lavoro, amici) 

debbono conoscere i sistemi di CAA, le modalità 

di intervento ed acquisire competenze relative alle 

strategie di interazione (p.e. Kent-Walsh, Binger, 

& Hasman, 2010; Sorin-Peters, McGilton, & 

Rochon, 2010). Jean Dominique Bauby (1997) 

sottolinea così l'importanza delle conoscenze ed 

abilità dei partner nel determinare il buon esito (o 

meno) dei suoi tentativi di comunicare utilizzando 

la CAA, dopo un ictus cerebrale: 

 
È un sistema (di CAA) abbastanza semplice. Voi   

scansionate l'alfabetoé fino a che io batto gli occhi 

e vi fermo alla lettera che mi serveé Cio¯, cos³ in 

teoria. In realtà, non è che tutto vada bene con alcuni 

interlocutori. A causa di nervosismo, impazienza, e 

ottusità, le performance variano a seconda se si ha 

familiarit¨ con tale codiceé Gli interlocutori 

nervosi sono sempre i primi a fallire. Ripetono 

l'alfabeto a pappagallo, al top della velocità, 

elencando le lettere quasi a caso, e quando poi 

vedono il risultato che non ha senso, esclamano, "Io 

sono un idiota". 

é Con le persone reticenti è molto più complicato. 

Se io chiedo loro, "Come stai?" essi rispondono, 

"Bene", rimandando immediatamente la palla nella 

mia met¨ campoé Le persone meticolose non 

sbagliano mai; annotano scrupolosamente ciascuna 

lettera e non cercano mai di svelare il segreto di una 

frase prima che sia completaé Tale scrupolosit¨ 

rende il processo laborioso, ma almeno si evitano i 

malintesi in cui gli interlocutori impulsivi si 

arenano, quando trascurano di verificare le proprie 

intuizioni. (pp. 20-22). 

 

Come suggerito da Bauby (1997), i partner hanno 

bisogno di formazione per migliorare le proprie 

conoscenze ed abilità indispensabili per interagire 

in maniera efficace con le persone che si affidano 

alla CAA e per supportarne la competenza 

comunicativa. 

 

Cambiamenti/chiave nel campo della 

Comunicazione Aumentativa e Alternativa 
 

Durante i 25 anni trascorsi da quando Light per 

prima propose questo modello di competenza 

comunicativa, sono avvenuti importanti 

cambiamenti nel campo della CAA: (a) 

cambiamenti demografici della popolazione che 

utilizza la CAA; (b) cambiamenti negli obbiettivi e 

negli scopi comunicativi che devono essere presi 

in considerazione;  (c)  cambiamenti  nei    sistemi  

di CAA  a  disposizione;   e (d) cambiamenti  nelle  
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aspettative di partecipazione delle persone che 

utilizzano la CAA (Light & McNaughton, 2012a). 

Eô necessario, quindi, rivedere la definizione 

originale di competenza comunicativa per 

valutarne la attuale attinenza e validità. In 

particolare, affronteremo ciascuno dei 

cambiamenti chiave in questo campo e le loro 

potenziali implicazioni rispetto al modello 

proposto di competenza comunicativa e agli 

interventi finalizzati alla costruzione di tale 

competenza. 

 

Cambiamenti demografici della popolazione che 

utilizza la CAA 
 

Durante gli ultimi 25 anni, il campo della CAA ha 

registrato un aumento signifi cativo nel numero 

delle persone con complessi bisogni comunicativi 

che ricevono interventi di CAA o che potrebbero 

trarne beneficio; pertanto, la popolazione che 

usufruisce degli interventi di CAA è sempre più 

diversa in termini di età, disabilità, linguaggio, 

cultura, e razza/etnia (Beukelman, 2012; Light & 

McNaughton, 2012a; Mueller, Singer, & Carranza, 

2006; Soto & Yu, 2014). Oltre all'aumento 

dellôincidenza delle persone con complessi bisogni 

comunicativi ci sono stati, negli ultimi 25 anni 

anche miglioramenti significativi nella formazione 

a livello universitario e professionale nel campo 

della CAA (p.e. Costigan & Light, 2010; Ratcliff, 

Koul, & Lloyd, 2008), che hanno portato ad una 

maggiore conoscenza della CAA da parte dei 

professionisti e ad una maggiore accettazione, in 

generale, degli interventi di CAA. Gli interventi di 

CAA non sono più visti solo come un'ultima 

risorsa da utilizzare con persone che non parlano o 

che hanno una produzione orale molto limitata, 

una volta che i tradizionali interventi logopedici 

falliscono; oggi, al contrario, un crescente numero 

di professionisti ha capito i potenziali  benefici  

degli interventi di CAA per le persone a rischio 

rispetto allo sviluppo della parola (speech) e del 

linguaggio (language) (p.e. Romski et al., 2010), 

per le persone che utilizzano il linguaggio orale ma 

hanno bisogno della comunicazione aumentativa 

per chiarire o migliorarne l'intellegibilità (p.e. 

Hanson, Beukelman, & Yorkston, 2013), per le 

persone che sono in fase di recupero dopo un ictus 

o un trauma cranico (p.e. Petroi, Koul, & Corwin, 

2014), per le persone che stanno perdendo abilità 

di parola e/o di linguaggio a seguito di patologie 

degenerative (p.e. Fried-Oken, Beukelman, & Hux, 

2012), e per le persone che possono avere 

temporanee difficoltà comunicative (p.e. Costello, 

Patak, & Princhard, 2010). Gli interventi di CAA - 

quindi - sono ora rivolti ad una popolazione più 

ampia e diversa, in tutte le fasi della vita; a persone  
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più giovani e più vecchie e con bisogni ed abilità 

molto diverse (a seconda delle diverse disabilità) 

rispetto a quanto accadeva precedentemente.  

     Oltre ad una maggiore diversità relativa ai 

profili  di età e disabilità delle persone con bisogni 

di CAA, vi è anche una sempre maggiore diversità 

di lingue, culture, e etnie di coloro che ricevono gli 

interventi di CAA (Soto & Yu, 2014). Questa 

diversità linguistica, culturale, e di razza/etnia 

deriva da due sviluppi/chiave. Primo: la 

conoscenza degli interventi di CAA si è estesa a 

tutto il mondo, specialmente ai paesi in via di 

sviluppo, attraverso lôimpegno delle famiglie e dei 

professionisti (Alant, 2007; Bornman, Bryen, 

Kershaw, & Lebwaba, 2011). Lôevidenza 

dell'impatto crescente della CAA in tutto il mondo 

emerge dal riconoscimento dato alla International 

Society of Augmentative and Alternative 

Communication (ISAAC) come Organizzazione 

Non-Governativa con status consultivo presso il 

Consiglio Economico e Sociale delle Nazioni 

Unite. Secondo: come Soto e Yu hanno riportato, 

il movimento, senza precedenti, delle popolazioni 

negli ultimi 20/25 anni (p.e. dai paesi in via di 

sviluppo a quelli sviluppati, dalle aree rurali alle 

aree urbane) ha portato ad un sostanziale aumento 

nel numero di bambini e adulti con complessi 

bisogni comunicativi che usufruiscono dei servizi 

di CAA, provenienti da diversi background 

culturali e linguistici. 
 

Conseguenze dei cambiamenti demografici sulla 

competenza comunicativa. Quali sono le 

conseguenze di questi cambiamenti demografici 

sulla definizione di competenza comunicativa e 

sugli interventi per costruire tale competenza? La 

vasta gamma di età e di disabilità trattate, ha reso 

necessaria una   maggiore   diversificazione  degli 

interventi di CAA, quali gli interventi progettati 

per: (a) costruire per la prima volta la competenza 

comunicativa con le persone con disabilità di 

sviluppo attraverso interventi rivolti 

allôacquisizione di abilit¨ linguistiche, 

operazionali, sociali, e strategiche (p.e. Snell et al., 

2010); (b) ricostruire la competenza comunicativa 

delle persone con disabilità acquisite o con 

temporanee disabilità comunicative, capitalizzando 

i punti di forza linguistici e sociali pre-esistenti ed 

insegnando loro le abilità strategiche ed 

operazionali per bypassare i limiti in queste aree ed 

ottimizzare le performance comunicative (p.e. 

Costello et al., 2010; Light & Gulens, 2000); 

Perroi et al., 2014; Simmons-Mackie, King & 

Beukelman, 2013); e, (c) sostenere la  competenza 

comunicativa   il   più   a   lungo  possibile  con  le 

persone che hanno disabilità degenerative 

attraverso  l'implementazione  di   supporti   CAA 
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 (p.e. Fried-Oken et al. 2012).  

      Questi interventi dovranno essere adeguati non 

solo alle abilità motorie, sensoriali/percettive, e 

cognitive delle persone che hanno bisogni di CAA 

ma anche ai loro background culturali e linguistici 

(Binger, Kent-Walsh, Berens, Del Campo, & 

Rivera, 2008). Le persone con complessi bisogni 

comunicativi che vivono in ambienti bilingue o 

multilingue debbono affrontare significative 

richieste linguistiche ed operazionali durante lo 

sviluppo della competenza comunicativa, dato che 

le diverse lingue e culture di cui essi fanno parte,  

avranno quasi certamente bisogno di modalità 

comunicative differenti, vocabolari differenti, 

rappresentazioni differenti, layout differenti, ed 

organizzazioni differenti (p.e. Nakamura, 

Iwabuchi, Alm, 2006; Soto & Yu, 2014). Le 

persone con bisogni di CAA che vivono in 

ambienti bilingue o multilingue devono sviluppare 

competenze: (a) nella lingua scritta e parlata nelle 

proprie famiglie ed in quella scritta e parlata nella 

comunità sociale più ampia,  comprese le capacità 

di comprensione e le più ampie abilità espressive 

possibili, inclusi gli aspetti fonologici, semantici, 

sintattici, morfologici e pragmatici di queste 

lingue, che possono differire in modo significativo 

a seconda delle singole lingue coinvolte; (b) nei 

codici del linguaggio delle differenti strategie e 

tecniche di CAA utilizzate per comunicare in 

questi ambienti culturali e linguistici differenti (c) 

nelle abilità operazionali per creare e/o per 

adoperare tecnicamente questi diversi sistemi 

aided o unaided di CAA; e (d) nelle abilità sociali, 

imparando quando e come passare ai differenti 

codici linguistici ed alle differenti  strategie e 

tecniche di CAA a seconda dei diversi contesti. 

Chiaramente, le richieste linguistiche, operazionali 

e sociali per acquisire la competenza comunicativa 

si moltiplicano quando le persone con complessi 

bisogni comunicativi provengono da ambienti 

bilingue o multilingue. Estrella (2000) ha così 

descritto tali sfide: 
 

Prima di iniziare la scuola dellôinfanzia, la mia 

famiglia e i miei amici parlavano tutti in spagnolo 

con me. Era tutto ciò che io sapevo. Dunque potete 

immaginare la mia reazione quando iniziai ad andare 

a scuola. Stavo entrando in territori inesplorati. Io 

ero lasciato in balia di persone totalmente estranee, e 

straniere! Era fuori di dubbio che tutti conoscessero 

qualche parola di spagnolo, per ciò probabilmente 

côera qualcuno che capiva i miei sottili segnali 

quando avevo bisogno di qualche cosa, come ad 

esempio mangiare! Ma cosa dire quando avevo 

bisogno di andare in bagno e tutti pensavano che io   

stessi per avere una crisi! Questi erano i problemi 

che un piccolo bambino dovette affrontare, cercando 

di capire   come  risolverli,  con tutto ciò che di nuovo  
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aveva attornoéIo mi sentivo isolato perch® non 

potevo dire a nessuno ciò che pensavo o sentivo (p. 

33). 
 

     Soto e Yu (2014) hanno evidenziato i benefici 

degli interventi bilingue per le persone con 

disabilità comunicative. Tuttavia, hanno notato che 

per compiere efficaci interventi bilingue, i 

professionisti di CAA devono sviluppare le 

competenze indispensabili per impostare interventi 

culturalmente adeguati, e specificatamente abilità 

nel (a) valutare in maniera accurata le abilità  

comunicative delle persone con complessi bisogni 

comunicativi con background culturali e linguistici 

diversi; (b) supportare lo sviluppo del linguaggio 

e/o il suo recupero sia nella lingua parlata in 

famiglia che in quella della comunità sociale più 

ampia; (c) selezionare, personalizzare ed 

implementare strategie e tecniche a supporto della 

comunicazione nei diversi ambienti, e (d) lavorare 

con le famiglie con background diversi. La 

crescente diversità della popolazione che potrebbe 

trarre benefici dalla CAA, ha messo in evidenza 

lôurgente necessit¨ di una formazione di qualit¨, 

universitaria e professionale, per fare in modo che 

i professionisti provenienti dalle diverse discipline 

abbiano le competenze indispensabili per 

implementare interventi di CAA efficaci, 

competenti culturalmente, basati su evidenze e per 

sviluppare la competenza comunicativa delle 

persone con unôampia gamma di bisogni ad abilit¨, 

e lungo tutta lôarco della vita (Costigan & Light, 

2010; Soto & Yu, 2014). 

 

Cambiamenti negli scopi comunicativi 
 

Assieme ai cambiamenti demografici della 

popolazione    con    bisogni di CAA, sono 

avvenuti notevoli cambiamenti negli obiettivi 

comunicativi di cui ci si deve occupare. 

Venticinque anni fa, ci si focalizzava 

prevalentemente nel dare strumenti per esprimere 

bisogni e desideri; via via è stato sempre più 

riconosciuto che la comunicazione va molto al di 

là del desiderio di esprimere bisogni e desideri, e 

serve a supportare lo sviluppo dei rapporti sociali, 

a scambiare informazioni, ed a partecipare alle 

routine sociali rispettandone ñl'etichettaò (De Leo, 

Lubas, & Mitchell, 2012; Waller et al., 2013). La 

mamma di Brian, un bambino di 8 anni con 

disabilità multiple, ha riassunto così la situazione: 

"Nella vita ci sono cose più importanti delle 

merendine" (Light, Parsons & Drager, 2012; p. 

187). Infatti, con l'avvento dei social media e di un 

nuovo insieme di strumenti che consentono alle 

persone di collegarsi tra loro, vi è attualmente nella 

società una   sempre    maggiore    enfasi   nello    

stabilire,  mantenere,   e  sviluppare    collegamenti 
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sociali attraverso vari network (Sundquivst  & 

Rosnnberg, 2010; Williams et al., 2012).       

     Venticinque anni fa, il focus era in primo luogo 

sullôottimizzare la comunicazione di persone con 

complessi bisogni comunicativi nelle interazioni 

faccia a faccia. Attualmente si è riconosciuto che i 

bisogni comunicativi vanno al di là delle 

interazioni faccia a faccia e comprendono anche: la 

comunicazione scritta per rispondere alle esigenze 

accademiche o lavorative; i media sociali come ad 

esempio Facebook e Istagram per creare reti 

sociali, condividere esperienze, e stabilire rapporti 

nella comunità dei pari; cellulari per rimanere 

connessi con gli amici; creazione di blog per fare 

commenti e per creare comunità di condivisione di 

interessi; "Twitterò per aggiornare all'istante sul 

proprio status e per esprimere  brevemente  

opinioni; e-commerce per esaudire una vasta 

gamma di bisogni e desideri, e così via (Light & 

McNaughton, 2012a). 
 

Conseguenze del cambiamento degli scopi 

comunicativi sulla competenza comunicativa   Con 

i notevoli cambiamenti negli scopi comunicativi e 

l'esplosione degli strumenti attraverso cui 

rispondere ai bisogni comunicativi, le persone con 

complessi bisogni comunicativi hanno ora 

potenzialmente accesso ad una più ampia e diversa 

audience come mai prima d'ora. Sono ora a 

disposizioni strumenti per fare fronte a ciò che è in 

precedenza costituiva una delle più grandi barriere 

e cioè: limitate reti sociali e limitati partner 

(Blackstone & Hunt Berg, 2003). Glenda Watson 

Hyatt (2011), che utilizza diverse tecnologie di 

CAA (compreso iPadTM) per comunicare, ha così 

descritto la maggiore profondità comunicativa 

come risultato del maggior numero di media 

sociali: 
 

La cosa forte eraé Avevo accesso a Internet. 

Quando mi chiedevano che cosa stavo combinando, 

io rispondevo "sto facendo un blog e sto scrivendo", 

e potevo fare vedere ciò che avevo scritto. Inoltre 

condividevo il video in cui zizzagavo fra Robson 

Square nella Downtown di Vancouver durante le 

Olimpiadi Invernali. L'iPad mi ha permesso di 

comunicare ad un livello più profondo rispetto a ciò 

che era possibile attraverso un ausilio con una 

singola funzione (p. 25). 
 

     L'accesso ad un crescente numero di potenziali 

partner, ha fatto per¸ aumentare lôesigenza di una 

comunicazione autonoma ed intellegibile. 

Utilizzando media differenti, le persone con 

complessi bisogni comunicativi non possono co-

costruire i messaggi con i partner familiari come 

avviene nelle interazioni faccia a faccia; dovranno 

invece sviluppare la capacità di adoperare in modo 

autonomo questi nuovi strumenti, aderire  alle  loro 
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convenzioni, e comunicare con un'audience più 

ampia che può comprendere persone con limitata o 

nessuna esperienza di CAA. In termini generali, 

determinare maggiore autonomia e intelligibilità di 

comunicazione per raggiungere un'audience più 

ampia, richiede capacità linguistiche più avanzate 

e specificatamente lôabilità di trasmettere 

efficacemente significato attraverso l'ortografia 

tradizionale, attraverso forma e contenuto 

appropriati come richiesto da specifici media ed 

audience (Fager, Barbach, Russell, & 

Higginbotham, 2012).  

      Eô interessante notare che molti di questi nuovi 

media sociali non si basano unicamente sul 

contenuto linguistico per comunicare; il contenuto 

linguistico può essere infatti arricchito attraverso 

un ampio uso di immagini visive (cioè foto, video) 

come canali di espressione. Questa tendenza verso 

un maggiore uso di foto e video ha alcuni vantaggi 

potenziali per le persone con complessi bisogni 

comunicativi dato che lôutilizzo di supporti visivi, 

ad esempio le foto per ampliare la comunicazione, 

ha una storia lunga nel campo della CAA (Hanson 

et al., 2013). Con l'avvento dei vari social media, 

foto e video sono divenuti canali di espressione 

universalmente accettati dalla società (Light & 

McNaughton, 2012a), ed utilizzati a supporto della 

comunicazione per scopi didattici, occupazionali, 

sanitari, e sociali (Raghavendra, Newman, Grace, 

& Wood, 2013). 

   Tuttavia, per potere adoperare questi diversi 

media in maniera efficace e rafforzare la 

comunicazione sulle piattaforme dei social media 

(p.e. Facebook, Twitter, Instagram), le persone con 

complessi bisogni comunicativi devono possedere 

abilità di literacy funzionale oltre all'abilità di 

scattare fotografie e fare video di avvenimenti ed 

esperienze interessanti. Perciò, questi media 

impongono maggiori esigenze linguistiche (cioè 

abilità di literacy funzionale; abilità semantiche, 

sintattiche e morfologiche) e maggiori richieste 

operazionali (p.e. fare e postare foto e video). 

Inoltre, per ciascun media, le persone con 

complessi bisogni comunicativi devono impararne 

le regole di utili zzo sociale (cioè, con chi, che 

cosa, quando, dove, in che forma, e per quali scopi 

comunicare). Queste regole variano a seconda dei 

media. Per esempio, documenti scritti per scuola o 

relazioni di lavoro richiedono vocabolario, sintassi, 

e morfologia formale, mentre Twitter è limitato a 

140 caratteri, con l'uso di frammenti di frase ed 

abbreviazioni accettabili per dare aggiornamenti 

circa il proprio status ed esprimere opinioni. 

Inoltre, le persone che utilizzano la CAA devono 

apprendere le regole socio linguistiche di utilizzo 

di ciascuno di questi media senza  beneficiare del 

feedback immediato, visibile, da parte del partner.  
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Data lôinfluenza dei media sociali nella società 

odierna e i loro potenziali benefici per le persone 

con complessi bisogni comunicativi, sono 

necessarie future ricerche per esplorare l'uso dei 

social media e di altri più diffusi strumenti di 

comunicazione da parte delle persone con bisogni 

di CAA. 
 

Cambiamenti nei sistemi di CAA 
 

Implicita nella riflessione sui notevoli 

cambiamenti degli scopi comunicativi, è la 

constatazione che le persone con complessi bisogni 

comunicativi non possano più affidarsi, per 

rispondere alle loro esigenze comunicative, ad un 

singolo ausilio con uscita in voce per partecipare 

pienamente nei vari contesti educativi, lavorativi e 

sociali (Williams et al., 2008). Per aumentare e 

supportare la loro comunicazione dovranno quindi 

avere accesso ad unôampia gamma di strumenti 

quali modalità unaided di CAA (p.e. gesti, segni, 

parole o approssimazioni di parole), sistemi aided 

di CAA low tech (p.e. tabelle o libri di 

comunicazione), sistemi high tech di CAA (p.e. 

SGD tradizionali, tecnologie mobili con "app" di 

CAA), e altre più diffuse app per la comunicazione 

e social media (p.e. Facebook, Twitter, Instagram, 

SnapChat). 
 

Conseguenze dei cambiamenti nei sistemi di CAA 

sulla competenza comunicativa. Gli enormi 

cambiamenti nei sistemi/app di CAA, nelle 

tecnologie della comunicazione, e nei media 

sociali portano sia benefici e che nuove sfide per 

costruire, ricostruire, e supportare la competenza 

comunicativa delle persone che si affidano alla 

CAA.   La rivoluzione portata  dallôiPad  e dalle 

tecnologie mobili ed il crescente utilizzo dei media 

sociali ha avuto un impatto positivo sulla 

conoscenza e sull'accettazione sociale della CAA, 

riducendo le barriere di atteggiamento nei 

confronti della CAA stessa (McNaughton & Light, 

2013). Di conseguenza, le persone con complessi 

bisogni comunicativi sono più disponibili ad 

utilizzare questi strumenti, quali supporti di CAA, 

per migliorare la loro competenza comunicativa. 

Rob Rummel-Hudson, genitore di un teenager che 

utilizza la CAA, ha spiegato gli effetti positivi 

delle tecnologie mobili sugli atteggiamenti delle 

persone con complessi bisogni comunicativi e 

sulle loro famiglie: 
 

é l'iPad fornisce una soluzione piuttosto elegante ai 

problemi di integrazione sociale. I ragazzini che 

utilizzano anche i più avanzati ausili dedicati, vanno 

in giro con un oggetto che dice al mondo "Sono 

disabile". I   ragazzini che utilizzano lôiPad   hanno 

un dispositivo che dice, "Sono alla moda". Ed essere 

alla moda, essere come chiunque altro, significa  per 
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 loro più di quanto ciò significhi per ciascuno di noi. 

(Rummel-Hudson, 2011 p. 22) 
 

     Sebbene l'aumento della gamma dei sistemi/app 

di CAA, dei media sociali, e degli strumenti di 

comunicazione a larga diffusione a disposizione 

delle persone che si affidano alla CAA, apporti 

loro sostanziali benefici, pone anche sfide 

significative. La crescente diversità degli strumenti 

per la comunicazione si traduce - per le persone 

con complessi bisogni comunicativi - in un 

aumento sostanziale delle richieste operazionali. 

Ogni strumento presenta differenti 

rappresentazioni, organizzazioni e layout delle 

informazioni oltre a differenti tecniche di accesso 

(trascinare, cliccare, cliccare due volte). E 

ciascuno di questi differenti design pone - alle 

persone con complessi bisogni comunicativi ï 

differenti richieste motorie, cognitive, sensoriali 

percettive e linguistiche. Di solito, questi strumenti 

non si integrano bene tra loro, aumentando così le 

richieste operazionali alle persone con complessi 

bisogni comunicativi che devono apprendere, non 

solo come gestire ciascuno strumento, ma anche 

come navigare fra app o dispositivi, a seconda 

delle esigenze. 

     Lo sviluppo della competenza operazionale si 

basa sull'interfacciamento tra le richieste imposte 

dalle tecnologie comunicative e le capacità 

intrinseche della persona che si affida alla CAA. 

Tradizionalmente il focus dell'intervento è stato 

insegnare alle persone con complessi bisogni 

comunicativi le abilità motorie necessarie ad 

accedere ai sistemi di CAA; tuttavia, la ricerca 

dimostra che anche la processazione visiva, 

cognitiva e linguistica ha  un ruolo critico nel 

determinare la competenza operazionale (p.e. 

Costigan et al., 2012; Wilkinson, Light, & Drager, 2012). 

      Fino ad ora, ci si è maggiormente concentrati 

sull'intervento rivolto alla persona con complessi 

bisogni comunicativi . Si è posta meno attenzione a 

migliorare il design dei sistemi di CAA (ed in 

generale anche il design dei dispositivi di 

comunicazione a più larga diffusione) e nello 

specifico per limitare le richieste operazionali, per 

rendere più semplice l'apprendimento, e per 

facilitarne l'uso. Come Light e McNaughton 

(2012b) hanno notato, "La mancanza di attenzione 

al design delle tecnologie/app di CAA è un dato 

abbastanza ironico dato questa componente 

dellôintervento pu¸ condizionare sostanzialmente 

la performance ed è anche la sola più facilmente 

suscettibile di cambiamenti." (p. 36). Chiaramente, 

sono necessarie future ricerche per approfondire le 

richieste di base ï visive, cognitive, linguistiche  e 

motorie - poste dai sistemi di CAA e per 

distinguere gli effetti di specifiche componenti  del  
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sistema  allo  scopo  di ottimizzare il  design dei 

sistemi di CAA e dei dispositivi di comunicazione 

a più larga diffusione e supportare quindi la 

competenza operazionale di persone con diverse 

disabilità. 

    Vi è una urgente necessità di definire le 

caratteristiche di base del design che possano 

facilitare lôutilizzo di app e dispositivi di 

comunicazione a più larga diffusione da parte delle 

persone disabili, e supportarne una rapida 

personalizzazione per consentire lôaccesso a questi 

strumenti anche a persone con specifiche disabilità 

e specifici punti di forza (Emiliani, Steplantidis, & 

Vanderheiden, 2011; Vanderheiden et al., 2012). 

In caso contrario, le persone con complessi bisogni 

comunicativi faticheranno sempre a tenere il passo, 

cercando di imparare ï con lôemergere di nuove 

tecnologie - nuove modalità operative; oppure 

saranno escluse dall'accesso alle app ed ai vari 

dispositivi di comunicazione quando il design di 

tali strumenti imporrà richieste superiori alle loro 

abilità motorie, senso/percettive, linguistiche, e 

cognitive. A causa della maggiore diversificazione 

degli scopi comunicativi e dell'accresciuta 

disponibilità di diversi sistemi di CAA e di diversi 

dispositivi di comunicazione a più larga diffusione 

che possono rispondere a questi bisogni, è 

necessaria, come mai prima dôora, unô®quipe 

multidisciplinare con competenze in vari campi 

che non comprendono solo le tradizionali abilità di 

parola e linguaggio ma anche abilità di letto-

scrittura, le modalità di interfacciamento 

persona/computer, la processazione visuo/ 

cognitiva, le performance motorie, e le strategie  di 

insegnamento, per nominarne solo alcuni. Gli 

interventi di CAA non possono più limitarsi 

allôutilizzo di SGD durante le interazioni faccia a 

faccia; gli interventi dovranno invece andare ben al 

di là di questo ed essere rivolti ad ottimizzare la 

comunicazione attraverso una più ampia gamma di 

media (Shane, Blackstone, Vanderheiden, Williams, 

& DeRuyter, 2012). Sono necessarie azioni 

concertate di advocacy per fare in modo che le 

politiche pubbliche e le agenzie di finanziamento 

accettino tale evoluzione; dovranno riconoscere e 

supportare l'accesso ai vari dispositivi di 

comunicazione, indispensabili per una piena 

partecipazione nei contesti accademici, 

occupazionali, e sociali (Vanderheiden et al., 2013). 

 

Cambiamenti nelle aspettative di partecipazione  
 

Venticinque anni fa, molte persone con 

complessi bisogni comunicativi abitavano in 

grandi strutture residenziali, segregati dalle proprie 

famiglie e comunità, e con limitate possibilità 

educative e occupazionali (Mi renda, 2014).  
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Adesso è invece in aumento il  numero delle 

persone con complessi bisogni comunicativi che 

vivono nelle proprie comunità (Lakin & Stancliffe, 

2007); frequentano la scuola assieme agli altri 

bambini del vicinato e sono inserite in classi 

normali (p.e. Calculator, 2009); hanno un lavoro a 

tempo pieno o part-time  all'interno di enti della 

comunità, telelavoro, o microimprese (p.e Isakson, 

Burgstahler, & Arnold, 2006; McNaughton, 

Rackensperger, Dorn, & Wilson, in stampa); e 

partecipano a diverse ed interessanti attività 

all'interno della comunità (Thirumanikam, 

Raghavendra, & Olsson, 2011; Trembath, 

Balandin, Stancliffe, & Togher, 2010). 
 

Conseguenze dei cambiamenti nei pattern di 

partecipazione sulla competenza comunicativa. 

Dati questi cambiamenti nel vivere, andare a 

scuola, lavorare, e partecipare nella comunità, vi è 

stato - per le persone con complessi bisogni 

comunicativi - un aumento sostanziale delle 

esigenze comunicative in questi diversi ambienti 

(Johnson, Douglas, Bigby, & Iacono, 2009; 

Raghavendra, Virgo, Olsson, Connell, & Lane, 

2011). Venticinque anni fa, molte persone con 

complessi bisogni comunicativi avevano 

opportunità di interagire solo con il personale delle 

strutture e residenze in cui abitavano; erano 

escluse da molte opportunità di comunicazione e 

avevano opportunità di scelta molto limitate. 

Adesso, le persone con complessi bisogni 

comunicativi hanno bisogno di sistemi di CAA che 

supportino la loro comunicazione e piena 

partecipazione a casa, a scuola, al lavoro, nei 

contesti sanitari, e all'interno della comunità 

(Collier, Blackstone, & Taylor, 2012; Collier & 

Self, 2010). Non è più sufficiente per le persone 

con complessi bisogni comunicativi avere accesso 

a strumenti per richiedere semplicemente un cibo o 

un'attività preferita; devono ora avere accesso alla 

comunicazione per fare amicizia con i pari, per 

imparare a scuola, per condividere le proprie 

competenze al lavoro, per gestire le loro esigenze 

nelle strutture sanitarie, e per partecipare con 

successo, come cittadini nel vero senso della 

parola, alla società (Bryen, Chung, & Lever, 2011; 

Kennedy, 2011). Le persone con complessi bisogni 

comunicativi si trovano di fronte ad un aumento 

delle richieste linguistiche, operazionali, sociali, e 

strategiche per affrontare le aumentate esigenze 

comunicative legate alla partecipazione in questi 

diversi ambienti (p.e. casa, scuola, lavoro, 

comunità). Gli interventi di CAA devono aiutare a 

costruire conoscenze, giudizio ed abilità necessarie 

allo sviluppo della competenza comunicativa. Data 

lôaumentata aspettativa di una piena partecipazione   

nella società, le persone che si  affidano  alla CAA 
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interagiscono, come mai prima dôora, con diversi 

partner, in contesti fra i più diversi e, di 

conseguenza, devono affrontare queste aumentate 

esigenze comunicative. Per fare fronte a queste 

sfide, è molto importante che le persone con 

complessi bisogni comunicativi sviluppino i fattori 

protettivi necessari a fortificare la propria 

motivazione, atteggiamento, sicurezza di sè, e 

resilienza di fronte alle avversità che senza dubbio 

dovranno affrontare. Inoltre, sono necessari 

ulteriori interventi per spezzare le barriere 

ambientali allôinterno della società che limitano la 

partecipazione, sostituendole con supporti positivi 

utili a rafforzare la competenza comunicativa delle 

persone con bisogni di CAA (Johnson et al., 2009). 
 

 

Ricerca per una maggiore comprensione della 

competenza comunicativa 
 

Negli ultimi 25 anni, è aumentata 

significativamente la ricerca per migliorare le 

conoscenze e per rafforzare la competenza 

comunicativa delle persone con complessi bisogni 

comunicativi. Queste ricerche hanno fornito 

evidenze empiriche sul positivo impatto della 

CAA (Beukelman et al., 2007; Bopp, Brown, & 

Mirenda, 2004; Bramson & Demchak, 2009; 

Fried-Oken et al., 2012; Ganz et al., 2011; 

Machalicek et al., 2010; Roche et al., 2014; 

Schlosser, Sigafoos, & Koul, 2009; Walker & 

Snell, 2013; Wendt, 2009) ed hanno dimostrato 

che lôutilizzo della CAA non condiziona 

lôemergere   o    il   recupero   del  linguaggio orale 

(Millar, Light, & Schlosser, 2006; Romski et al., 

2010). Come professionisti in questo campo, 

dobbiamo essere orgogliosi dellôincremento della 

ricerca di base che ha portato miglioramenti negli 

interventi di CAA, basati su evidenze. Durante gli 

ultimi 25 anni, siamo stati anche testimoni di un 

aumentato coinvolgimento in queste ricerche delle 

persone con complessi bisogni comunicativi e 

delle loro famiglie, che lavorano per fare sì che le 

loro voci siano sentite e che le loro esigenze e le 

loro priorità vengano rispettate (O' Keefe, Kozak, 

& Schuller, 2007; Rackensperger et al., 2005). 

    Malgrado questi progressi significativi, restano 

molte domande senza risposta sugli interventi più 

efficaci per costruire, ricostruire, o supportare la 

competenza comunicativa di persone diverse, nelle 

diverse fasi della vita, con disabilità di sviluppo, o 

acquisite, degenerative, o temporanee e che 

presentano complessi bisogni comunicativi. Sono 

necessarie   ricerche   future   per    approfondire la 

efficacia degli interventi per (a) favorire 

conoscenza, giudizio, ed abilità delle persone con 

complessi bisogni comunicativi in tutti i campi - 

linguistico, operazionale, sociale,  e  strategico; (b) 
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rafforzare i supporti psicologici per massimizzare 

la motivazione, gli atteggiamenti positivi, la 

sicurezza di sé, e la resilienza; e (c) abbattere le 

barriere ambientali (nelle politiche, prassi, 

atteggiamenti, conoscenze ed abilità) e garantire 

supporti adatti da parte dei partner comunicativi a 

casa, a scuola, e negli ambienti della comunità per 

sviluppare la competenza comunicativa delle 

persone con complessi bisogni comunicativi. 

 
Conclusioni 
 

In conclusione, riteniamo che la definizione di 

competenza comunicativa per le persone che si 

affidano alla CAA, proposta da Light 25 anni fa 

(1989), possa ritenersi ancora valida in questa 

nuova era della comunicazione. Malgrado i 

notevoli cambiamenti nel campo della CAA, 

l'obiettivo principale degli interventi non è 

cambiato. Tali interventi devono favorire lo 

sviluppo di abilità comunicative funzionali adatte a 

sostenere le persone con complessi bisogni 

comunicativi nel costruire, ricostruire, o supportare 

la competenza comunicativa per esprimere bisogni 

e desideri, costruire reti sociali, scambiare 

informazioni, e partecipare alla vita sociale.  

      Ciò che è cambiato drammaticamente durante 

gli ultimi 25 anni, tuttavia, è come vengono 

affrontati questi obiettivi comunicativi. Mentre 25 

anni fa, gli interventi di CAA erano rivolti 

soprattutto alle interazioni faccia a faccia, oggi 

debbono riguardare scopi comunicativi molto più 

ampi   che   comprendono   non solo le interazioni 

faccia a faccia, ma anche la comunicazione scritta, 

l'accesso a Internet, ai media sociali, ai cellulari, 

testi, blog, e-commerce, ecc. Le aspettative di 

partecipazione delle persone con complessi bisogni 

comunicativi all'interno della società sono 

cambiate notevolmente. Venticinque anni fa molte 

persone con bisogni di CAA vivevano in grandi 

strutture residenziali con opportunità educative e 

occupazionali limitate; queste persone adesso 

vivono, vanno a scuola, lavorano, e partecipano 

alle attività delle proprie comunità (Mirenda, 

2014). Questi cambiamenti hanno portato ad un 

aumento delle esigenze comunicative a cui gli 

interventi CAA dovranno rispondere, per fare in 

modo che le persone con complessi bisogni 

comunicativi possano sviluppare conoscenza, 

giudizio, ed abilità necessarie alla acquisizione 

della competenza comunicativa. 
 

Conoscenza, giudizio, ed abilità a supporto della 

competenza comunicativa 
 

Come Light (1989) ha proposto, la competenza 

comunicativa si basa sull'integrazione di 

conoscenza, giudizio e abilità in quattro domini tra 
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loro correlati: linguistico, operazionale, sociale, e 

strategico. Questi quattro domini fondamentali non 

sono cambiati durante gli ultimi 25 anni. Ciò che è 

cambiato, tuttavia, è l'ampiezza delle abilità, 

linguistiche, operazionali, sociali e strategiche, 

indispensabili per acquisire la competenza 

comunicativa (vedi Tabella 1 per lôelenco ed 

esempi). 
 

Dominio linguistico. Come notato in precedenza, 

l'acquisizione della competenza comunicativa è 

condizionata, almeno in parte, dalle abilità 

linguistiche, incluse le abilità ricettive ed 

espressive nella lingua (e) parlata e scritta nella 

famiglia della persona e all'interno della comunità 

sociale più ampia, e nel codice linguistico dei 

sistemi di CAA utilizzati per comunicare in questi 

ambienti. Le richieste relative alle abilità 

linguistiche sono significativamente aumentate 

negli ultimi 25 anni. Dato che oggi le persone con 

complessi bisogni comunicativi hanno ampliato le 

proprie reti sociali e interagiscono con un'audience 

più ampia ed in diversi ambienti, vi è una 

maggiore esigenza di esprimere messaggi in modo 

autonomo ed intelligibile, utilizzando vocabolario, 

sintassi e morfologia appropriati, come richiesto 

dagli strumenti e dai contesti della comunicazione. 

Eô aumentata anche lôesigenza di adeguate abilit¨ 

di letto-scrittura che consentano l'accesso all'ampia 

gamma di tecnologie dellôinformazione e ai social 

media (Williams et al, 2012). Inoltre, con lo 

aumento della globalizzazione, un numero sempre 

maggiore di persone con complessi bisogni 

comunicativi devono vivere, andare a scuola, e 

lavorare all'interno di comunità bilingue e 

multilingue (p.e. Soto & Yu, 2014); debbono 

quindi possedere abilità ricettive ed espressive in 

più di una lingua, ed avere a disposizione sistemi 

di CAA che supportino i loro bisogni comunicativi 

nei diversi ambienti e tutto ciò incrementa le 

richieste linguistiche. 
 

Dominio operazionale. Oltre alle abilità 

linguistiche, le persone con complessi bisogni 

comunicativi devono anche acquisire abilità 

operazionali a supporto della competenza 

comunicativa fra cui abilità nel realizzare modalità 

unaided di comunicazione e nell'accedere ed 

utilizzare tecnicamente i sistemi aided di CAA. 

Lôesigenza di abilit¨ operazionali non ¯ cambiata 

negli ultimi 25 anni; tuttavia, con l'esplosione delle 

tecnologie mobili e degli strumenti di 

comunicazione e social media disponibili, e 

mancando ï nelle attuali tecnologie ï le 

caratteristiche di universal design, le persone con 

complessi bisogni comunicativi devono affrontare 

nuove     richieste     operazionali    per   accedere e  
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Tabella 1. Conoscenza, giudizio, e abilità necessarie alle persone che utilizzano la CAA per acquisire la competenza comunicativa 

(Adattato da Light & Gulens, 2002). 
 

 

Dominio 
 

 

Esempi di conoscenza, giudizio, e abilità necessarie 
 

Linguistico 
 

Sviluppare abilità nella lingua (e) nativa parlata e scritta in famiglia e nella comunità sociale più ampia, per esempio: 

 ¶ Capire la forma, contenuto e uso del linguaggio (i) parlato dagli altri, sia in famiglia che nella comunità sociale 

più ampia  

 ¶ Sviluppare in maniera appropriata diverse abilità espressive (contenuto, forma, e uso) del linguaggio (i) parlato in 

famiglia e nella comunità sociale più ampia  

 ¶ Essere in grado di passare tra differenti linguaggi e culture, quando necessario 

 ¶ Sviluppare abilità di literacy per capire e adoperare il linguaggio (i) scritto in famiglia e nella comunità sociale 

più ampia; Essere in grado di muoversi fra questo linguaggi, quando necessario 

 Sviluppare abilità nel codice linguistico dei sistemi di CAA in famiglia e nella comunità sociale più ampia, per esempio: 

 ¶ Sviluppare conoscenza lessicale dei simboli utilizzati per esprimere concetti attraverso la CAA 

 ¶ Sviluppare abilità semantica, sintattica, e morfologica per esprimere significati più complessi attraverso la CAA 

 ¶ Scegliere appropriati sistemi di CAA per rispondere ai bisogni dei differenti ambienti culturali e linguistici 

 ¶ Imparare le appropriate convenzioni linguistiche per i differenti strumenti di comunicazione e media sociali 
 

Operazionale       
 

Produrre simboli unaided, per esempio: 

 ¶ Pianificare e realizzare la necessaria forma, posizione, orientamento e movimento della mano per produrre segni 

manuali o gesti convenzionali 

 ¶ Pianificare e realizzare i movimenti del corpo necessari per trasmettere messaggi attraverso la pantomima 

 ¶ Pianificare e realizzare i movimenti del corpo necessari per produrre altri codici unaided (p.e., codici tramite la 

chiusura delle palpebre, guardare in sù per dire sì) 

 Adoperare i sistemi aided /app di CAA in maniera accurata ed efficace, ad esempio: 

 ¶ Aprire la tabella di comunicazione, girare le pagine, ed indicare il simbolo di CAA desiderato 

 ¶ Prendere il simbolo target e darlo al partner, quando si adopera il PECS 

 ¶ Adoperare carta e matita per esprimere un concetto 

 ¶ Utilizzare una tecnica di selezione per accedere ai simboli di CAA necessari (p.e. selezione diretta con un dito, 

pugno, alluce o con gli occhi; scansione riga/colonna tramite un sensore; scansione diretta con un joystick) 

 ¶ Navigare all'interno dei sistemi/app di CAA  

  Saper utilizzare media sociali e altri strumenti di comunicazione ad ampia diffusione, per esempio: 

 ¶ Saper utilizzare i social media e gli strumenti di comunicazione  

 ¶ Scattare e caricare foto e video per supportare la comunicazione attraverso i media sociali 

 ¶ Navigare/spostarsi tra i vari strumenti/app per rispondere alle varie esigenze  
 

Sociale 
  

Sviluppare appropriate abilità socio/linguistiche, per esempio: 

 ¶ Prendere il turno (turni obbligatori e non obbligatori) durante unôinterazione 

 ¶ Avviare e concludere appropriatamente le interazioni 

 ¶ Mantenere e sviluppare gli argomenti della conversazione 

 ¶ Esprimere un'ampia gamma di funzioni comunicative (p.e. richiedere informazioni, protestare, richiedere 

oggetti/azioni, fornire informazioni, dare chiarimenti, confermare/negare, ottenere l'attenzione) 

 ¶ Scegliere appropriati sistemi/app di CAA e/o media sociali, per rispondere ai propri bisogni comunicativi 

 ¶ Utilizzare forma, contenuto, e convenzioni appropriate ad una determinata audience e/o media 

 Sviluppare appropriate abilità socio/relazionali, per esempio: 

 ¶ Partecipare attivamente alle interazioni 

 ¶ Essere reattivi nei confronti dei partner 

 ¶ Dimostrare interesse nei confronti dei partner (p.e. fare domande centrate sul partner) 

 ¶ Mettere i partner a proprio agio 

 ¶ Dare un'immagine positiva di sé stessi 

 ¶ Mantenere un rapporto positivo con i partner  
 

Strategico 
 

Adoperare strategie compensatorie per bypassare limiti in campo linguistico, per esempio: 

 ¶ Chiedere al partner di scrivere/digitare o indicare i simboli per aumentare gli input ricettivi e bypassare difficoltà di 

comprensione 

 ¶ Adoperare promemoria per bypassare limiti del vocabolario e stabilire un argomento 

 ¶ Chiedere al partner di fornire scelte per superare i limiti del vocabolario 

 ¶ Chiedere al partner di indovinare e dare suggerimenti per bypassare limiti del vocabolario 

 Adoperare strategie compensatorie per bypassare limiti in campo operazionale, per esempio: 

 ¶ Adoperare messaggi telegrafici per aumentare la velocità della comunicazione 

 ¶ Chiedere al partner di concludere i messaggi mano a mano che vengono prodotti, per ridurre l'affaticamento ed 

aumentare la velocità della comunicazione 

 ¶ Richiedere lôaiuto del partner per individuare la pagina appropriata e ridurre le richieste poste dalla navigazione 

 Adoperare strategie compensatorie per bypassare i limiti in campo sociale, per esempio 

 ¶ Adoperare una strategia introduttiva per mettere il partner a proprio agio 

 ¶ Adoperare l'umorismo per mantenere un rapporto positivo e mettere il partner a proprio agio 

 ¶ Adoperare i media sociali per aumentare le proprie reti sociali 
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 Tabella II       Fattori psico-sociali e loro potenziale impatto sulla competenza comunicativa   (Adattato da Light, 2003). 
 

Fattori psicosociali 
 

 

Definizione 
 

Impatto potenziale 
 

Motivazione a 

comunicare 

 

Spinta a comunicare, influenzata dal pensiero che lo scopo 

(cioè la comunicazione) sia importante e fattibile 
 

 

Definisce il desiderio della persona di 

comunicare con gli altri in determinate 

situazioni 

Atteggiamento  

verso la CAA 

Idee sulla CAA cariche di emozioni (positive o negative) 

che predispongono allôutilizzo (o meno) della CAA in 

una determinata situazione 

Condiziona la disponibilità della persona ad 

adoperare (o meno) la CAA per comunicare 

con gli altri in determinate situazioni 

Sicurezza  

nel comunicare 

Sicurezza di sé basata sul pensiero della persona di poter 

avere una comunicazione di successo in una data 

situazione 

Condiziona la propensione della persona ad 

agire davvero (cioè comunicare) in 

determinate situazioni 
 

Resilienza Capacità di prevenire, minimizzare o superare gli effetti 

dannosi delle avversità; capacità di superare i problemi e 

reagire ai fallimenti 

Condiziona la perseveranza della persona a 

comunicare, malgrado barriere, avversità e 

fallimenti 
 
              

 

controllare in maniera efficace ed efficiente queste 

diverse tecnologie (Emiliani et al., 2011). 
 

Dominio sociale. Mentre le abilità linguistiche ed 

operazionali consentono alle persone con 

complessi bisogni comunicativi di accedere agli 

strumenti necessari per comunicare, le abilità 

sociali consentono loro di utilizzare questi 

strumenti in maniera efficace per raggiungere i 

propri obiettivi comunicativi. Con i notevoli 

cambiamenti negli scopi della comunicazione e nei 

media attraverso i quali tali scopi possono essere 

raggiunti, le persone con complessi bisogni 

comunicativi si trovano ad affrontare crescenti 

richieste anche in campo sociale; devono imparare 

con chi, che cosa, dove, quando, perché, e 

attraverso quali media comunicare (o non 

comunicare). Devono imparare a valutare ciò che 

le diverse audience richiedono. Con l'accesso a 

un'audience più ampia, possono trovarsi ad 

affrontare barriere di atteggiamento all'interno 

della società e nei diversi ambienti (educativi, 

occupazionali, sociali) e dovranno sviluppare 

maggiori abilità socio/relazionali per mettere i 

partner a proprio agio e costruire rapporti positivi 

(Light et al., 2007; Semner, 2011). 
 

Dominio strategico. Malgrado gli interventi per 

acquisire, riacquisire e/o conservare le abilità 

linguistiche, operazionali e sociali, le persone con 

complessi bisogni comunicativi sperimenteranno 

inevitabilmente   limitazioni     significative      che 

potranno avere un impatto negativo sulla loro 

competenza comunicativa; queste situazioni 

richiedono una competenza strategica. Dato che gli 

scopi comunicativi e le aspettative di partecipazione 

sono aumentate (dando come risultato un aumento 

generale delle esigenze comunicative), è inevitabile 

un incremento delle richieste circa l'acquisizione di 

efficaci strategie compensatorie che permettano una 

comunicazione    di   successo   anche   di   fronte    a  

 
Argomenti di Comunicazione Aumentativa ed Alternativa, n.11, 2014                                                                                                                                

 

significative limitazioni. Cô¯ unôurgente necessità di 

ricerche sulla competenza strategica (Mirenda & 

Bopp, 2003); il campo ha molto da imparare dalle 

persone che si affidano alla CAA che hanno acquisito 

la competenza comunicativa e raggiunto in maniera 

efficace i propri obiettivi comunicativi, in diversi 

ambienti ed attraverso vari media (Rackemsperger et 

al., 2005; Smith & Connolly, 2001). 

 

Fattori psico/sociali che supportano la 

competenza comunicativa 
 

La competenza linguistica, operazionale, sociale, e 

strategica è influenzata da vari fattori psico/sociali, 

fra cui motivazione, atteggiamento, sicurezza di sé, 

e resilienza (Light, 2003). La Tabella II propone 

un elenco ed alcuni esempi dei fattori psico/sociali 

che possono avere un impatto sull'acquisizione 

della competenza comunicativa. Dato l'aumento 

delle esigenze di comunicazione e delle aspettative 

di partecipazione, le persone con complessi 

bisogni comunicativi dovranno inevitabilmente 

affrontare nuove ed aumentate sfide comunicative. 

Di conseguenza, i fattori psico/sociali quali 

motivazione, atteggiamento, sicurezza di sé, e 

resilienza avranno oggi un ruolo addirittura 

maggiore sull'acquisizione della competenza 

comunicativa rispetto al passato. Sono 

indispensabili interventi che rafforzino questi 

fattori protettivi per far sì che le persone con 

complessi bisogni comunicativi abbiano il 

desiderio di comunicare, accettino di utilizzare la 

CAA e siano sempre disponibili a farlo, 

continuando a perseverare nel comunicare 

malgrado le molte sfide ed i possibili fallimenti 

(Hodge, 2007; Smith & Connolly, 2008). Finora, 

nel campo della CAA, questi aspetti sono stati in 

grande parte trascurati; sono necessarie ricerche 

future per migliorare la comprensione di questi 

fattori psico/sociali e le attuali pratiche.  
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Supporti ambientali alla competenza comunicativa 
 

Dato che la comunicazione è un processo 

reciproco, la competenza comunicativa si basa non 

solo su aspetti relativi  alla  persona  che  si  affida 

alla CAA ma anche su fattori estrinseci che 

riguardano l'ambiente ed i partner comunicativi 

(Blackstone et al., 2007). Barriere nelle politiche, 

pratiche, atteggiamenti, abilità, e conoscenze 

possono impedire la realizzazione della 

competenza comunicativa delle persone che hanno 

bisogno della CAA, mentre i supporti da parte 

dellôambiente e dei partner possono migliorare la 

costruzione, la ricostruzione, o la conservazione 

della competenza comunicava da parte delle 

persone con disabilità di sviluppo, acquisite o 

degenerative (Beukelman & Mirenda, 2013). I 

supporti ambientali assumono un ruolo addirittura 

maggiore di fronte alle aumentate sfide 

comunicative che le persone che utilizzano la 

CAA,   soprattutto  le   più   vulnerabili,      devono  

 

 

affrontare. La Tabella III elenca e dà alcuni esempi 

dei supporti ambientali che possono facilitare lo 

sviluppo della competenza comunicativa 

 

Sfide future 
 

Non c'è alcun dubbio che l'asticella si sia alzata. Le 

persone che hanno bisogno della CAA portano, 

nelle interazioni comunicative, unôampia gamma 

di bisogni e di abilità, con punti di forza e/o limiti 

nelle proprie abilità motorie, sensoriali percettive, 

cognitive, e/o linguistiche. La sfida è implementare 

interventi di CAA efficaci, basati su evidenze, 

culturalmente competenti, per supportare queste 

persone nel realizzare la competenza comunicativa 

e poter così esprimere i loro bisogni e desideri, 

sviluppare vicinanza sociale, scambiare 

informazioni, e partecipare alla vita sociale a casa, 

a scuola, al lavoro e/o nella comunità. 

 

 

 

 

 

Tabella IlI.    Supporti ambientali che possono facilitare la competenza comunicativa delle persone che si affidano alla CAA   

(Adattato da Light, 2013) 
 

 

Fattori ambientali 
 

Esempi di supporti ambientali 
 

 

Politiche 
 

¶ Legislazione che supporti lôaccessibilit¨ e lôinclusione delle persone che hanno bisogno della CAA 

¶ Politiche che assicurano il finanziamento dei sistemi di CAA e delle tecnologie assistive 

¶ Legislazione che proibisca la discriminazione nei confronti delle persone con disabilità 

¶ Politiche a supporto dellôUniversal Design delle tecnologie 
 

Pratiche ¶ Erogazione di interventi - basati su evidenze, rispondenti alle esigenze dei consumatori e culturalmente 

competenti - da parte di team multidisciplinari con esperienza di CAA 

¶ Supporti economici per i sistemi di CAA/le tecnologie assistive e per gli interventi 

¶ Disponibilità di tecnologie accessibili alle persone con disabilità 
 

Atteggiamenti ¶ Iniziative di advocacy ed educazione pubblica per promuovere la conoscenza dei diritti e delle capacità 

delle persone con disabilità 

¶ Opportunità significative di comunicazione e interazione con i pari 

¶ Aspettative appropriate a casa, scuola, lavoro e nella comunità 
 

Conoscenze ¶ Conoscenza delle fonti di finanziamento e delle risorse di CAA 

¶ Conoscenza dei simboli di CAA e delle tecniche di trasmissione 

¶ Conoscenza dei posizionamenti necessari 

¶ Conoscenza delle strategie di selezione del vocabolario, di layout, di organizzazione e loro regolari 

aggiornamenti 

¶ Conoscenza dellôazionamento e della programmazione delle tecnologie di CAA 

¶ Conoscenza della cura quotidiana e delle routine di mantenimento (degli ausili) 

¶ Strategie per la soluzione dei problemi tecnici 

¶ Strategie per integrare la CAA nella vita quotidiana 
 
 

Abilità ¶ Partner che utilizzano strategie interattive atte a favorire il buon esito della comunicazione (p.e. aspettare 

che la persona comunichi, riconoscere e rispondere ai tentativi di comunicare, fornire appropriati input di 

linguaggio, aumentare lôinput se necessario, confermare di aver capito, ecc.)  
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      Venticinque anni fa, il campo della CAA si era 

focalizzato sul dimostrare che cosa era possibile 

ottenere, accedendo agli interventi di CAA 

(Mirenda, 2014). Ora tali possibilità sono chiare e 

la sfida sarà che tutto ciò diventi possibile e che 

ogni persona con complessi bisogni comunicativi 

abbia accesso ad efficaci interventi di CAA e 

raggiunga la migliore partecipazione e 

comunicazione possibile (Beukelman et al., 2007; 

Rispoli, Franco, van der Meer, Lang, & Camargo, 

2010). Vi sono ancora molte persone con 

complessi bisogni comunicativi che non 

usufruiscono di servizi di CAA efficaci, 

competenti culturalmente, basati su evidenze che 

sono loro necessari per realizzare la competenza 

comunicativa ed esprimere pienamente le loro 

potenzialità (Baxter, Enderby, Evans, & Judge, 

2012; Hodge, 2007). La competenza comunicativa 

è essenziale per il miglioramento della qualità 

della vita delle persone con complessi bisogni 

comunicativi; è fondamentale per il 

soddisfacimento dei bisogni umani di base, per la 

conquista dei fondamentali diritti umani e del 

potere della comunicazione. Come Bob Williams 

ha affermato in maniera così eloquente: 
 

Avere il potere di dire ciò che hai nel cuore e nella 

mente cambia drammaticamente l'equazione della 

disabilità. Infatti, è la sola cosa - che io sappia-  che 

può dare mazzate ai muri antichi dei miti e degli 

stereotipi e frantumare il silenzio che regna nella vita 

di molte persone (B. Williams, 2000, p. 249) 
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I bambini che utilizzano la comunicazione aumentativa e alternativa spesso presentano difficol tà significative nella 

produzione di narrazioni personali e di fantasia.  Lôimportanza delle narrazioni personali nel contribuire alla definizione 

dell'identità personale e sociale ha ricevuto importanti attenzioni da parte della psicologia dello sviluppo ma poca attenzione 

nel campo dei disturbi della comunicazione. Il presente studio analizza l'effetto di un programma di intervento focalizzato sul 

miglioramento delle abilità narrative di tre bambine con severi disordini comunicativi, che utilizzano la CAA. Lo studio 

comprendeva due attività narrative personali, l a descrizione di una fotografi a significativa ed un racconto di una esperienza 

personale. I risultati indicano che la partecipazione al programma di intervento ha avuto un effetto positivo sull'abilità delle 

partecipanti nel produrre narrazioni personali. 
 
 
 

1. Introduzione  
 

     Il  discorso narrativo può assumere molte forme 

(Ochs & Capps, 2001). Può trattare di eventi che 

una persona ha sentito o ha letto. O può trattare di 

eventi che la persona ha vissuto direttamente o ha 

immaginato. La narrazione può avvenire 

attraverso un monologo o durante una 

conversazione (Waller, 2006). Senza tenere conto 

della forma, le narrazioni hanno molte funzioni 

nella società umana e nella vita dei bambini 

(Nelson, 1996). Bruner afferma che la narrazione 

ha una funzione sociale e culturale più ampia, 

poichè è nell'ambito dei contesti del raccontare e 

del condividere narrazioni che i bambini imparano 

a conoscere sè stessi ed il mondo che li circonda 

(McCabe, 1997; Nelson, 1993). I bambini non 

solo imparano a capire ed a creare differenti tipi di 

narrazioni in contesti differenti, ma anche 

socializzano allôinterno di pratiche narrative e 

attraverso pratiche narrative (Ochs & Capps, 

2001; Rogoff, 1990). La capacità narrativa è 

pertanto basilare per comprendere lo sviluppo 

delle relazioni sociali (Baquedmo-Lopez, 2001; 

Hunston & Thompson, 2000). 

    Ma la narrazione è più di un genere di discorso; 

è un modo di pensare. La ricerca esistente indica 

che parlare di eventi passati ed attuali fornisce ai 

bambini un modello su come organizzare e 

ricordare specifiche esperienze (Nelson, 1993, 

1996). Tessler e Nelson (1994) riportano i risultati 

di due studi che esaminano gli effetti degli stili 

comunicativi   degli    adulti     sulla      successiva  
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memoria   dei   bambini.   Essi   riportano   che    i 

bambini tendevano a ricordare gli eventi di cui 

avevano parlato fra mamma e bambino. Ancora, 

non era sufficiente che la mamma parlasse di un 

evento; piuttosto era necessario che ci fosse stato 

uno scambio fra mamma e bambino affinché 

l'argomento fosse ricordato. Questi dati sembrano 

indicare che parlare di un evento ha efficacia 

nellôaiutare il bambino a costruire una memoria 

narrativa relativa al passato (Nelson, 1993).  

     Studi sui discorsi mamma-bambino, 

relativamente al passato e al presente, forniscono 

forti evidenze circa il fatto che i bambini 

imparano a parlare delle proprie esperienze e a 

ricordarle in modi specifici. Imparano a "narrare" 

la propria esperienza (Nelson, 1996). La propria 

esperienza diviene ricordo e i ricordi hanno una 

funzione sociale - noi li condividiamo con gli 

altri. Questa funzione sociale dei ricordi sottende 

non soltanto il racconto delle nostre storie ma 

anche le nostre relazioni con gli altri dato che, è 

attraverso la condivisione delle nostre storie 

personali che noi sviluppiamo relazioni positive 

(Nelson, 1993; Ochs & Capps, 2001). Di solito, i 

bambini imparano a partecipare a conversazioni 

relative al passato, guidati all'inizio dagli adulti 

che creano un fil o conduttore narrativo, partendo 

dagli spunti forniti dai bambini, includendo le 

proprie valutazioni su ciò che è importante 

ricordare, e creando un format per ricordare 

(Nelson, 1996; Ochs & Capps, 2001). Per questo, 

le narrazioni personali sviluppate in    

collaborazione    con   gli  adulti  contribuiscono a 
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strutturare la memoria del bambino rispetto ad 

importanti esperienze personali. La memoria dei 

bambini piccoli degli eventi personali, tende a 

essere ampliata allorché l'evento evoca una 

reazione emotiva e più specificamente, quando gli 

adulti discutono e ricordano eventi emozionanti 

assieme al bambino (Liwag & Steig, 1995). 

Infatti, alcune ricerche indicano che le mamme 

addestrate ad utilizzare tecniche di stimolazione 

del linguaggio, durante le conversazioni con i 

propri bambini, sono in grado di supportare una 

più elaborata rappresentazione degli eventi da 

parte dei loro bambini (Boland, Haden, & Orstein, 2003).  

     Per molti bambini che utilizzano la 

comunicazione aumentativa e alternativa (CAA), 

il racconto di storie personali può essere limitato 

sia da limiti imposti dai loro sistemi di CAA, che 

dalla loro carente esperienza nel ruolo di 

ñnarratoreò (Waller 2006). Malgrado il 

documentato legame fra le abilità narrative 

personali e lo sviluppo di unôidentit¨ sociale e 

delle relazioni sociali, vi sono poche ricerche sulle 

strategie di intervento atte a supportare lo 

sviluppo delle abilità narrative in bambini che 

hanno bisogno della CAA. In uno studio 

dettagliato su di un caso, Waller et al., (2001) 

hanno descritto l'uso di un sistema di CAA dotato 

di un software (Talk: About TM - Don Johnson 

Inc.) che consentiva di recuperare narrazioni pre-

immagazzinate, per migliorare le abilità narrative 

di conversazione di una bambina di nove anni e 

mezzo. Hanno scoperto che lôutilizzo costante del 

Talk: About TM, associato ad un intervento 

specifico, aveva portato ad un aumento 

considerevole di iniziative di avvio della 

conversazione e ad unôaumentata coerenza nella 

struttura del racconto. Sebbene tali risultati siano 

suggestivi, si deve ancora definire la correlazione 

tra intervento sistematico e risultati positivi. Lo 

scopo di questo studio è quello di esaminare 

l'effetto di un programma di intervento sulle abilità 

narrative di bambini che utilizzano la CAA. Più 

specificamente, l'intervento si proponeva di 

migliorare l'organizzazione complessiva, la 

complessità linguistica e la complessità delle 

narrazioni personali dei partecipanti. 

 

2. Metodi 
 

2. 1. Partecipanti 
 

2. 1. 1. Studenti oggetto dello studio 

    Questo studio è stato condotto in una scuola 

primaria con tre studenti che utilizzavano la CAA. 

I     tre      bambini     erano    stati  selezionati  per 
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partecipare allo studio perché corrispondevano ai 

criteri seguenti: (1) avevano udito e vista nei limiti 

della norma, con o senza correzioni; (2) avevano 

severe difficoltà di parola che condizionavano il 

loro linguaggio (speech) funzionale; (3) erano 

competenti utilizzatori di CAA; e (4) erano di età 

compresa fra i 6 e i 12 anni.  
 

2. 1. 1. 1. YA.   YA aveva 8 anni all'inizio dello 

studio. Era nata con idrocefalo e presentava una 

tetraparesi spastica causata da paralisi cerebrale. 

La sua paralisi cerebrale era caratterizzata da 

aumentato tono flessorio agli arti superiori ed 

inferiori e da diminuzione del tono muscolare del 

tronco e del capo. YA non deambulava, si 

muoveva con una carrozzina elettronica, ed 

utilizzava molteplici modalità per comunicare. 

     Secondo il suo insegnante di sostegno e il suo 

logopedista, la comunicazione unaided di YA 

consisteva nella produzione di alcune parole 

disartriche e in approssimazione di frasi, risposte 

sì/no, alcuni gesti, indicazione, ed in alcuni gesti 

modificati della lingua dei segni. Il linguaggio 

orale di YA era lento, faticoso e prodotto con un 

volume molto basso. La maggior parte del suo 

parlato non era intelleggibile. Creava frasi con un 

massimo di 5 parole quando non contratta e 

quando riusciva a mantenere una postura seduta 

appropriata. Indicava sì emettendo un vocalizzo 

"yeah" e sorridendo, e indicava no abbassando lo 

sguardo e facendo un cenno leggero di no col 

capo. Adoperava la sua mano destra per fare un 

movimento in direzione di un oggetto 

associandolo allôindicazione tramite sguardo. 

Utilizzava anche parecchi segni modificati per 

richiedere e comunicare informazioni (p.e. 

mamma, papà, dormire, mangiare, mio, ragazzo, 

ragazza, bambino, lo stesso, ancora, 1, 2, 5, e 

avere). La sua comunicazione aided consisteva in 

una tabella di comunicazione con simboli, un libro 

degli argomenti, e un Vantage II TM a 45 messaggi. 

Il  sistema simbolico di YA era composto da un set 

di 40 griglie di 12cm x 17cm, con simboli di 

vocabolario core con codice a colori e pagine 

multiple di vocabolario fringe associato a varie 

categorie. Questo sistema a bassa tecnologia 

rispecchiava l'organizzazione del vocabolario 

Vantage IITM ed era utilizzato quando il Vantage 

IITM non era a disposizione. Il libro degli 

argomenti di YA era un album di foto di eventi 

importanti della vita di YA a casa e a scuola, e 

costituiva uno strumento per avviare la 

conversazione e la scrittura su argomenti di alto 

interesse. Il Vantage IITM era la modalità 

principale   di   comunicazione  di YA a scuola, in  
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combinazione con il suo limitato parlato.  

Lôaccesso allôausilio avveniva direttamente con il 

dito indice. Il suo logopedista riferiva che YA era 

in grado di creare frasi accurate dal punto di vista 

grammaticale con un massimo di sette parole che 

comprendevano soggetto, tempi verbali ("ing", 

"ed"/inglese), frasi con preposizioni, l'articolo "il", 

e le congiunzioni "e" e "perché". Con aiuto 

utilizzava sequenze di icone per rispondere a 

domande (in inglese Wh-question = chi? che 

cosa?, ecc), introduceva aggettivi, avverbi, e 

costruzioni negative. 

      YA era inserita in una classe di 2º grado della 

scuola pubblica per scienze, studi sociali, uscite a 

scopo didattico, educazione fisica, e musica. 

Frequentava anche una classe di didattica speciale 

in cui riceveva interventi sistematici relativi alla 

CAA e didattica intensiva nellôarea del linguaggio 

(language), della lettura, della matematica. 
 

2. 1. 1. 2. VA.   VA aveva 9 anni all'inizio dello 

studio. Presentava aprassia verbale grave, 

deambulava e adoperava un'ampia gamma di 

modalità comunicative. 

     Secondo il suo insegnante di sostegno e il suo 

logopedista, la comunicazione unaided di VA 

consisteva in vocalizzi, indicare e mostrare per 

richiedere oggetti od azioni, ed utilizzo dei segni 

SEE (Gustason & Zawollow, 1993). I sistemi di 

comunicazione di VA - a bassa tecnologia -

comprendevano una tabella di comunicazione con 

simboli ed un libro degli argomenti mentre il suo 

sistema ad alta tecnologia era un Vantage IITM a 

84 messaggi. VA comunicava a scuola utilizzando 

di un approccio gerarchico che iniziava 

dallôutilizzo di singole parole e di frasi a due 

parole che variavano in intellegibilita, a causa 

degli errori articolatori. Quando non veniva capita 

successivamente indicava o faceva vedere agli 

altri ciò che desiderava, poi adoperava i segni 

SEE (Gustason & Zawollow, 1993), poi 

adoperava il suo SGD, e da ultimo ricorreva 

allôindicazione di simboli sulla tabella di 

comunicazione. VA era in grado di segnare circa 

150 segni SEE (Gustason & Zawollow, 1993) 

nella classe in cui veniva supportata la sua 

comunicazione. La tabella di comunicazione 

consisteva in un raccoglitore ad anelli di ca. 12 cm 

x 17 cm che conteneva un vocabolario di 23 

icone, a codice colore, per costruire frasi o per 

collegarsi alle pagine contenenti uno specifico 

vocabolario. Il set di icone era composto da 

simboli PCSTM e segni SEE (Gustason & 

Zawollow, 1993). I simboli PCS grosso modo 

costituivano  una versione a bassa  tecnologia  del 
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sistema di organizzazione del vocabolario del 

Minspeak UnityTM. Questo sistema a bassa 

tecnologia consisteva in circa 50 pagine di icone, 

che VA adoperava facilmente, in modo efficiente, 

e con suggerimento od aiuto minimo da parte 

degli adulti. Il libro degli argomenti era un album 

di foto di ca. cm 13x cm17 contenente ñrestiò  di 

eventi, argomenti e foto di persone importanti 

della sua vita. VA aveva iniziato ad adoperare il 

Vantage IITM negli ultimi 2 anni, a casa e a scuola. 

VA sapeva creare spontaneamente parole singole 

e frasi a due parole sul Vantage IITM anche se la 

maggiore parte della sua comunicazione restava 

telegrafica. VA non coniugava i verbi e non 

utilizzava tempi verbali, nomi plurali, 

interrogative, articoli, preposizioni, avverbi di 

luogo o aggettivi possessivi. 

    VA era inserita in una classe di 2º grado alla 

scuola pubblica per scienze, studi sociali, uscite 

didattiche, educazione fisica, e musica. 

Frequentava anche una classe di didattica speciale 

in cui riceveva interventi sistematici relativi alla 

CAA e didattica intensiva nellôarea del linguaggio 

(language), della lettura, della matematica. 
 

2. 1. 1. 3. VI.   All'inizio dello studio, VI aveva 7 

anni. Era nata con una paralisi cerebrale. 

Utilizzava una carrozzina elettronica a scuola e 

stava imparando a adoperare una carrozzina 

manuale ed un girello. Era capace di spostarsi per 

la classe muovendosi sulle mani e sulle ginocchia. 

Comunicava utilizzando una comunicazione 

multimodale. 

     Secondo il suo insegnante di sostegno e il suo 

logopedista, la comunicazione unaided di VI 

consisteva nella produzione di parole disartriche e 

di brevi frasi, risposte sì/no, e di gesti per indicare. 

Il linguaggio orale di VI era lento, faticoso e 

prodotto con un volume molto basso. 

L'intelligibilità complessiva era scarsa. VI 

emetteva vocalizzi di saluto per dire "ciao" e 

"arrivederci"; indicava, faceva gesti e tentava di 

fare frasi brevi per richiedere; utilizzava cenni con 

il capo e vocalizzi per dire no e sì (yeah) per 

rispondere a domande sì/no; e produceva singole 

parole e brevi frasi per richiamare lôattenzione, 

dare informazioni, e rispondere alle domande. La 

sua comunicazione aided consisteva in una tabella 

di comunicazione con simboli e in un Vantage 

IITM a 84 messaggi a scansione. La sua tabella di 

comunicazione era composta da circa 30 pagine di 

ca. cm 12x cm 17 contenenti ca. 30 icone PCS 

organizzate per tema o categoria. Ciascuna icona 

era codificata, tramite colore, come soggetto, 

verbo,     oggetto,    ecc.   per     incoraggiare      la  
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costruzione accurata di una frase in inglese. VI 

toccava le icone PCS e al tempo stesso produceva 

approssimazioni di frasi con 3-5 parole per 

richiedere, dare e ricevere informazioni. Inoltre VI 

stava diventando via via più esperta nell'uso del 

suo Vantage IITM. Lei utilizzava con facilità il 

tutorial per lôindividuazione delle icone quando 

non era certa di dove si trovasse una parola e 

adoperava l'ausilio per riparare alle cadute della 

comunicazione, per la comunicazione di base, e 

come strumento a supporto della sua espressione 

orale. Per esempio, lei spesso iniziava a esprimere 

un pensiero verbalmente, poi adoperava l'ausilio 

per alcune parole, e concludeva il pensiero 

verbalmente o attraverso un gesto. 

       VI era inserita pienamente in una classe di 1º 

grado di scuola pubblica. Frequentava anche una 

classe di didattica speciale in cui riceveva 

interventi sistematici relativi alla CAA, 

educazione fisica adattata, logopedia, fisoterapia e 

terapia occupazionale. Le sue prestazioni erano a 

livello di 1º grado nelle varie aree accademiche. 

 

2. 1. 2. Adulti 

I tre autori hanno partecipato allo studio. 

 

2. 1. 2. 1.  Adulto partecipante 1. Il partecipante 1 

aveva un Master in logopedia, abilitazione statale 

e laurea nazionale di logopedista. Aveva lavorato 

in una scuola pubblica come logopedista itinerante 

per oltre 20 anni e si occupava di bambini che 

utilizzano sistemi di CAA da 15 anni. Aveva 

lavorato con ciascuno degli studenti partecipanti a 

questo studio, da quando avevano iniziato a 

andare a scuola. 

 

2. 1. 2. 2. Adulto partecipante 2. Il partecipante 2 

aveva un Master in logopedia, abilitazione statale 

e laurea nazionale di logopedista, era specialista in 

Assistive Technology (AT) e aveva 

un'autorizzazione statale per insegnare didattica 

speciale. Aveva lavorato come insegnante di 

didattica speciale con bambini con bisogni di 

CAA e AT per oltre 15 anni. Il partecipante 2 

aveva lavorato con ciascuno degli studenti 

partecipanti a questo studio, da quando avevano 

iniziato ad andare a scuola. 

 

2. 1. 2. 3. Adulto partecipante 3. Il partecipante 3 

aveva un diploma statale come insegnante di 

didattica speciale ed era anche diplomata come 

specialista   in Assistive Technology.   Lavorava  

come insegnante di didattica speciale con bambini 

con    bisogni    di    CAA     e    AT   da  5 anni. Il  
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partecipante 3 lavorava con Y da 4 anni, con VA 

da 2 anni, con VI da 4 anni. Allôinterno della sua 

laurea in Didattica Speciale, il partecipante 3 si 

era formato nellôimpostazione, implementazione e 

valutazione di programmi di intervento sulla 

narrazione per studenti che utilizzano la CAA. La 

sua partecipazione a questo studio costituiva una 

parte fondamentale per il completamento del suo 

Master in Didattica Speciale. 

 

2. 2. Design 
 

L'efficacia degli interventi sulla narrazione 

personale di studenti in età scolare che utilizzano 

la CAA, era stata approfondita adoperando un 

design su singolo soggetto a due fasi ed a prove 

multiple, rivolto ai 3 partecipanti (Horner et al., 

2005; Kennedy, 2005; Schlosser, 2003a). 

 

2. 3. Procedure di raccolta dei dati 
 

I dati erano stati raccolti nella fase iniziale, 

durante lôintervento, e nella fase di mantenimento 

(Horner et al., 2005). 
 

2. 3.1.  Procedure iniziali 
 

Il partecipante 3 ha completato le procedure 

iniziali con ciascuno dei tre studenti oggetto dello 

studio, una volta alla settimana per un periodo di 

3-4 settimane. Durante la fase inziale, il 

partecipante 3 faceva vedere ad ogni studente una 

foto personale di un evento familiare e chiedeva 

allo studente se ricordava l'evento e in caso 

affermativo di descriverlo. A ciascuno studente 

era presentata una mappa visiva della storia (vedi 

Soto, Yu, & Kelso, 2008) ma non veniva data 

alcuna guida sull'uso della mappa stessa in questa 

fase inziale. Agli studenti era consentito lôutilizzo 

di qualsiasi modalità di comunicazione a loro 

disposizione, per descrivere l'evento della foto. Il 

partecipante 3 scriveva tutto ciò che ciascuno 

studente aveva prodotto su un grande foglio di 

carta, che era visibile allo studente. Durante 

questa fase iniziale non offriva alcuna guida al di 

là della lettura di ciò che lo studente stava 

comunicando, se lo studente lo chiedeva, 

utilizzano prompt neutri come ad esempio "dimmi 

qualche cosa di più circa questa figura", e 

chiedendo allo studente "hai finito?" quando lo 

studente smetteva di comunicare. Ciascuna 

sessione iniziale si concludeva quando lo studente 

comunicava che la descrizione della fotografia era 

conclusa.  
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2. 3. 2. Intervento - variabili indipendenti 

     Durante l'intervento, i tre studenti oggetto dello 

studio avevano lavorato individualmente con uno 

degli adulti partecipanti, in sessioni di 50-60 

minuti, due volte a settimana e per un periodo di 

circa 6 mesi. La lunghezza del periodo di 

intervento era stata fatta coincidere con l'anno 

scolastico, dato che l'intervento era iniziato a 

Novembre e terminato a Maggio. L'intervento 

consisteva in 2 attività compiute due volte alla 

settimana. 
 

2. 3. 2. 1. Attività 1: descrizione di una foto 

personale.   Ad ogni studente veniva mostrata una 

foto personale che descriveva un evento recente, 

come ad esempio una festa di compleanno, 

unôuscita a scopo didattico, o una vacanza. 

Lôadulto partecipante chiedeva allo studente se 

ricordava l'evento descritto nella fotografia. Poi 

chiedeva allo studente come si sentiva guardando 

la fotografia. Veniva poi chiesto allo studente di 

descrivere ciò che era accaduto quel giorno 

dicendo, "Raccontami cosa è successo quel 

giorno". Mano a mano che lo studente raccontava, 

il ricercatore utilizzava strategie validate di 

stimolazione del linguaggio come ad esempio 

domande aperte, riempimento di frasi con parti 

lasciate in bianco, scelte binarie, modellamento 

strategico del vocabolario inserendo il lessico e 

strutture morfo-sintattiche, oltre ad una mappa 

visiva della storia per sollecitare lo studente a 

creare una storia personale più completa e 

coerente. 

     Mano a mano che lo studente narrava, il 

ricercatore modellava anche l'uso di strategie per 

indicare la mancanza di un simbolo desiderato che 

non era a disposizione e poi programmava il 

vocabolario desiderato sullo SGD dello studente 

(vedi Soto et al. 2008). Inoltre, mano a mano che 

lo studente narrava, il ricercatore scriveva tutto 

ciò che diceva su un gran foglio di carta, visibile 

allo studente. A conclusione della sessione, il 

ricercatore supportava lo studente nella revisione 

della storia narrata e la programmava sull'ausilio 

dello studente per un successivo utilizzo. 
 

2. 3. 2. 2. Attività 2: descrizione di stati emotivi. 

Ad ogni studente era fatta vedere una fotografia di 

un bambino che mostrava un preciso stato 

emotivo come ad esempio felice, triste, arrabbiato, 

o impaurito. Il ricercatore chiedeva allo studente 

di descrivere come si sentiva il bambino nella foto 

e di raccontare perché aveva pensato che il 

bambino si sentisse in quel modo. Poi il 

ricercatore   chiedeva   allo  studente di descrivere  
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un'occasione in cui si era sentito in quel modo. Da 

questo momento in poi le procedure erano 

identiche a quelle dell'Attività 1. 
 

2. 3. 3. Prove di generalizzazione 

Dopo la quarta sessione di intervento, lôadulto 

partecipante 3 completava una prova di 

generalizzazione. Queste prove riproponevano 

precisamente le condizioni iniziali e consistevano 

nella proposta di nuove foto personali, non erano 

state adoperate in precedenza durante le sessioni 

di intervento. 
 

2. 3. 4. Procedure di mantenimento 

    Una prova di mantenimento era stata proposta a 

ciascun studente oggetto dello studio, circa un 

mese dopo il termine dell'intervento. La prova di 

mantenimento riproduceva esattamente le 

condizioni delle prove di generalizzazione. Non 

era stato possibile effettuare una seconda prova di 

mantenimento dato che gli studenti erano andati in 

vacanza estiva. 
 

2. 4. Misurazioni codice-dipendenti 

    Le risposte date dai tre studenti oggetto dello 

studio durante le prove iniziali, di 

generalizzazione, e di mantenimento erano state 

registrate in modo digitale e trascritte parola per 

parola adoperando un processore Word e 

Microsoft Media Player. Sono state utilizzate 

dallôinizio alla fine modalit¨ standardizzate di 

trascrizione (vedi Soto et al., 2008). Nellôanalisi 

sono state inserite sia vocalizzazioni intellegibili che 

frasi prodotte con il SGD, relative alla narrazione. I 

contributi degli adulti erano stati trascritti ma non 

analizzati per i fini di questo studio. 
 

2. 4. 1. Codificazione dell'organizzazione 

complessiva delle narrazioni personali 

Eô stato utilizzato il Narrative Assessment Profile 

(NAP) (Bliss, McCabe, & Miranda, 1998) per 

analizzare l'organizzazione complessiva delle 

narrazioni personali degli studenti. Il NAP è 

applicabile particolarmente agli studenti che 

utilizzano la CAA (Soto & Hartmann, 2006) 

perché i clinici possono valutare 

contemporaneamente numerosi aspetti delle 

abilità narrative. I risultati del NAP rivelano i 

punti di forza e quelli di debolezza presenti, 

rispetto ad aspetti considerati critici per le abilità 

narrative (Bliss et al., 1998). 

     Il NAP valuta sei aspetti del discorso, 

considerati critici per la creazione di una 

narrazione strutturalmente appropriata: (a) 

mantenere   l'argomento,  (b) mettere  in sequenza 
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gli   eventi,    (c)  chiarezza,    (d)  fare riferimenti,  

(e) coesione complessiva, e (f) fluenza. Mantenere 

l'argomento si riferisce al corretto riferimento - 

delle frasi utilizzate allôinterno della narrazione - 

allôargomento centrale. Mettere in sequenza gli 

eventi vuol dire saper presentare una serie di 

eventi in ordine cronologico. La chiarezza si 

riferisce al grado di completezza, elaborazione, e 

descrizione presente nella narrazione. Fare 

riferimenti implica l'identificazione adeguata di 

persone, località, ed eventi. La coesione 

complessiva implica collegare frasi ed eventi, 

utilizzando nello specifico coordinate, 

collegamenti temporali, causali, disgiuntive, ecc. e 

link pragmatici. Infine, fluenza si riferisce alla 

fluidità del discorso e all'assenza di interruzioni 

lessicali o frasali (vedi Bliss et al., 1998 per 

un'ampia descrizione di questi elementi del 

discorso). Ogni aspetto del NAP viene valutato 

secondo tre possibilità. Ogni aspetto può essere 

classificato o come appropriato (performance 

costante rispetto ad un determinato aspetto), 

variabile (alcune fluttuazioni nella performance), 

o inappropriato (prestazione scarsa). Per ciascun 

campione di linguaggio, e rispetto ai sei aspetti 

indicati, ogni aspetto adeguato ha ricevuto un 

valore numerico di 1, quelli variabili 0,5 e quelli 

inappropriati zero. Una crescita numerica nel 

tempo è stata considerata come un indicatore di 

miglioramento complessivo dell'organizzazione 

delle narrazioni personali del singolo studente 

oggetto dello studio. 

 

2. 4. 2. Codificazione della complessità linguistica 

     La complessità linguistica fa riferimento al 

grado in cui sia gli accorgimenti lessicali che 

quelli sintattici sono adoperati per costruire le 

narrazioni. La complessità linguistica si può 

misurare attraverso il numero di parole differenti 

(NDW in inglese), il numero di parole totali 

(NTW in inglese), il numero di frasi, e la varietà 

di strutture morfo-sintattiche individuate in un 

campione di linguaggio. 

    Per ciascun campione è stato calcolato il 

numero di parole differenti e il numero di parole 

totali: NDW e NTW. Le misurazioni NDW e 

NTW sono considerate strumenti ottimali per 

valutare la ricchezza lessicale. La ricchezza 

lessicale aumenta sistematicamente con l'età e 

pertanto è considerata un buon metodo per 

valutare, nel tempo, i cambiamenti del linguaggio. 

Bliss (2002) evidenzia il fatto che la crescita del 

discorso narrativo si riflette parzialmente nella 

ricchezza del vocabolario. Non è stato utilizzato il  
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rapporto Type-Token che si basa sul rapporto di 

parole differenti (type) rispetto al numero totale di 

parole (token), dato che questa misurazione 

dipende dalla grandezza del campione di 

linguaggio, di solito composto da più di 50 frasi 

per campione, grandezza che non era costante 

nello studio (Malvern & Richards, 1997). In 

questo studio, un aumento nelle NDW e nelle 

NTW era considerato un indicatore di 

miglioramento della diversità del lessico. 
 

2. 4. 2. 1. Numero di proposizioni Era stato anche 

calcolato il numero di proposizioni per ciascun 

campione. Una proposizione è definita sia come 

un enunciato di base che contiene un soggetto, un 

verbo ed un predicato, ed è in grado di stare sola 

(cioè, indipendente), o anche una frase che non 

può stare da sola ma è inserita in una frase in 

qualità di modificatore nominale, aggettivale, o 

avverbiale della proposizione indipendente (cioè, 

subordinata) (Hughes, McGillivray, & Schmidek, 

1997). Scott e Stokes (1995) affermano che mano 

a mano che il linguaggio del bambino evolve, il 

numero di frasi create durante una narrazione 

aumenta, in particolare il numero di subordinate 

individuate all'interno di una frase. Hughes et al. 

(1997) ritengono che la segmentazione in frasi 

costituisca unôutile unit¨ di analisi per misurare la 

grammatica e la coesione del racconto. In questo 

studio, un aumento nel numero di frasi viene 

considerato un indicatore di miglioramento della 

complessità linguistica. 
 

2. 4. 2. 2. Strutture morfo-sintattiche prodotte. 

Infine, è stata utilizzata una checklist modificata 

delle caratteristiche sintattiche tratta dal subtest 

sullo sviluppo sintattico dellôAssessment of 

Comprehension and Expression (ACE 6-11) 

(Adams, Cooke, Crutchley, Hesketh, & Reeves, 

2001), per individuare i cambiamenti, nel tempo, 

nella produzione di strutture morfo-sintattiche 

utilizzate da ogni studente oggetto dello studio. 

Hesketh (2004) afferma che l'utilizzo di checklist 

relative alle caratteristiche morfo-sintattiche è un 

metodo accettato per rilevare lo sviluppo 

grammaticale (vedi Manhardt & Rescorla, 2002; 

Thordardottir, Chapman, & Wagner, 2002). Le 

caratteristiche morfologiche e sintattiche tratte 

dallôACE 6-11 comprendono  il  passato remoto 

(p.e. la mia mamma fece una fotografia), il 

passato con verbo ausiliario (p.e. il mio cane ha 

avuto i cuccioli), proposizioni post-modificanti 

(p.e. la ragazza che sta sorridendo è una mia 

amica), subordinate (p.e. io sono   deluso   perché   

ho   sbagliato  il   test), coordinate (p.e. noi abbiamo 
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mangiato il gelato ed io ho comperato i popcorn), 

frasi post-modificanti (p.e. io sono andato al 

cinema  con  la ragazza con gli occhiali), discorso 

indiretto (p.e. lei ha detto che non le piace), 

condizionali (p.e.. io andrei se lei me lo 

chiedesse), soggetto verbo oggetto (SVD), e 

domande. In questo studio, un aumento nella 

varietà delle strutture morfo-sintattiche 

individuate in un campione, è considerato un 

indicatore del miglioramento della complessità di 

linguaggio. 
 

2. 4. 3. Codificare la complessità della storia 

     La complessità della storia si riferisce al numero 

di elementi differenti della storia presenti all'interno 

di una narrazione. McGregor (2000) descrive gli 

elementi strutturali e quelli coesivi di una storia. 

Gli elementi strutturali comprendono: (a) 

personaggi principali- i partecipanti principali, (b) 

gli stati emotivi dei personaggi principali, (c) 

l'ambiente - il tempo e/o il  luogo dell'azione della 

storia, (d) l'evento iniziale - il problema o l'evento 

che coinvolge i personaggi principali, e (e) la 

risoluzione ï il fatto che risolve l'azione della storia 

e/o la fine della narrazione. Gli elementi di 

coesione comprendono gli elementi di connessione 

come ad esempio: (a) la congiunzioni che tengono 

unite le frasi (p.e. e), (b) le congiunzioni temporali 

che tengono unite temporalmente le proposizioni 

(p.e. poi, dopo), e (c) le congiunzioni causali che 

collegano causalmente le proposizioni (p.e. 

perché). Hayward e Schneider (2000) hanno 

riportato che i bambini con competenti abilità 

narrative, organizzano le informazioni e 

chiariscono le relazioni utilizzando vari elementi 

della storia. Hanno poi suggerito che insegnare la 

grammatica della storia aveva migliorato alcune 

delle abilità narrative personali degli studenti 

oggetto del loro studio. In questo studio, un 

aumento nel numero totale di elementi della storia 

viene considerato un indicatore del miglioramento 

della complessità della storia.  

      Dato che le narrazioni personali spesso 

includono, se paragonate ad altri tipi di 

narrazione, un punto culminante piuttosto che una 

risoluzione, abbiamo codificato anche il punto 

culminante. Il punto culminante di una narrazione 

si riferisce ad un evento descritto nella storia che è 

molto importante a livello personale per il 

narratore ed è collegato ad uno stato emotivo 

(Labov, 1972). Le narrazioni personali si 

costruiscono di solito fino ad un punto culminante 

e comprendono le valutazioni di quell'evento da 

parte   del    narratore  (Hughes et al., 1997).     Le 

sequenze cronologiche di due o più eventi che non  
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conducono a un punto culminante sono tipiche 

della   prime  narrazioni.   Al contrario, le 

narrazioni personali che comprendono punti 

culminanti uniti ad analisi e valutazioni, sono tipiche 

delle storie sviluppate in maniera più completa 

(Hughes et al., 1997). 
 

2. 5. Affidabili tà 
 

   Sono stati utilizzati vari step per migliorare 

lôaffidabilità delle trascrizioni e codificazioni. Una 

seconda persona formata nella trascrizione della 

comunicazione tramite lôutilizzo della CAA 

multimodale, ha trascritto autonomamente, 

codificato, e analizzato almeno il 25% dei dati 

video. Lôaffidabilit¨ inter-rater era stimata 

calcolando il numero di punti d'accordo diviso per 

il numero totale di punti d'accordo e dei punti di 

disaccordo per ciascuna delle variabili dipendenti, 

fra cui: (a) NDW, (b) numero di proposizioni, (c) 

numero totale di elementi della storia, e (d) 

dimensioni del NAP. La media dei coefficienti era 

la seguente: 0,97 per il NDW; 1.00 per il numero 

delle proposzioni, 0,96 per il numero degli elementi 

della storia, e 1.00 per le dimensioni del NAP. 
 

2. 6. Fedeltà del trattamento 

     Era stata attuata una valutazione dellôintegrit¨ 

del trattamento per rafforzare la coerenza 

nell'attuazione delle procedure di intervento 

(Schlosser, 2003b). Al termine di ciascuna 

sessione di intervento, il ricercatore ha compilato 

una checklist per valutare se riteneva di aver 

rispettato in modo costante le procedure 

dell'intervento. La checklist forniva un riesame 

esaustivo delle procedure dell'intervento 

comprendendo la sequenza dell'intervento, le 

strategie per sollecitare lôutilizzo di appropriati 

elementi della storia, lôutilizzo della mappa 

grafica della storia per fornire spunti allo studente, 

il modellamento del vocabolario strategico, la 

stesura della narrazione su un grande pannello, ed 

il salvataggio della storia creata sullôausilio di 

comunicazione dello studente. La coerenza 

dell'intervento era stata mantenuta da tutti i 

ricercatori e la stabilità dell'intervento era stata 

conservata per tutto il periodo dell'intervento 

rivolto a ciascun studente. I ricercatori avevano 

impostato le attività in una maniera simile e 

utilizzato le stesse strategie di intervento con i tre 

studenti. Erano state individuate specifiche 

strategie di intervento considerate come le più 

efficaci per un determinato studente, sulla base dei 

comportamento e del livello di abilità 

comunicativa    dello       studente.   Ad    esempio, 

lôutilizzo di scelte binarie era più efficace con VA 
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che aveva difficolt¨ nellôavviare la 

comunicazione, mentre lôutilizzo di domande 

aperte era più efficace con  VI,  che  dimostrava di 

avere capacità comunicative più avanzate. I 

ricercatori hanno poi implementato queste 

preferite strategie di intervento. 

     Oltre al completamento della checklist sulla 

fedeltà, quasi il 40% delle sessioni di intervento 

erano state videoregistrate. Un secondo osservatore 

analizzava queste videoregistrazioni e completava la 

stessa checklist. La validità inter-rater era stimata 

calcolando il numero di punti di accordo diviso il 

numero totale di punti di accordo e di quelli di 

disaccordo per ciascuna delle voci elencate 

nell'elenco di controllo. C'era il 94% di accordo 

inter-rater fra il ricercatore principale ed il secondo 

osservatore addestrato. 
 

2. 7. Validità ecologica 

     Era stata valutata la validità ecologica 

dell'intervento - cio¯, quanto il setting dôintervento, le 

proposte ed i materiali fossero validi rispetto alle 

pratiche esistenti nelle classi degli studenti (Schlosser, 

2003b) - tramite unôintervista post-intervento con i 3 

autori. Le domande dellôintervista erano finalizzate a 

rilevare le loro considerazioni su quanto le attività 

proposte nellôintervento fossero rilevanti, sostenibili e 

facilmente implementabili nell'ambito delle normali 

routine scolastiche degli studenti. Tutti e tre i 

ricercatori hanno espresso la propria soddisfazione nei 

confronti delle procedure di intervento e confermato 

che queste potevano essere facilmente integrate nelle 

abituali routine scolastiche. 
 

2. 8. Validità sociale 

   Era stata valutata la validità sociale 

dell'intervento - cioè quanto le procedure e i 

risultati dello studio fossero ritenuti importanti e 

utili per gli studenti oggetto dello studio e per le 

persone chiave presenti nella loro vita (Kennedy, 

2005) - attraverso un questionario post intervento 

presentato ai ricercatori (dato che essi erano gli 

insegnanti di sostegno o i logopedisti dei tre 

studenti), agli insegnanti di classe ed ai genitori 

degli studenti stessi. Tutti hanno riportato che le 

migliorate abilità narrative degli studenti 

partecipanti avevano avuto un impatto positivo 

sulla loro vita quotidiana, sulla loro partecipazione 

in classe e nelle altre attività scolastiche, e su i loro 

rapporti con gli altri in classe ed a casa. 
 

3. Risultati  
 

3. 1. Organizzazione complessiva della 

narrazione personale 

     L'organizzazione complessiva delle narrazioni 
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personali era stata   esaminata   attraverso  l'analisi 

del NAP. Le Fig.1-3 illustrano ciascuna 

prestazione NAP dei bambini, durante le diverse 

fasi dello studio. Tutti e tre i partecipanti avevano 

fatto progressi nell'organizzazione complessiva 

delle proprie narrazioni personali come indicato 

dall'aumento del numero degli aspetti del NAP 

che erano state giudicati appropriati o variabili nel 

tempo. L'abilità di mantenere la propria 

narrazione su un argomento era emersa come 

chiaro punto    di   forza     dei   partecipanti.     
 

 
 

Fig. 1. Numero di elementi della storia e aspetti del NAP 

utilizzati da YA durante le fasi dello studio 
 

 
 

Fig. 2. Numero di elementi della storia e aspetti del NAP 

utilizzati da VA durante le fasi dello studio 

 

 
 

Fig. 3. Numero di elementi della storia e aspetti del NAP 

utilizzate da VI durante le fasi dello studio 
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Quando i messaggi andavano fuori argomento, di 

solito era a causa dell'incapacità dei bambini di 

trovare il vocabolario desiderato e di utilizzare le 

strategie di riparazione quando i loro messaggi 

non erano chiari o erano fraintesi. Tutti i bambini 

erano migliorati nellôorganizzare la sequenza degli 

eventi e nella chiarezza. Questo era dovuto al fatto 

che da quando era iniziato l'intervento avevano 

iniziato ad inserire maggiori dettagli descrittivi 

oltre mettere in sequenza i vari eventi secondo un 

ordine cronologico. Benchè tutti i partecipanti 

avessero dimostrato alcuni miglioramenti nella 

propria capacità di fare riferimenti a persone, 

località, ed eventi, e nella fluidità del discorso, VI 

aveva raggiunto ulteriori miglioramenti nel 

presentare i vari eventi in ordine cronologico, nel 

fornire unôelaborazione completa e chiara, e nel 

collegare le frasi attraverso l'uso di connessioni. Per 

esempio, mentre nella fase inziale VI raccontava 

"Io vado Mamma" e "Mia mamma ha un quadro", 

durante una prova di generalizzazione, VI 

raccontava "e poi mia mamma mi ha portato fuori 

con il mio deambulatore e dopo mi ha portato a 

giocare con Allen". 

 

3. 2. Complessità linguistica 
 

     La complessità linguistica era stata valutata 

attraverso l'analisi del numero di parole differenti 

(NDW), del numero totale di parole (TNW), del 

numero di frasi, e della varietà di strutture morfo-

sintattiche realizzate. Una approfondita 

osservazione delle Fig. 4-6 e delle Fig. 7-9 

suggerisce che la complessità linguistica delle 

narrazioni personali di tutti e tre i partecipanti era 

migliorata, come indicato dallôaumento dei loro 

NDW, NTW, e del numero di frasi, quando si 

paragonano le prove iniziali con quelle di 

generalizzazione. 

 

 
 

Fig. 4. Numero di parole differenti e numero totale di frasi 

utilizzate da YA durante le fasi dello studio 
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Fig. 5. Numero di parole differenti e numero totale di frasi 

utilizzate da VA durante le fasi dello studio 

 

 
 

Fig. 6. Numero di parole differenti e numero totale di frasi 

utilizzate da VI durante le fasi dello studio 
 

 
 

Fig. 7. Numero di frasi utilizzate da YA durante le fasi dello studio 
 

 
 

Fig. 8.  Numero di frasi utilizzate da VA durante le fasi dello studio 
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Fig. 9. Numero di frasi utilizzate da VI durante le fasi dello studio 

 

 

Durante le sessioni iniziali, il NDW utilizzato per 

la costruzione narrativa andava da 17 a 22 per 

YA, da 2 a 7 per VA e da 7 a 19 per VI, mentre 

durante lôintervento, il NDW era fra 21 e 46 per 

YA, fra 23 e 33 per VA e fra 23 e 72 per VI. Il 

range del TNW per YA era aumentato dal 17-37 

durante la fase iniziale al 51-65 durante 

l'intervento. Per VA, il range era passato da 2-10 

durante la fase inziale al 29-45 durante 

l'intervento. Per VI, il range del TNW era passato 

da 10-33 a 48-83 durante l'intervento. Gli aumenti 

nel NDW e NTW erano stati conservati da tutti e 

tre i partecipanti più meno un mese dopo la fine 

dell'intervento. 

     Riguardo al numero di frasi, durante la fase 

iniziale il numero di frasi andava da 4 a 6 per YA, 

da 0 a 2 per VA e da 1 a 4 per VI. Durante 

l'intervento, il numero di frasi andava da 7 a 13 

per YA, da 1 a 4 per VA e da 8 a 19 per VI. I 

risultati indicavano un aumento nel numero di 

frasi, che veniva conservato più meno un mese 

dopo il completamento dell'intervento. L'uso di 

strutture morfo-sintattiche allôinterno delle 

narrazioni era aumentato per tutti e tre i 

partecipanti quando si confrontavano i campioni 

delle diverse fasi dello studio. Per esempio, 

durante la fase iniziale solo YA dimostrava 

l'utilizzo dellôordine SVO e del passato semplice 

(p.e." Io sono andato a casa dell'uomo") e durante 

l'intervento aveva aggiunto la coordinazione (p.e. 

Io ero stufo e andai a letto e poi mi svegliai), il 

passato con verbo ausiliario, e lôuso di domande. 

VA aveva utilizzato lôordine SVO durante la fase 

iniziale e, durante l'intervento aveva inserito il 

passato semplice nelle sue strutture SVO. Infine, 

durante la fase iniziale VI aveva utilizzato il 

passato semplice, lôordine SVO e la 

coordinazione, e durante l'intervento aveva 

introdotto il passato con verbo  ausiliario (p.e. "Io  
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avevo   camminato     con   il   mio   girello"),  una  

proposizione post-modificante, subordinata 

(p.e."A me piace giocare nell'acqua, perché 

Venerdì vado a nuotare") e una frase post-

modificante (p.e. "E poi lei mi ha portato a 

giocare con Alexò) 

 

3. 3. Complessità della storia 
 

La complessità delle storie prodotte dai 

partecipanti era stata valutata attraverso l'analisi 

del numero di elementi della storia inclusi nelle 

loro narrazioni personali, prima, durante, e dopo 

l'intervento. Le fig. 1-3 indicano che la 

complessità della storia narrata era migliorata in 

tutti e tre gli studenti, come indicato 

dallôincremento del numero totale di elementi 

della storia creati inizialmente e durante 

l'intervento; questi miglioramenti erano inoltre 

conservati un mese dopo il completamento 

dell'intervento stesso. Lôosservazione delle Fig. 1-

3 indica che, su un totale di 7 elementi, il numero 

di elementi della storia durante la fase iniziale 

andava da 2 a 4 per YA, da 2 a 3 VA, e da 2 a 3 

per VI. Durante l'intervento il numero di elementi 

della storia aumentava sino ad un range di 3-6 per 

YA, 4-6 per VA, e 4-7 per VI. Un mese dopo la 

fine dell'intervento, il numero di elementi della 

storia creati era conservato: 6 per YA, 7 per VA, e 

7 per VI. 
 

3. 4. Efficacia del Trattamento 
 

Per tutti gli studenti oggetto dello studio era stata 

completata la quantificazione della percentuale di 

dati non sovrapponibili (PND) anche per ciascuna 

variabile dipendente dell'intervento, allo scopo di 

valutare l'efficacia del trattamento. PND è un 

metodo non parametrico statistico che valuta i 

risultati del trattamento, in studi su singoli casi. 

PND costituisce un indicatore facilmente 

interpretabile degli effetti dell'intervento, non 

condizionato dalla non linearità ed eterogeneità 

della varianza che possono presentarsi nelle 

tecniche di regressione. PND implica il calcolo 

della percentuale di dati non sovrapponibili tra la 

base-line e durante il trattamento. Il PND è 

calcolato come il numero di punteggi dei dati 

durante la fase di trattamento che superano il 

punteggio più alto durante la base-line, diviso per 

il numero totale dei punteggi dei dati nella fase di 

trattamento. Il risultato è moltiplicato per 100 per 

ottenere una percentuale. I punteggi PND di oltre 

il 90% sono considerati come molto efficaci, i 

punteggi fra 70% e 90% sono considerati come 

efficaci, i punteggi fra 50%  
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Tabella 1  -   Percentuale di non sovrapposizione dei dati  fra le variabili di intervento dipendenti e gli studenti oggetto dello studio 
 

 

Variabili di intervento 
 

YA 
 

VA 
 

VI 
 

Elementi della storia 
 

50% 
 

100% 
 

100% 
 

Profilo valutazione narrativa (NAP) 
 

50% 
 

100% 
 

100% 
 

Numero di parole differenti (NDW) 100% 40% 100% 
 

Numero totale di parole  (TNW) 75% 100% 100% 
 

Numero di frasi  100% 75% 100% 
 

 

Efficacia del trattamento: molto efficace >90%; efficace 70ï90%; efficacia incerta: 50ï70%; inefficace:50% (Scruggs & Mastropieri, 

1993,1998,2001; Scruggs et al., 1987) 
 
 

e 70% sono considerati come non molto efficaci, 

ed i punteggi sotto 50% sono considerati come 

trattamenti inefficaci (Scruggs & Mastropieri, 

1994, 1998, 2001; Scruggs, Mastropieri, & 

Castro, 1987). 

       La Tabella 1 elenca la percentuale di non 

sovrapposizione di dati (PND) per ciascun 

studente. I dati PND indicano che le procedure di 

intervento erano state efficaci nel migliorare la 

capacità narrativa personale degli studenti oggetto 

dello studio, come indicato dalla percentuale di 

non sovrapposizione di dati rispetto al numero di 

elementi della storia creati, al numero degli aspetti 

del NAP, al numero di parole differenti create, al 

numero totale di parole create, ed al numero di 

frasi create. Il trattamento con YA era stato molto 

efficace in tre aree (NAP, TNW, e numero di 

frasi), efficace in un'area (NDW) e poco efficace 

in un'area (elementi della storia). Il trattamento 

con VA era stato molto efficace in tre aree 

(elementi della storia, NDW, e TNW), efficace in 

un'area (numero di frasi), e inefficace in un'area 

(NAP). Il trattamento con VI era stato molto 

efficace in tutte e cinque le aree (elementi della 

storia, NAP, NDW, TNW, e numero di frasi). Nel 

suo complesso l'intervento rivolto ai tre studenti 

era stato molto efficace o efficace nelle aree di 

NDW, TNW, e il numero di frasi create. 

L'intervento era stato molto efficace per due dei 

tre studenti nell'area degli elementi della storia e 

nel numero degli aspetti del NAP. Riassumendo, 

tutti i partecipanti avevano dimostravano di fare 

progressi nella propria capacità narrativa 

personale durante l'intervento. I bambini avevano 

creato narrazioni meglio organizzate e più 

complesse da un punto di vista linguistico. E, 

aspetto più importante, tutti gli studenti avevano 

mantenuto questi progressi un mese dopo il 

completamento dell'intervento. 

 

4.   Discussione 
 

    I risulati dimostrano che, durante  l'intervento,  i  
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nostri partecipanti hanno evidenziato un 

miglioramento marcato nelle loro narrazioni 

personali, come indicato dallôincremento della 

diversità lessicale, dalla formulazione delle frasi, 

dallôutilizzo di elementi rilevanti della storia e dal 

miglioramento nell'organizzazione della struttura 

della trama. La differenza fra le performance 

iniziali e le prove di generalizzazione sembrano 

indicare che la partecipazione al programma di 

intervento aveva portato progressi notevoli nelle 

narrazioni personali.  

     Tali risultati sono congruenti con le ricerche 

precedenti che riportano come l'esposizione 

sistematica a pacchetti di intervento a multi 

componenti, porti a miglioramenti nella qualità 

delle narrazioni personali dei partecipanti (vedi 

Davies, Shanks, & Davies, 2004, Peterson, Jesso, 

& McCabe, 1999). Il nostro programma di 

intervento comprendeva quattro aspetti ritenuti 

determinanti nellôaiutare i bambini a creare 

narrazioni personali più elaborate e più corrette 

grammaticalmente. In primo luogo, il nostro 

intervento era basato su un processo interattivo 

nel quale i clinici supportavano la creazione di 

storie personali - da parte dei bambini - attraverso 

lôutilizzo di domande aperte, prompt verbali, 

scelte binarie, suggerimenti strutturali verbali, e 

modellamento. Un'altra caratteristica del nostro 

intervento è l'uso di prompt visivi come ad 

esempio l'uso di una mappa visiva della storia e di 

un ampio pannello su cui il clinico scriveva tutto 

ciò che ogni bambino aveva detto, per supportare 

la rievocazione della storia che stava creando. 

Terzo, tutte e due le attività proposte durante il 

nostro intervento, sollecitavano il bambino a 

riflettere sulle emozioni collegate all'evento che il 

bambino stava raccontando. Si è scoperto che ciò 

contribuisce al ricordo ï da parte dei bambini -  di 

eventi   per   loro importanti (vedi Liwag & Steig, 

1995). Infine, il  nostro intervento  aveva  dato a 

ciascun bambino opportunità ripetute di 

narrazione, che potevano avere contribuito al 

miglioramento della loro competenza narrativa. 
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    Un altro importante risultato era che i 

miglioramenti fatti dai partecipanti non erano stati 

transitori. Circa un mese dopo la fine 

dell'intervento, essi erano ancora in grado di 

utilizzare pi½ parole, allôinterno di narrazioni 

strutturalmente più complesse. Nel complesso i 

nostri risultati supportano lôipotesi che la 

partecipazione ad un programma di intervento in 

cui i partecipanti sono coinvolti nella descrizione 

di eventi personali, associati ad un'emozione, porti 

al miglioramento delle narrazioni personali di 

bambini che utilizzano la CAA. 

     I risultati di questo studio forniscono un 

orientamento per ulteriori ricerche sui programmi 

di intervento per bambini che utilizzano la CAA. 

Tuttavia, i numerosi limiti del nostro lavoro 

richiedono un ulteriore discussione. Primo, 

abbiamo utilizzato un campione piccolissimo di 

bambini che utilizzavano lo stesso sistema di 

CAA. Eô   necessario   quindi un approfondimento 

su interventi rivolti ad un più amnpio campione di  

bambini che utilizzano diversi tipi di sistemi di 

CAA. Secondo, dato che abbiamo utilizzato un 

pacchetto di intervento a multi componenti, non 

siamo in grado di capire quale elemento del 

programma abbia maggiormente influenzato la 

produzione narrativa. Come indicato in 

precedenza, il programma comprendeva almeno 

quattro fattori influenzanti: strategie di risposta 

dei clinici, prompt visivi, eventi personali 

emozionalmente rilevanti e ripetute opportunità di 

narrazione.  Non conosciamo quanto, ciascun 

aspetto, abbia contribuito ai risultati. 

    Benchè l'attenzione posta sulle narrazioni nel 

campo della CAA appaia in aumento, c'è ancora 

molto lavoro da fare relativamente alle strategie di 

intervento per supportare la narrazione di 

esperienze personali. Data la relazione fra abilità 

narrative personali e lo sviluppo della memoria, 

dell'identità personale e dei rapporti sociali, è di 

importanza fondamentale la ricerca di strategie a 

supporto della crescita delle abilità narrative. 
 

 
Traduzione a cura di G. Veruggio, A. Rigamonti, E.Maggioni 

 

 

Appendice A.   Valutazione degli apprendimenti 
 

1. I bambini che utilizzano la CAA possono essere a rischio nel racconto delle loro storie personali a causa di:  

a. Limiti imposti dai loro ausili di CAA che potrebbero condizionare la loro capacità di raccontare storie personali. 

b. Poca esperienza nel raccontare storie. 

c. Poche storie personali da raccontare. 

d. Tutto quanto sopra 
 

2. Lo studio di un caso da parte di Waller e collaboratori (2001) ha scoperto che: 

a. Gli interventi sulle narrazioni hanno portato ad un aumento nella iniziativa conversazionale e ad una maggiore 

coerenza nella struttura della storia. 

b. Gli interventi sulle narrazioni hanno portato ad una diminuzione delle iniziative conversazionali e ad una minore 

coerenza nella struttura della storia. 

c. Gli interventi sulle narrazioni hanno portato ad un miglioramento nell'uso dei sistemi di CAA. 

d. Gli interventi sulle narrazioni hanno portato ad un miglioramento nella capacità di esprimersi verbalmente. 
 

3. Le attività realizzate in questa ricerca erano: 

a. La descrizione di una foto personale. 

b. La descrizione degli stati emotivi. 

c. Sia "a" che "b". 

d. Nè "a" nè "b". 
 

4. Le strategie di stimolazione del linguaggio utilizzate per supportare le narrazioni durante le attività consistevano in: 

a. Domande aperte e completamento di frasi con spazi bianchi. 

b. Scelte binarie e modellamento. 

c. Mappa visiva della storia. 

d. Tutto quanto sopra. 
 

5. I risultati dell'intervento hanno indicato miglioramenti nel: 

a. Organizzazione delle narrazioni personali. 

b. Numero di parole differenti create, numero di frasi create, e numero di strutture morfo-sintattiche create. 

c. Numero di elementi della storia creati. 

d. Tutto quanto sopra. 
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La qualità della vita dopo la scuola delle persone con 

disabilità di sviluppo che utilizzano la CAA 
 
Hamm Bruce & Mirenda Pat 
University of British Columbia 

 
Anche quando gli interventi di Comunicazione Aumentativa e Alternativa (CAA) migliorano le capacità comunicative e le 

acquisizioni accademiche degli studenti con complessi bisogni comunicativi (CBC) durante il periodo della scuola, non vi sono 

garanzie che queste acquisizioni siano mantenute dopo il passaggio dalla vita da studenti a quella di adulti. Sfortunatamente, le 

informazioni sulla qualità di vita dopo la scuola e sui risultati ottenuti dalle persone con complessi bisogni comunicativi sono 

scarse. Questo studio affronta questo aspetto, analizzando il periodo post scolastico di otto canadesi con disabilità di sviluppo 

che utilizzavano sistemi di CAA mentre erano a scuola. Sono stati utilizzati due strumenti di rilevazione dei dati: il Quality of 

Life Profile: People with Physical and Sensory Disability (Renwick, Rudman, Raphael, & Brown, 1998) e una Communication 

Survey (Indagine Sulla Comunicazione) realizzata specificatamente per questo studio. Quattro dei partecipanti e le persone che 

li conoscevano meglio, hanno preso parte anche a brevi interviste in cui essi parlavano degli aspetti positivi e negativi delle loro 

esperienze scolastiche e post scolastiche. I dati indicano che i risultati raggiunti dai partecipanti in campi importanti della vita 

erano generalmente scoraggianti. Eô stata evidenziata una correlazione altamente positiva tra la qualità di vita e la qualità dei 

punteggi relativi alla comunicazione; si è osservato infatti che i partecipanti che avevano ottenuto risultati relativamente 

migliori, presentavano una maggiore competenza comunicativa. La maggioranza dei partecipanti ed i loro caregiver erano 

molto insoddisfatti per la carenza di servizi di CAA e di servizi di diverso genere, a loro disposizione come giovani adulti. 

Vengono discussi i risultati relativi a giovani adulti con disabilità di sviluppo che utilizzano la CAA e le implicazioni per la 

ricerca futura, la pratica, e lôadvocacy rispetto alla pianificazione della transizione scuola/vita adulta. 
 

PAROLE CHIAVE : Disabilità di sviluppo; Qualità di vita; Pianificazione della transizione; Comunicazione Aumentativa e 

Alternativa  
 
 

Lasciare la scuolaé resta una delle decisioni che 

rappresentano un punto di svolta della vita. Il 

genere di futuro a cui noi possiamo pensare ed il 

tipo di persona che possiamo diventare, molto 

spesso si determinano in questo momento. (May, 

2001, p. 76)  
 

Eô importante documentare i risultati post 

scolastici affinchè la scuola prepari giovani, sia 

normodotati che disabili, a vivere una vita 

produttiva e soddisfacente. Sono stati utilizzati due 

approcci per esaminare empiricamente questo 

aspetto. Un approccio riguarda la documentazione 

di risultati obbiettivi e socialmente validi come ad 

esempio lôimpiego, il reddito, e le acquisizioni 

accademiche post scolastiche (p.e. Blackorby & 

Wagner, 1996; Turner, 2000; Wehman, 2001, 

2002; Wittenburg & Maag, 2002). In generale, 

molte ricerche in quest'area riportano che i giovani 

adulti disabili interrompono gli studi molto più 

spesso dei loro pari non disabili, ricevono 

raramente unôistruzione universitaria, ed 

affrontano spesso situazioni croniche di 

disoccupazione e povertà (Blackorby & Wagner, 

1996; Wehman, 2001; Wittenburg & Maag, 2002). 

Il secondo approccio si focalizza sulla valutazione 

di una serie di risultati soggettivi, valutati 

personalmente secondo i parametri di misurazione 

della qualità di vita (QOL - Hughes & Hwang, 

1996; Schalock et al., 2002). Alcune ricerche, 

basate    su    questo   approccio,  suggeriscono che  
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molte persone con disabilità riportano rapporti 

soddisfacenti con familiari e amici, partecipano a 

numerose attività interessanti e piacevoli, e sono 

ottimiste circa il futuro, sia che abbiano o meno 

un'occupazione o siano "produttive" nel senso 

tradizionale della parola (Halpern, 1993, 1994; 

Love & Malian, 1997; Salkever, 2000). Clinici e 

ricercatori nel campo della CAA hanno suggerito 

di considerare entrambi gli approcci e punti di 

vista, quando si valutano i risultati post-scolastici 

delle persone con CBC (Blackstone, 1995; 

Beukelman & Mirenda, 2005).  

     Sfortunatamente, le informazioni sui risultati 

post-scolastici delle persone con CBC che 

utilizzano la CAA e/o su come raggiungere 

risultati ottimali, sono scarse. Esistono molti 

rapporti aneddotici sugli effetti dellôutilizzo della 

CAA sul miglioramento della qualità di vita (p.e. 

Fried-Oken & Bersani, 2000) e qualche ricerca 

qualitativa che dimostra che le persone che 

utilizzano la CAA possono raggiungere risultati 

positivi rispetto allôistruzione e al lavoro (p.e. 

Huer, 1991; Light, Stoltz, & McNaughton, 1996; 

McNaughton & Bryen, 2002; McNaughton, Light, 

& Groszyk, 2001; McNaughton, Light, & Arnold, 

2002; Odom & Upthegrove, 1997). C'è inoltre un 

filone emergente di ricerche che dimostrano gli 

effetti positivi del supporto e della formazione 

allôempowerement, sui risultati lavorativi delle 

persone che utilizzano la CAA (p.e. Bryen, Carey, 

& Cohen, 2004; Cohen, Bryen, & Carey, 2003). 
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     Solo alcuni studi sugli outcomes in CAA hanno 

utilizzato misurazioni specifiche del QOL (vedi 

Schlosser, 2003 per una rassegna). Per esempio, 

Slesaransky-Poe (1997) ha esaminato il QOL di 45 

adulti di mezza età con CBC che utilizzavano 

ausili con uscita in voce (SGD) e di 20 persone 

con CBC che non li utilizzavano. I dati dei 

partecipanti dei due gruppi sono stati paragonati 

tenendo conto di diverse variabili demografiche e 

misurazioni riferite sia all'efficacia della 

comunicazione sia al QOL (Quality of Life 

Questionnaire; Schalock & Keith, 1993). Oltre 

l'85% del gruppo che utilizzava gli SGD hanno 

riferito di essere soddisfatti o molto soddisfatti 

della loro complessiva efficacia comunicativa, 

rispetto al 35% del gruppo dei non-SGD. Tuttavia, 

non vi erano differenze significative fra i punteggi 

QOL del gruppo SGD e quelli del gruppo non-

SGD. Ciò è alquanto differente dai risultati di uno 

studio su 504 adulti con disabilità di sviluppo 

condotto in tutte le province dellôOntario (Brown, 

Raphael, & Renwick, 1997). In questo studio, i 

ricercatori hanno evidenziato che i punteggi 

complessivi dei partecipanti con QOL ritenuti 

"adeguati, ma non buoni" (p.126) e i risultati del 

QOL erano costantemente più scarsi per i 

partecipanti ñnon verbali". Infine, in uno studio pi½ 

recente, Lund (2001) ha documentato i vari 

risultati di sette giovani adulti con paralisi 

cerebrale (età 19-23) che avevano utilizzato la 

CAA unaided ed aided fino dallôet¨ prescolare. 

Oltre ad altre misurazioni, era stata condotta la 

valutazione della qualità della vita con il Quality of 

Life Profile: People with Physical and Sensory 

Disability (Renwick et al., 1998). Sebbene Lund 

non abbia identificato esplicitamente delle 

correlazioni fra i risultati dello studio, i dati da lei 

forniti hanno dimostrato relazioni chiare fra i 

punteggi QOL dei partecipanti, i risultati 

accademici ed occupazionali e le abilità di 

comunicazione ricettiva ed espressiva, misurata 

secondo vari test standardizzati (p.e. Dunn & 

Dunn, 1991; Frattali, Thompson, Holland, Wohl, 

& Ferketic, 1995). 

       Fatta eccezione per questi pochi studi, si sa 

molto poco circa le esperienze e le acquisizioni 

delle persone con CBC, una volta conclusa la 

scuola. Si sa poco anche della loro "vita 

comunicativa" post scolastica rispetto a quesiti 

quali: "Continuano ad adoperare i sistemi/ausili di 

CAA che erano stati dati loro a scuola?" e "Se no, 

come comunicano e quali sono gli sviluppi 

ulteriori della loro vita?" Senza rispondere a queste 

domande, ci mancano le basi empiriche su cui 

valutare l'impatto a lungo termine degli interventi e 

dei supporti di cui le persone con CBC hanno 

bisogno come studenti e/o per richiedere interventi   
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e supporti migliori. Perciò, lo scopo di questo 

studio è quello di esaminare i risultati post 

scolastici di un piccolo gruppo di persone con 

CBC che abitano nella British Columbia (BC) in 

Canada, per rispondere alle domande seguenti: (a) 

Quali sono i risultati obiettivi raggiunti da queste 

persone in campi importanti della vita come 

istruzione, lavoro, situazione di vita, e attività di 

tempo libero? (b) Quali sono i risultati soggettivi 

individuali, emersi dalle misurazioni QOL? (c) 

Quali modalità comunicative sono utilizzate da 

queste persone dopo avere lasciato la scuola e 

quanto sono soddisfatti delle loro abilità 

comunicative? e (d) Esistono rapporti fra questi 

diversi dati?  
 

METODO  
 

Reclutamento 
 

Potevano partecipare allo studio le persone che (a) 

avevano finito o interrotto gli studi in una scuola 

superiore della British Columbia (BC) in Canada 

fra il 1998 e il 2003; e (b) avevano ricevuto ausili 

di CAA dal programma provinciale di supporto 

tecnologico della BC, mentre andavano alla scuola 

superiore. 79 persone erano conformi a tali criteri. 

Fra queste, 44 non erano state rintracciate tramite il 

loro ultimo indirizzo o numero telefonico conosciuto 

ai tempi della scuola, due erano decedute, e tre 

avevano declinato l'invito a partecipare quando erano 

state contattate al telefono. 
 

Distribuzione dei materiali per il sondaggio 
 

I materiali erano stati spediti a 30 potenziali 

partecipanti. Nel pacco era contenuta una lettera 

introduttiva che spiegava la natura dello studio, un 

modulo di consenso, un biglietto della lotteria, la 

Communication Survey, e il Quality of Life 

Profile: People with Physical and Sensory 

Disability (QOLP-PD; Renwick et al., 1998). La 

lettera introduttiva chiedeva ai partecipanti 

potenziali di restituire i questionari entro 3 

settimane, utilizzando una busta che già conteneva 

i dati del destinatario e il francobollo. Erano state 

spedite cartoline promemoria 21 giorni dopo la 

spedizione iniziale. 

      Il questionario conteneva le istruzioni seguenti, 

che sottolineavano l'importanza di dare 

informazioni dalla prospettiva dei partecipanti 

stessi, anche se fosse stata necessaria assistenza da 

parte di altri: 
 

1. Leggete le domande con attenzione o trovate 

qualcuno che le legga per voi. Poi, scrivete la 

vostra risposta o fate un segno nella casella che 

corrisponde alla vostra risposta o trovate 

qualcuno che scriva le vostre risposte o che 

spunti la casella per voi. 
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2.  È molto importante che le risposte date a 

questo sondaggio siano le risposte della 

persona che ha utilizzato gli ausili di 

comunicazioneé quando andava a scuola. Eô 

consentito aiutare la persona a completare il 

questionario. 

3.  Se la persona disabile non può rispondere 

direttamente ad alcune od a tutte le domande, 

chi aiuta deve fare tutto ciò che è possibile per 

rispondere alle domande dalla prospettiva 

della persona. 

 

Otto partecipanti o i loro genitori/caregiver hanno 

inviato plichi completi; altri 3 avevano inviato 

plichi incompleti. La media complessiva delle 

restituzioni era del 37% e la media dei pacchetti 

completi (cioè, utilizzabili) era del 27%. I nomi 

degli otto partecipanti che avevano restituito i 

pacchetti completi erano stati inseriti in una 

lotteria con un premio da $ 100 da spendere in un 

ristorante del posto o in un negozio di libri. Il 

nome del vincitore era stato estratto dopo la data di 

scadenza per la restituzione dei sondaggi.  
 

Partecipanti 
 

Il modulo di consenso approvato dallôUniversityôs 

Behavioural Ethics Rewiew Board e inserito nel 

pacchetto del sondaggio conteneva due opzioni: (a) 

ñIo sono in grado di dare il consenso 

autonomamente e sono disposto a completare tutti 

e due i questionariò; e (b) ñIo sono il tutore legale 

di (nome     dello     studente)    ed    autorizzo      il  

 

completamento di tutti e 2 i questionariò. La 

seconda opzione era controllata sulla base dei 

moduli che gli otto partecipanti avevano restituito; 

questa opzione era presumibilmente legata alla 

natura della disabilità che impediva al partecipante 

di dare autonomamente il consenso informato. Il 

modulo di consenso chiedeva anche ai partecipanti 

e/o ai loro tutori se, oltre a completare il materiale 

del sondaggio, sarebbero stati disposti a 

partecipare ad una intervista relativa alle 

esperienze comunicative dei partecipanti, a scuola 

e dopo la scuola. Di nuovo, erano state date due 

opzioni: (a) ñIo sono in grado di dare il consenso 

autonomamente e sono disposto a partecipare 

allôintervistaò; e (b) ñIo sono il tutore legale di 

(nome dello studente) ed autorizzo la 

partecipazione allôintervistaò. I genitori dei quattro 

partecipanti hanno autorizzato le interviste per 

conto dei loro figli. 

    Le caratteristiche demografiche dei partecipanti 

sono riassunte nella Tabella 1. Tutti i nomi sono 

pseudonimi. 

   Come la Tabella 1 fa vedere, i partecipanti 

avevano un'età compresa fra 19:9 e 24:9. La loro 

età media era di 22:8. Il gruppo era formato da sei 

donne e due uomini che vivevano principalmente 

in comunità urbane. Solo la lingua principale della 

famiglia di Jason non era l'inglese (e cioè il 

cantonese). Quattro partecipanti presentavano 

paralisi cerebrale, quattro presentavano disabilità 

intellettive, due erano autistici, una aveva la 

sindrome di Rett, e una era sordo-cieca.  

 

 
TABELLA 1 Caratteristiche demografiche dei partecipanti 

 

Partecipanti Età  

(anni:mesi) 

Sesso Lingua(e) parlata  

a casa 
 

Tipo di comunità  Programma didattico a 

scuola 

 Disabilità 

 

Amy 
 

24:9 
 

F 
 

Inglese  
 

Urbana 
 

Parzialmente in classi 

regolari 
 

 

Autismo, DIa 

Cindy 21:7 F Inglese Urbana Parzialmente in classi 

regolari 
 

Paralisi cerebrale 

DI 

Dianne 22:10 F Inglese Urbana Per la maggior parte in 

classi speciali 
 

Sindrome di Rett 

Jason 19:9 M Cantonese, 

Inglese 

Urbana Parzialmente in classi 

regolari 
 

Autismo, DI 

Jeremy 22:10 M Inglese Urbana Per la maggior parte in  

classi speciali 
 

Paralisi 

cerebrale, DI 

Kerry 24:1 F Inglese  Rurale Parzialmente in classi 

regolari 
 

Paralisi cerebrale 

Naomi 23:11 F Inglese Urbana Per la maggior parte in 

classi speciali 
 

DI 

Ursula 22:9 F Inglese Rurale Per la maggior parte in  

classi speciali 

Paralisi cerebrale 

sordo/cecità, DI 
 

 

aDI: Disabilità intellettiva 
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Metà dei partecipanti aveva più di una diagnosi. 

Quando andavano a scuola, quattro partecipanti 

frequentavano principalmente classi speciali e gli 

altri quattro erano inseriti parzialmente in classi 

regolari. Tutti i partecipanti avevano completato la 

scuola superiore quando avevano fra i 18 e i 20 

anni, ma nessuno aveva ricevuto un diploma di 

maturità che indicasse il raggiungimento degli 

obbiettivi del curriculum standard. 

     Ai partecipanti era stato chiesto di riportare 

informazioni, da un elenco di alternative, circa la 

quantità di assistenza ricevuta per completare il 

QOLP-PD e la Communication Survey. Per sei 

partecipanti su otto, era stata selezionata l'opzione 

"La persona che mi ha aiutato ha risposto per me a 

tutte le domande, pensando a ciò che avrei detto se 

avessi potuto rispondere per conto mio". Due 

partecipanti (Kerry e Cindy) avevano selezionato 

"La persona che mi ha aiutato ed io abbiamo 

parlato di alcune o di tutte le domande prima che 

io dessi la risposta finale". Perciò, la maggioranza 

delle risposte al QOLP-PD e alla Communication 

Survey erano state date da genitori o caregiver che 

davano informazioni al posto dei partecipanti. 
 

Misurazione 
 

Per raccogliere le informazioni sono stati utilizzati 

due strumenti di misurazione: (a) il Quality of Life 

Profile: People with Physical and Sensory 

Disability (QOLP-PD; Renwick et al., 1998) e (b) 

una Communication Survey ideata 

specificatamente per lo studio.  
 

QOLP-PD 
 

Era stato scelto il QOLP-PD per poter confrontare 

i risultati con quelli delle esistenti ricerche sulle 

disabilità di sviluppo (p.e. Brown et al,, 1997; 

Lund, 2001). Contiene 102 item divisi in tre aree: 

"Essere", "Appartenere", e "Diventare". Ciascuna 

area è divisa in nove sotto-aree destinate a 

raccogliere le valutazioni soggettive della persona 

circa la sua condizione di benessere mentale e 

fisico, la sua partecipazione sociale all'interno 

della comunità, e l'accesso alle risorse e alle 

opportunità di miglioramento della vita. I 

partecipanti (o le persone che li conoscevano bene) 

davano un voto sul QOLP-PD utilizzando una 

scala Likert di cinque punti, prima per indicare 

l 'importanza che essi assegnavano a ciascun item, 

da 1 (per nulla importante) a 5 (estremamente 

importante), e poi per indicare il loro grado di 

soddisfazione rispetto a ciascun item, da 1 (per 

nulla soddisfatto) a 5 (estremamente soddisfatto). 

Questi punteggi venivano poi trasformati in 

punteggi base per riflettere sia il grado di 

importanza   sia   il   grado   di   soddisfazione   per  
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ciascun item. I punteggi base venivano riportati su 

una scala di 21 punti che andava da un valore alto 

di + 10 a un punteggio basso di - 10. Punteggi 

sopra i 5 indicavano un QOL "molto buono" da 

mantenere ed ampliare; punteggi fra 0 e + 5 

indicavano un QOL "adeguato", da migliorare ed 

ampliare; e punteggi sotto lo 0 indicavano un 

"bisogno forte di migliorare la qualità di vita" 

(Brown et al., 1997; Renwick et al., 1998). 

     Gli item del QOLP-PD erano stati sviluppati e 

affinati in concertazione con persone con diverse 

disabilità fisiche, che avevano contribuito alla 

configurazione dello strumento e alla validità dei 

contenuti. Vi era stata unôulteriore conferma della 

validità da parte di uno studio che riguardava 

adulti con disabilità fisiche che vivevano in 

Ontario (n=27) e Saskatchewan (n=40; Renwick, 

Nourhaghighi, Manns, & Laliberte Rudman, 

2003). La valutazione di Cronbach circa la 

consistenza interna è stata calcolata per ciascun 

campione ed andava fra 0.97 (Ontario) e 0.98 

(Saskatchewan) per il QOLP-PD nel suo 

complesso. La validità della struttura dello 

strumento era valutata calcolando le correlazioni 

Pearson fra la media dei punteggi di tutte e due le 

sotto aree e i punteggi totali QOL. Per tutte le sotto 

aree tranne uno (Appartenenza Fisica) erano state 

scoperte correlazioni da moderate ad alte (r=0.58-

0.88), che indicavano che, "gli item in ciascuna 

sotto area riflettono la visione complessiva di 

qualità di vita ma nessun punteggio singolo delle 

sotto aree ne cattura completamente la struttura 

complessiva" (p. 177). Gli autori hanno concluso 

che le proprietà psicometriche del QOLP-PD erano 

generalmente valide ma raccomandavano 

unôulteriore convalida della ricerca con campioni 

più grandi. Essi hanno discusso delle varie 

caretteristiche positive dello strumento, fra cui il 

fatto che si può auto-somministrare (come in 

Saskatchewan) e che è "utilizzabile" con persone 

che presentano diverse disabilità, fra cui le 

disabilità multiple" (p. 179). 
 

Communication Survey 
 

La Communication Survey utilizzata per questo 

studio era stata progettata tenendo conto sia del 

QOLD-PD che della Consumer Survey on the 

Communication Effectiveness (CSCE) di 

Slesaransky-Poe (1996). Lôaffidabilit¨ della CSCE 

originale era stata valutata da Slesaramsky-Poe con 

nove persone, sette dei quali adoperavano gli SGD 

per comunicare. Tutte e nove le persone avevano 

completato la CSCE in due momenti diversi, con 

uno stacco di 4 mesi. La validità Test-re test della 

scala era di r= 0.90 e la validità interna servendosi 

dellôAlfa di Cronbach era di 0. 93. 
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    Nella prima sezione della Communication 

Survey, venivano fatte ai partecipanti una serie di 

domande sì/no ed a scelta multipla, relative che 

alle loro caratteristiche personali (p.e. età, sesso, 

disabilità); situazioni di vita; necessità di supporto; 

e sulle attività lavorative, educative, e ricreative a 

cui partecipavano all'epoca del sondaggio. 

Venivano richieste anche informazioni sulle loro 

passate ed attuali modalità comunicative; infine era 

stato chiesto se continuavano ad utilizzare gli 

ausili di comunicazione che avevano ricevuto 

quando andavano a scuola. 

    Nella seconda sezione relativa alla Qualità della 

Comunicazione (QOC), ai partecipanti era stato 

chiesto di rispondere a 27 item corrispondenti a 3 

aree: comunicare con le persone (p.e. amici e 

familiari, operatori), comunicare in luoghi specifici 

(p.e., al lavoro, a casa), e funzioni comunicative 

(p.e. bisogni e desideri, vicinanza sociale, ecc; vedi 

Appendice A). Come nel QOLD-PD, ai 

partecipanti era chiesto in primo luogo di 

classificare l'importanza di ciascun item su di una 

scala Likert 5 punti, da 1 (per nulla importante) a 5 

(estremamente importante), e poi di classificare il 

grado di soddisfazione per ciascun item, di nuovo 

su di una scala Likert 5 punti da 1 (per nulla 

soddisfatto) a 5 (estremamente soddisfatto). I 

punteggi erano poi trasformati in punteggi base 

servendosi della stessa rubrica del QOLD-PD, che 

dava come risultato una scala simile di 21 punti (-

10 a + 10) che rispecchiava una combinazione di 

importanza comunicativa e soddisfazione per 

ciascun item. I punteggi sopra 5 indicavano un 

QOC "molto buono" da mantenere ed ampliare; 

punteggi fra 0 e + 5 indicavano un QOC 

"adeguato" da migliorare ed ampliare; e punteggi 

sotto 0 che indicano un forte bisogno di migliorare 

il QOC. 
 

Interviste supplementari 
 

Per integrare il QOLP-PD e la Communication 

Survey, il primo autore ha condotto interviste di 

circa 60 minuti a casa dei quattro partecipanti che 

avavano dato il loro consenso. Seguendo un format 

semi strutturato (Merriam, 1998), in tutti i colloqui 

era stata utilizzata una traccia di intervista (vedi 

Appendice B). Erano state poste anche ulteriori 

domande ai partecipanti e ai loro caregiver, quando 

necessario, per chiarire o elaborare gli item dei 

questionari. Per esempio, all'occasione, 

lôintervistatore faceva domande relative ad alcuni 

aspetti delle modalità di comunicazione passate ed 

attuali dei partecipanti, che non erano stati colti 

dalla Communication Survey. 
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Communication Survey 
 

A causa della natura della loro disabilità e del loro 

status comunicativo attuale, i partecipanti erano 

stati in grado di rispondere alle domande del 

colloquio, a vari livelli. Dei quattro partecipanti 

(Amy, Dianne, Jason, e Ursula) che erano stati 

coinvolti nelle interviste faccia a faccia, solo 

Dianne era stata in grado di rispondere 

costantemente alle domande fatte 

dall'intervistatore. Tuttavia, erano state adoperate 

varie procedure per tentare di cogliere il più 

possibile i punti di vista e le opinioni dei 

partecipanti. Per prima cosa, all'inizio tutte le 

domande erano poste direttamente a ciascun 

partecipante piuttosto che alla persona che lo 

aiutava. Se un partecipante rispondeva in maniera 

ambigua ad una domanda, l'intervistatore decideva 

se (a) verificare la risposta della persona disabile 

con la persona che la aiutava, o (b) chiedere a 

questo assistente di elaborare la risposta (p.e. 

fornire maggiori dettagli). Se un partecipante non 

rispondeva ad una domanda, l'intervistatore 

sollecitava l'assistente a riformulare la domanda per 

facilitare la comprensione e/o la risposta del 

partecipante. Per esempio, la domanda "Che  cosa 

ritieni positivo del periodo passato nella scuola?" 

era a volte riformulata tramite una serie di domande 

s³/no: "Côera qualcosa che ti piaceva della scuola?", 

"Ti piaceva andare alle lezioni?", "Ti piaceva stare 

con gli altri?", "Ti piacevano gli insegnanti?", ecc. 

Se un partecipante rispondeva in modo ambiguo 

alle domande così riformulate, l'intervistatore 

decideva di nuovo se chiedere un chiarimento e/o 

l'elaborazione. Solo se un partecipante non 

rispondeva alla domanda riformulata, veniva 

richiesto allôassistente di rispondere alla domanda 

originale, riportando il più possibile il punto di vista 

del partecipante stesso. 

      Tutti i colloqui erano stati video e audio 

registrati. Sia le risposte verbali che non verbali 

date dai partecipanti e dai loro assistenti erano 

state trascritte, seguendo le convenzioni 

notazionali per la CAA sviluppate da von 

Tetzchner e Jensen (1996). Dopo le trascrizioni, il 

primo autore e un secondo autore addestrato, 

riesaminavano le registrazioni per accertarsi che 

ciò che era stato trascritto riflettesse accuratamente 

i commenti e/o i comportamenti comunicativi di 

chi aveva risposto. Lôaffidabilit¨ interna era stata 

calcolata adoperando la formula: frasi su cui si era 

d'accordo diviso frasi in cui si era d'accordo + 

disaccordo, moltiplicate per 100. Lôaffidabilit¨ 

complessiva per ciò che era stato trascritto era 

97.8% (range= 95.8-98.8%). I punti di disaccordo 

erano stati risolti grazie a discussioni. 
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Analisi dei dati 
 

Punteggi e medie ricavate dalla Communication 

Survey e dal QOLP-PD erano state calcolate 

utilizzando lo Statistical Package for Social 

Sciences (SPSS, Inc.,2000). La Communication 

Survey e il QOLP-PD di due partecipanti (25%) 

erano stati selezionati a caso e fatti rientrare nel 

SPSS per calcolare la validità di immissione dei 

dati. Lôaffidabilit¨ era calcolata adoperando la 

formula seguente: il numero totale di punti 

d'accordo diviso per il numero di punti d'accordo 

più punti di disaccordo, moltiplicato per 100. La 

media dellôaffidabilit¨ era di 97.6% (range=97 -

98.2%). Tutti gli errori erano stati corretti prima 

dell'analisi dei dati. 

       Il testo ricavato dalle quattro interviste era 

stato utilizzato per integrare i dati del sondaggio. 

Utilizzando le interviste trascritte, il primo autore 

aveva codificato tutte le risposte per riflettere la 

domanda (le domande) dello studio principale 

(cioè, risultati complessivi, QOL, QOC, modalità 

di comunicazione, ecc.). Il testo delle interviste era 

poi utilizzato per chiarire i dati del sondaggio e/o 

per illustrare aspetti importanti e temi emersi dai 

sondaggi. Le citazioni ricavate dai colloqui che 

arricchivano o che "davano voceò ai dati del 

sondaggio venivano riportati in corsivo nella 

sezione Risultati e Discussioni. 

 

RISULTATI  
 

Risultati post-scolastici ed attuale comunicazione 
 

La Tabella 2 riassume aspetti importanti della vita 

e della comunicazione post-scolastica dei 

partecipanti.  
 

Comunicazione 

Secondo le informazioni della Communication 

Survey, tutti i partecipanti utilizzavano molteplici 

modalità comunicative, sebbene la maggiore parte 

di loro comunicasse con gesti, vocalizzi, ed altre 

modalità unaided come ad esempio battito delle 

palpebre e segni manuali. Cinque partecipanti 

adoperavano alcune forme di comunicazione aided 

come ad esempio libri di comunicazione o 

computer. Kerry di tanto in tanto scriveva lettere 

servendosi di un personal computer adattato. 

      Uno degli item della Communication Survey 

chiedeva ai partecipanti se continuavano a 

adoperare gli ausili di comunicazione che erano 

stati dati loro a scuola e se no, perché non li 

usavano. Kerry era stata l'unica partecipante che 

aveva risposto in modo affermativo a questo item. 

Nè i genitori di Amy nè quelli di Ursula ritenevano 

che gli ausili di CAA adoperati a scuola dalle loro 

figlie, fossero utili. Per esempio, i  genitori di Amy  

 

 

 

 

 

 

TABELLA 2       Attuali modalità comunicative e risultati post-scolastici dei partecipanti 
 

 

Partecipante 

 

Attuali modalità comunicative 

 

Situazioni di vita 

 

Attività lavorative giornaliere 

Numero di attività 

ricreative/settimana 
 

Amy 
 

G, V, SM, libro di 

comunicazione, opuscoli, riviste 

con immagini 
 

 

Casa famiglia 
 

Volontariato;  

centro diurno 

 

6 

Cindy G, V, libro di comunicazione A casa, in famiglia Volontariato;  

centro diurno 
 

5 

Dianne G, V, battito delle palpebre, 

indicazione di sguardo su oggetti 

e persone, cartoncini sì/no 
 

Appartamento 

proprio 

Volontariato 6 

Jason G, V A casa, in famiglia 
 

Centro diurno 1 

Jeremy G, V, qualche parola (<10 parole) A casa, in famiglia Nessuno 
 

3 

Kerry Indicazione di sguardo per 

spelling su un libro di 

comunicazione, Pc per scrivere 
 

A casa, in famiglia Nessuno 6 

Naomi G, V, qualche parola (<10 parole) 

libro di comunicazione 
 

Casa famiglia Laboratorio protetto 4 

Ursula G, V A casa, in famiglia Centro diurno 4 

 

G = Gesti;  V=Vocalizzi;  SM = Segni manuali; PC= Personal Computer 
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parlavano dell'ausilio di comunicazione WOLF 

come di un "giocattolo e di un divertimentoé con 

un sacco di simboli astratti di cui Amy non sapeva 

bene il significato". Durante lôintervista, i genitori 

di Ursula descrivevano il modo in cui Ursula 

giocava piuttosto che comunicare con il BIGMack 

TM che le era stato dato. Non costituisce una 

sorpresa che nessuna delle due famiglie avesse 

tentato di acquistare lôausilio per le figlie, una 

volta completato il ciclo di studi. I genitori di 

Cindy avevano riferito di aver voluto acquistare il 

personal computer adattato che la figlia usava a 

scuola ma di aver poi deciso di non acquistarlo 

perché troppo costoso. Alla famiglia di Dianne era 

stato detto che non era necessario acquistare 

l'ausilio adoperato dalla figlia. La famiglia di 

Jeremy aveva acquistato il suo IntroTalker TM, 

tuttavia, egli non lo aveva usato per molto tempo 

dopo il diploma, perché si era rotto ed essi non 

sapevano come fare a ripararlo. I genitori di Naomi 

e quelli di Jason riferivano di non avere portato gli 

ausili di CAA dei loro figli a casa, dopo il 

diploma, ma non avevano saputo dare una 

spiegazione a questa decisione. Fatta eccezione per 

Kerry, che aveva espresso soddisfazione per le sue 

attuali modalità comunicative, i caregiver delle 

altre persone avevano fatto presente, per conto dei 

partecipanti che assistevano, che erano necessari 

supporti per migliorare la comunicazione e 

lôaccesso a maggiori risorse di CAA. 
 

Problemi di comportamento 
 

Tre su quattro partecipanti che avevano partecipato 

alle interviste avevano presentato frequenti 

problemi di comportamento. Per esempio, i 

genitori di Amy avevano descritto la propria 

situazione come segue: "Lei sa ciò che vuole, e i 

suoi bisogni non sono complessi. Perciò lei non 

capisce proprio perché le persone ci mettano così 

tanto   tempo   a   capire   ci¸  che  vuoleéSi sente  

 

 

frustrata, rinuncia e adotta lôatteggiamento: 

"ragazzi è impossibile avere a che fare con voi!".  

Allo stesso modo, la mamma di Jason lamentava il 

fatto che suo figlio non fosse capace di esprimere i 

suoi sentimenti e di conseguenza spesso faceva 

resistenza o evitava di interagire. Anche se i 

genitori di Ursula avevano la sensazione che la 

propria figlia fosse soddisfatta della sua vita sotto 

molti aspetti, credevano che la sua limitata 

capacità di comunicare rifiuto per qualche cosa o 

di protestare, fosse la causa dei suoi frequenti 

problemi di comportamento (p.e. battere sui vetri 

della macchina con il pugno, andare in collera, 

gridare ecc.). Inoltre, i genitori sia di Amy sia di 

Ursula avevano riferito che i problemi di 

comportamento causavano ad entrambe le donne 

una "reputazione" negativa nella comunità in cui 

vivevano. 

 
Risultati relativi alla vita, al lavoro, allôistruzione 

e alle attività di tempo libero 
 

Dalle risposte ricavate tramite la Communication 

Survey, emergeva che tutti gli otto partecipanti 

avevano bisogno di supporto per tutte le attività 

della vita quotidiana. Forse il loro forte bisogno di 

supporto poteva aver contribuito ai loro risultati 

negativi nella maggiore parte delle aree. Solo una 

partecipante viveva da sola nel suo appartamento 

(Dianne, che era assistita 24 ore al giorno da 

personale retribuito). Nessuno aveva un lavoro o 

faceva parte di programmi educativi formali, e solo 

i genitori di Amy avevano riferito che lei cercava 

lavoro. Tre partecipanti erano volontari a part time. 

La mamma di Jeremy ha riferito che era stato in 

lista d'attesa per un centro diurno per un bel poô di 

tempo. Nota più positiva, la maggioranza dei 

partecipanti prendeva parte regolarmente a varie 

attività di tempo libero in cui, come avevano 

riportato, si divertivano (range = 1-6 la settimana). 

 

 

TABELLA 3    Comunicazione e Qualità di vita dei partecipanti -  Punteggi totali e delle sotto scale 

 

Punteggi 

 

Cindy 

 

Kerry 

 

Dianne 

 

Jeremy 

 

Naomi 

 

Amy 

 

Ursula 

 

Jason 

 

MEDIA 
 

Qualità totale della 

comunicazione (QOC) 
 

 

 -0.08 
 

3.57 
 

-5.0 
 

-1.91 
 

-2.73 
 

-5.93 
 

-3.58 
 

-8.0 
 

-2.96 

Persone 
 

-1.25 2.5 -5.0 -1.80 -2.28 -6.0 -4.28 -8.0 -3.26 

Luoghi 
 

 1.66 0 -5.0 -0.75 -2.0 -4.33  0 -8.0 -2.30 

Funzioni comunicative 
 

-0.66 8.21 -5.0 -2.07 -3.93 -7.46 -5.93 -8.0 -3.10 

Qualità totale di vita (QOL)  
 

 7.47 7.05  2.36  2.31  0.89  0.36  0.24 -3.30  2.17 

Essere  (Totale) 
 

 5.55 8.25  4.58  2.59  0.61  2.94 -0.36 -6.58  2.21 

Appartenere  (Totale) 
 

 7.58 6.45  4.16  3.01  2.35 -1.11  2.00  0.31  3.09 

Divenire (Totale) 
 

 8.88 6.37 -1.66  1.33 -0.35 -0.74 -0.30 -3.64  1.24 
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Durante i colloqui, tutti eccetto i genitori di 

Ursula, avevano riportato la necessità di maggiori 

risorse ed interventi rispetto al lavoro e ad altre 

aree. La maggiore parte dei genitori riteneva che i 

servizi esistenti fossero inadeguati perché non 

erano sufficientemente personalizzati per 

rispondere alle particolari esigenze dei 

partecipanti. Così la mamma di Jason ha 

dichiarato: "da ciò che posso vedere, la maggiore 

parte delle persone che lavorano con Jason fanno 

solo da babysitter e lo portano fuori al centro 

commerciale e a prendere parte a varie attività. Io 

non penso che possano insegnargli niente ". 

 

Punteggi relativi alla qualità della comunicazione 
 

La Tabella 3 riporta i punteggi relativi alla Qualità 

della Comunicazione (QOC) ricavati dalla 

Communication Survey nel suo complesso e dalle 

tre sotto sezioni (Persone, Luoghi e Funzioni 

comunicative).  

    Come indicato in precedenza, i punteggi sotto lo 

0 indicano un bisogno forte di migliorare il QOC, 

e i punteggi fra 0 e + 5 indicano un QOC 

"adeguatoò da migliorare ed ampliare, cos³ come 

riportato da Renwick et al. (1998). Tutti, tranne 

due partecipanti (Kerry e Cindy) avevano ottenuto 

punteggi di 0 o inferiori, per tutte tre le sotto 

sezioni della Survey e per il QOC totale. Cindy 

aveva ottenuto un punteggio positivo (1.66) 

solamente per i Luoghi; e Kerry aveva ottenuto 

punteggi positivi per tutte le sotto sezioni con il 

punteggio più alto (8.21) per le Funzioni. Nel 

complesso, i risultati indicano che il QOC per tutti 

i partecipanti, eccetto Kerry, era scarso e avrebbe 

richiesto considerevoli interventi. 

 

Punteggi relativi alla qualità di vita 
 

La Tabella 3 riporta anche i punteggi totali e delle 

varie aree del QOL ricavati dal QOLP-PD. I 

punteggi totali di QOL si situavano in un range 

adeguato   o  molto  buono  per  tutti i  partecipanti  

 

 

 

 

eccetto uno (Jason). I punteggi che riguardavano le 

varie aree erano i migliori per Appartenere (M = 

3.09 con un solo partecipante che aveva fatto 

registrare un punteggio inferiore a 0), seguito 

dallôEssere (M = 2. 21, con due partecipanti che 

avevano fatto registrare punteggio inferiore a 0). 

Per quanto riguarda lôarea Diventare, la media del 

punteggio era di 1.24 e cinque partecipanti 

avevano fatto registrare meno di 0. Benchè i 

punteggi QOL fossero migliori di quelli del QOC, 

solo per Kerry e Cindy andavano al di là di + 5. 0 e 

indicavano un QOL ñmolto buonoò, da mantenere 

ed ampliare. 
 

Rapporto tra QOL, QOC e sotto aree 
 

Era stato calcolato il grado di correlazione 

(Spearman) per analizzare le relazioni fra i vari 

punteggi. La Tabella 4 presenta i risultati.  

     Da notare che vi è un'alta correlazione (r, = 

0.786) fra punteggi del QOC totale e del QOL 

totale. Inoltre, i punteggi di Essere e Appartenere 

del QOLP-PD erano correlati altamente tra loro e 

con il QOL totale; tuttavia, il punteggio Diventare 

era modestamente correlato con questi altri 

punteggi. Tutti i punteggi delle sotto sezioni della 

Communication Survey erano altamente correlati 

tra loro e con il QOC totale. 
 

DISCUSSIONE 
 

Complessivamente, i dati indicano che gli outcome 

dopo la scuola, di questi partecipanti ed in ambiti 

importanti della vita, non erano incoraggianti. 

Nessuno aveva un'istruzione universitaria o un 

lavoro nella comunità. Solo uno viveva da solo e 

gli altri vivevano con le loro famiglie o in case- 

famiglia. Sebbene la maggiore parte dei 

partecipanti partecipasse regolarmente a varie 

attività ricreative o lavorasse part-time come 

volontario, la maggioranza era insoddisfatta dei 

servizi e supporti a loro disposizione. Rispetto alla 

comunicazione, cinque partecipanti utilizzavano 

supporti formali di CAA  (la maggiore  parte  sotto 

 

 

TABELLA 4        Grado di correlazione (Spearman) tra QOL totale, QOC totale e punteggi delle sotto sezioni 

 
 

Essere 
 

Appartenere 
 

Diventare 
 

QOC totale 
 

Persone 
 

Luoghi 
 

Funzioni 
 

QOL totale 
 

0.905* 
 

0.929* 
 

0.690 
 

0.786* 
 

0.786* 
 

0.563 
 

0.881* 

Essere  0.738* 0.571 0.643 0.643 0.455 0.738* 

Appartenere   0.690 0.810* 0.810* 0.599 0.881* 

Diventare    0.929* 0.929* 0.958* 0.857* 

QOC totale     1.00* 0.838* 0.976* 

Persone      0.838* 0.976* 

Luoghi       0.731* 
 

*P < 0. 05. 
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forma di ausili semplici, non elettronici) e gli altri 

tre si affidavano totalmente a modalità unaided di 

comunicazione, quali gesti, vocalizzi, e segni 

manuali. Solo una partecipante (Kerry) continuava 

ad utilizzare lôausilio di comunicazione che aveva 

ricevuto a scuola. Questo sfortunato risultato può 

essere attribuito in gran parte alle barriere nelle 

politiche e pratiche, frequenti al campo della CAA 

(Beukelman & Mirenda, 2005): mancanza di 

risorse (p.e. l'ausilio di Jeremy non funzionava più; 

i genitori di Cindy non avevano le risorse 

finanziarie per comperarglielo), insoddisfazione 

nei confronti degli ausili per la comunicazione 

(p.e. come nel caso dei genitori di Amy e Ursula), 

e politiche di uso limitato (p.e. alla famiglia di 

Dianne non era stato consigliato lôacquisto 

dell'ausilio, una volta preso il diploma). 
 

Confronto con gli studi precedenti 
 

Gli studi di Slesaramsky-Poe (1997) e Lund 

(2001), oltre ai risultati dellôOntario QOL Project 

(Brown et al., 1997), hanno molti punti in comune 

con lo studio attuale nonostante differenze nei 

gruppi di partecipanti coinvolti. Sei degli otto 

partecipanti al presente studio avevano disabilità 

intellettive e/o autismo, associate ad altre diagnosi. 

Al contrario, la maggioranza dei partecipanti di 

Slesaramsky-Poe presentavano paralisi cerebrale, 

trauma cranico, o afasia causata da ictus; solo tre 

su 65 presentavano disabilità intellettive o autismo. 

Nonostante tutto, come nel presente studio, 

Slesaramsky-Poe (1997) ha individuato una 

correlazione positiva fra punteggi QOC e QOL, 

sebbene misurasse il QOC in modo differente dal 

nostro. Ciò suggerisce che questa correlazione (che 

ha un'elevata validità) riguarda persone che hanno 

diverse diagnosi.  

    Tutti i partecipanti di Lund (2001) presentavano 

paralisi cerebrale senza diagnosi secondarie ed 

erano stati in grado di completare il QOLP-PD 

senza assistenza. Sebbene Lund non identificasse 

in modo esplicito relazioni fra punteggi QOL dei 

suoi partecipanti e la qualità complessiva della loro 

comunicazione, queste relazioni possono essere 

dedotte dai dati forniti. Per esempio, due dei 

partecipanti che avevano ricevuto i punteggi QOL 

nel range "molto buono" (rispettivamente 8.0 e 

7.1) erano anche tra i tre partecipanti che si erano 

distinti sia per le loro abilità comunicative (cioè, 

avevano ottenuto punteggi più alti per quanto 

riguarda la capacità espressiva e ricettiva rispetto 

agli altri partecipanti) e sia per quanto raggiunto 

nella vita (cioè, avevano conseguito il diploma di 

scuola superiore e stavano frequentando un 

college). Il terzo partecipante di questo gruppo, 

che   lavorava   in   banca   ed   era un interlocutore 
 

 

 

 Argomenti di Comunicazione Aumentativa ed Alternativa, n.11, 2014 

motivazionale, aveva raggiunto un punteggio QOL 

appena sotto il range "molto buono" (4.5). D'altra 

parte, i tre partecipanti che avevano punteggi più 

bassi per quanto riguarda la valutazione della 

comunicazione, avevano anche punteggi QOL più 

bassi (range = 1.8 - 3.5); due erano inseriti in 

centri diurni per adulti e uno era ancora al liceo. 

Lôultimo partecipante non presentava una 

relazione positiva fra punteggi QOL, abilità 

comunicative e conquiste di vita. Sebbene avesse 

un punteggio QOL nel range "molto buono" (5.1) e 

punteggi relativamente alti in alune aree della 

valutazione della comunicazione (in particolare nel 

linguaggio ricettivo), egli aveva interrotto gli studi 

superiori nellôultima classe ed aveva riferito di non 

partecipare ad alcuna attività nella comunità.  

    Al contrario di Lund (2001), non abbiamo 

misurato le abilità comunicative dei partecipanti di 

per sè; abbiamo invece adoperato la 

Communication Survey e le interviste per acquisire 

informazioni sull'importanza e la soddisfazione di 

comunicare relativamente a persone, luoghi, e 

funzioni. Abbiamo trovato correlazioni altamente 

positive fra QOL e QOC, che richiamavano le 

associazioni fra QOL e abilità comunicative a cui 

Lund fa riferimento. Tuttavia, è importante notare 

che le persone coinvolte negli studi di Lund 

partecipavano maggiormente ad attività post-

scolastiche ed erano più soddisfatti sia dei risultati 

acquisiti complessivamente nella loro vita sia delle 

loro abilità comunicative rispetto ai partecipanti 

allo studio attuale. In parte, ciò può essere a causa 

del fatto che tutti i partecipanti avevano avuto la 

fortuna di essere stati seguiti con interventi di 

CAA ed avevano avuto accesso a servizi di CAA 

per la maggiore parte della loro vita, il che non era 

successo ai nostri partecipanti. 

    Infine, ¯ interessante notare che lôOntario QOL 

Project (Brown et al., 1997) ha riportato una 

relazione significativa fra punteggi QOL e lôitem 

"non presenta rilevanti problemi di 

comportamento" (p. 192). Inoltre, gli autori hanno 

notato che "c'erano poche persone nello studio che 

erano verbali e che presentavano problemi di 

comportamento" (p. 80). Al contrario, i tre 

partecipanti al presente studio che avevano sia i 

QOL più bassi sia tre dei quattro punteggi QOC 

più bassi (cioè, Amy, Ursula, e Jason) 

presentavano significativi problemi di 

comportamento, come riferito dai loro caregiver. 

Naturalmente ciò non sorprende, se il problema 

comportamentale viene considerato come "uno dei 

tentativi migliori fatti da una persona per 

trasmettere un messaggio o rispondere ad un 

bisogno" (Bopp, Brown, & Mirenda, 2004, p. 6). 

Sembrerebbe   quindi    che   la carenza di supporti  
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comunicativi, comune a tutti i partecipanti, 

portasse a questo risultato o esacerbasse i problemi 

comportamentali di Amy, Ursula, e Jason. 

 

Punteggi nelle aree del QOL 
 

Quattro partecipanti su otto hanno punteggi 

QOLP-PD pi½ bassi nellôarea del Diventare. Ciò è 

simile ai risultati dello studio QOL dellôOntario, in 

cui Diventare aveva punteggi costantemente più 

bassi (Brown et al., 1997). Inoltre, sei partecipanti 

su otto avevano ricevuto punteggi di meno di 1.0 

nelle sotto aree Crescere e Diventare, 

relativamente allôitem "cosa faccio per 

migliorarmi". A questo riguardo, tutti e quattro i 

partecipanti che erano stati intervistati ed i loro 

caregiver aveva riportato in numerose occasioni il 

fatto che essi erano "bloccati" nella loro vita 

attuale e non avevano né risorse nè opportunità per 

crescere a livello personale. Per esempio, la 

mamma di Jason faceva notare che "egli non fa 

niente; ha rinunciato. Ha bisogno di essere 

stimolato a fare qualcosaé" Di tutti gli otto 

partecipanti, solo i genitori di Amy avevano 

riferito che lei cercava lavoro, e nessuno aveva in 

programma di frequentare lôuniversit¨. Bench¯ non 

fosse chiaro perché i partecipanti ed i loro 

caregiver non fossero interessati a ricercare un 

possibile impiego od a proseguire un'istruzione, è 

possibile che la disponibilità limitata di questi 

servizi avesse influenzato la mancanza di interessi 

o di ottimismo. Comunque, i limitati risultati 

positivi rispetto al lavoro o all'istruzione, emersi 

dallo studio attuale, indicano la necessità di 

continuare a impegnarsi per dimostrare che è 

possibile per le persone con complessi bisogni 

comunicativi conseguire un diploma, lavorare, e 

ricevere un'istruzione universitaria, soprattutto nel 

contesto Canadese (p.e. Huer, 1991; Light et 

al.,1996; McNaughton et al, 2002). 
 

Limiti  
 

I risultati del presente studio presentano limiti 

relativamente a quattro aspetti. Primo, i 

partecipanti rappresentano un piccolo campione di 

volontari rispetto alle persone con complessi 

bisogni comunicativi che avevano ricevuto ausili 

di comunicazione in una provincia Canadese fra il 

1998 e il 2003. Per ciò, il campione può non essere 

rappresentativo della popolazione più ampia di 

persone con complessi bisogni comunicativi, nei 

primi anni della loro vita post-scolastica. Secondo, 

le proprietà psicometriche (cioè, affidabilità e 

validità) del QOLP-PD sono state valutate in uno 

studio su piccola scala (Renwick et al., 2003), e 

sono a disposizione limitati dati psicometrici per la 

Communication   Survey   sviluppata   per    questo  
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studio. Abbiamo cercato di compensare questi 

limiti nelle misurazioni, ricercando dati da fonti 

multiple, incluse le interviste. Terzo, la validità dei 

sondaggi e delle interviste può essere condizionata 

dal fatto che, a causa delle loro limitate abilità 

comunicative e della natura della loro disabilità, la 

maggioranza dei partecipanti si era affidata ai 

propri caregiver per completare i sondaggi e per 

farsi rappresentare nelle interviste. Le istruzioni 

del sondaggio avevano enfatizzato l'importanza di 

coinvolgere i partecipanti il più possibile e di 

rispondere (quando necessario) ai vari item del 

sondaggio dal punto di vista dei partecipanti. 
Come descritto in precedenza, erano state inserite 

varie procedure per incrementare lôaffidabilit¨ dei 

dati delle interviste. Malgrado tutto, è impossibile 

valutare quanto le risposte ñassistiteò 

rispecchiassero veramente i punti di vista dei 

partecipanti, i loro pensieri e sentimenti. Infine, 

benchè fossero state raccolte le informazioni sulle 

attuali modalità comunicative dei partecipanti, non 

abbiamo raccolto informazioni su: (a) quali 

modalità erano utilizzate più spesso, (b) le 

modalità con cui i partecipanti si sentivano più a 

loro agio o che erano più efficaci, e (c) con chi ed 

in quali contesti venivano utilizzate le varie 

modalità. Tali informazioni avrebbero potuto dare 

un quadro più ampio dei punti di forza e dei punti 

di debolezza della attuale comunicazione dei 

partecipanti, oltre ad informazioni sui supporti e 

sulle barriere alle loro interazioni comunicative. La 

ricerca futura dovrebbe comprendere queste 

informazioni, che potranno essere acquisite 

utilizzando ad esempio Social Network sviluppato 

da Blackstone e Hunt-Berg (2003a, b). 

 
CONCLUSIONE 
 

Le prime implicazioni di questo studio possono 

essere descritte come più politiche che empiriche, 

nel senso che suggeriscono un bisogno forte di 

diffondere servizi e supporti post-scolastici per le 

persone con disabilità di sviluppo. Le difficoltà 

affrontate da questi partecipanti e dalle loro 

famiglie per ottenere servizi di CAA dopo il 

diploma, indicano che questo bisogno è 

particolarmente rilevante nel contesto Canadese 

(vedi anche Schlosser & Rothschild, 1999). Come 

ha notato la mamma di Dianne, "Non si insegna a 

qualcuno qualcosa e poi glielo si porta via"- 

riferendosi al fatto che sua figlia aveva ricevuto un 

ausilio a scuola ma non le erano stati dati supporti 

di CAA dopo il diploma. I genitori avevano 

insistito sul fatto che avere gli ausili è solo la metà 

della battaglia - ricevere consulenze ed interventi 

in modo che la tecnologia possa essere usata ogni 

giorno   in   contesti  funzionali,  costituisce   l'altra 
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metà. Come ha notato uno dei partecipanti allo 

studio di Lund: "La tecnologia è meravigliosa, ma 

non risolve tutto" (p. 108). 

    I risultati dello studio attestano anche la necessità 

di iniziare a pianificare il passaggio dalla scuola alla 

vita, molto tempo prima che gli studenti che 

utilizzano la CAA lascino la scuola. Questa 

pianificazione della transizione è stata considerata 

una best practice per studenti con altri tipi di 

disabilità (Wehman, 2001; Wittenburg & Maag, 

2002), e certamente non è meno importante per 

studenti con difficoltà di comunicazione 

(Blackstone, 2005; MacNaughton, 2005). In anni 

recenti, sono stati sviluppati alcuni approcci per 

supportare con successo il passaggio scuola/post-

scuola utilizzando la figura del mentore (Cohen & 

Light, 2000) ed interventi formativi sulla 

autodeterminazione specificatamente progettati per i 

giovani che si affidano alla CAA (p.e. Bersani, 

Anctil, & Fried-Oken, 2001). Anche il processo di 

pianificazione proposto da Social Network 

(Blackstone & Hunt-Berg, 2003a, b) può esere utile 

a questo riguardo, sebbene siano necessarie ricerche 

per esaminarne lôefficacia a livello empirico. 
 

EPILOGO  
 

Come notato da Schlosser (2003), "Il 

miglioramento del QOL è forse è il risultato finale 

auspicato dai servizi e dagli interventi di CAA; 

étuttavia, è stata fatta relativamente poca 

attenzione alla valutazione del QOL delle persone 

con assente o limitato linguaggio orale funzionale" 

(p. 499). Nonostante le limitazioni, questo studio è  

 

 

 

uno dei pochi a prendere in esame questo aspetto, e  

può costituire come un modello di inizio. Infatti, i 

risultati hanno contribuito sostanzialmente 

all'impostazione della relazione di ISAAC/Canada 

del Dicembre 2004 dal titolo, "Supportare gli 

abitanti della British Columbia con severe 

disabilità comunicative: Guida alla Pianificazione 

e alla Discussione". Questo documento ha fatto 

emergere il caso che "l'investimento di 12 anni 

relativo allôistruzione ed agli interventi rivolti alle 

persone che si affidano alla CAA è gravemente 

compromesso se vengono loro tolti gli ausili di 

comunicazione all'uscita dal sistema scolastico" (p. 

2) ed ha prodotto la ricerca di finanziamenti per 

rimediare a questo diffuso problema. Come 

risultato di questo ampio impegno di advocay, nel 

Marzo 2005, il governo della BC ha annunziato un 

finanziamento di $1,3 milioni all'anno per le 

valutazioni di CAA, per ausili, training, ed altri 

supporti per giovani adulti con complessi bisogni 

comunicativi - fra cui quasi tutti i nostri 

partecipanti. Era chiaro, dalle risposte date dagli 

uffici governativi alla relazione, che la 

presentazione dei dati qui presentati, anche se 

limitati, era stata una delle componenti chiave che 

aveva condotto a un risultato positivo. Non vi è 

dubbio sul fatto che ricerche come queste siano 

davvero necessarie per fornire ai politici, ai 

funzionari governativi, ed ai servizi, dati che 

evidenzino la necessità di servizi di CAA per 

persone con disabilità di sviluppo nel periodo 

scolastico ed anche dopo la scuola. 

 

 

 

APPENDICE A ï Communication Survey ï sezione 2 

 

Istruzioni: Quantificare quanto sono importanti per voi le aree seguenti di comunicazione. Utilizzate la scala 

di valutazione in fondo alla pagina. 

 

Quanto ¯ importante per voi comunicareé 

 

1. Durante le attività del tempo libero                                                           ____________ 

2. Quando sono al lavoro (o sto facendo volontariato)                                  ____________ 

3. Quando sono al centro diurno                                                                    ____________ 

4. Quando partecipo ad attività accademiche                                                ____________ 

5. Con la mia famiglia o con gli amici                                                           ____________ 

6. Con il mio coniuge, partner, o persona speciale                                        ____________ 

7. Con chi lavora nei supermercati, ristoranti, cinema, ecc.                          ____________ 

8. Con conoscenti e vicini di casa                                                                  ____________ 

9. Con persone che vivono lontano                                                                ____________ 

10. Con assistenti personali e/o facilitatori                                                      ____________ 

11. Con dottori, infermieri, terapisti, dentisti, ecc.                                          ____________ 

12. Con assistenti sociali, istruttori al lavoro, ecc                                           ____________ 

13. Dove desidero vivere                                                                                 ____________ 
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14. Privacy e sicurezza                                                                                   ____________ 

15. Cibo che desidero mangiare                                                                     ____________ 

16. Igiene e cura personale                                                                             ____________ 

17. Salute fisica                                                                                              ____________ 

18. Sentimenti ed umore                                                                                ____________ 

19. Prendere decisioni per conto mio                                                             ____________ 

20. Per chiedere aiuto                                                                                     ____________ 

21. Dire agli altri dove desidero andare o ciò che desidero fare                    ____________ 

22. Dire agli altri ciò che desidero o se ho bisogno di qualche cosa              ____________ 

23. Fare domande                                                                                           ____________ 

24. Cose divertenti (es. barzellette)                                                                ____________ 

25. Il mio amore a qualcuno                                                                           ____________ 

26. Opinioni e pensieri                                                                                    ____________ 

27. Parlare al telefono                                                                                     ____________                                                                                        

 
 

SCALA DEI PUNTEGGI 

1 2 3 4 5 

Per niente importante Non molto importante Importante Molto importante Estremamente 

importante 

 DK= Donôt known (non conosciuto) NA= Non Applicabile  
                                 

Ora quantificate quanto siete soddisfatti delle vostre abilità comunicative in queste aree. Utilizzate la scala di 

valutazione in fondo alla pagina. 
 

1. Durante le attività del tempo libero                                                           ____________ 

2. Quando sono al lavoro (o sto facendo volontariato)                                  ____________ 

3. Quando sono al centro diurno                                                                    ____________ 

4. Quando partecipo ad attività accademiche                                                ____________ 

5. Con la mia famiglia o con gli amici                                                           ____________ 

6. Con il mio coniuge, partner, o persona speciale                                        ____________ 

7. Con chi lavora nei supermercati, ristoranti, cinema, ecc.                          ____________ 

8. Con conoscenti e vicini di casa                                                                  ____________ 

9. Con persone che vivono lontano                                                                ____________ 

10. Con assistenti personali e/o facilitatori                                                      ____________ 

11. Con dottori, infermieri, terapisti, dentisti, ecc.                                          ____________ 

12. Con assistenti sociali, istruttori al lavoro, ecc                                           ____________ 

13. Dove desidero vivere                                                                                 ____________ 

14. Privacy e sicurezza                                                                                     ____________ 

15. Cibo che desidero mangiare                                                                       ____________ 

16. Igiene e cura personale                                                                               ____________ 

17. Salute fisica                                                                                                ____________ 

18. Sentimenti ed umore                                                                                  ____________ 

19. Prendere decisioni per conto mio                                                               ____________ 

20. Per chiedere aiuto                                                                                       ____________ 

21. Dire agli altri dove desidero andare o ciò che desidero fare                      ____________ 

22. Dire agli altri ciò che desidero o se ho bisogno di qualche cosa               ____________ 

23. Fare domande                                                                                             ____________ 

24. Cose divertenti (es. barzellette)                                                                  ____________ 

25. Il mio amore a qualcuno                                                                             ____________ 

26. Opinioni e pensieri                                                                                     ____________ 

27. Parlare al telefono                                                                                       ____________                                                                                        

 
 

SCALA DEI PUNTEGGI 

1 2 3 4 5 

Per niente soddisfacente Non molto soddisfacente  Soddisfacente Molto soddisfacente Estremamente 

soddisfacente 

 DK= Donôt known (non conosciuto) NA= Non Applicabile  
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APPENDICE B       Domande per le interviste 
 

1. Quali ambiti della vostra vita stanno andando bene ora? (esempi: lavoro, vita sociale, scuola, ecc.) 

2. Quali pensate siano le ragioni per cui le cose vi stanno andando bene in questi ambiti? 

3. Quali ambiti desiderereste vedere cambiare? 

4. Che cosa pensate si potrebbe fare per introdurre cambiamenti in questi ambiti? 

5. Che cosa c'era di positivo/di buono al tempo della scuola? 

6. Quali pensate siano le ragioni di quelle esperienze positive? 

7. Che cosa non vi piaceva del tempo passato a scuola? 

8. Che cosa avrebbe potuto essere fatto per migliorare le cose in questi ambiti problematici? 

 
 

 
Traduzione a cura di A. Rigamonti e G. Veruggio 
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Il progetto mentore di CAA: formazione tramite web 

rivolta alle capacità socio-relazionali ed al problem 

solving collaborativo per adulti che utilizzano la 

Comunicazione Aumentativa Alternativa 
 
Light a Janice, McNaughton David a, Krezman Carole b, Williams Michael b, Gulens Maija a, Galskoy 

Alix  a, e Umpleby  Marleah a 
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In questo studio, abbiamo analizzato l'effetto di un programma di formazione autogestita che può essere svolto tramite un 

sito web accessibile, per insegnare abilità socio/relazionali e di problem solving collaborativo a persone adulte che presentano 

paralisi cerebrale e che utilizzano la comunicazione aumentativa e alternativa (CAA). Il programma di formazione era 

finalizzato a preparare i partecipanti ad agire da mentori, nell'ambito di un programma su Internet rivolto ai mentori, nei 

confronti di adolescenti e giovani adulti che si affidavano alla CAA (Light & McNaugthon, 2002). L'effetto del programma di 

formazione è stato valutato in due studi separati che utilizzano un design di ricerca basato su soggetti singoli e prove multiple. 

Lo Studio 1 prende in esame gli effetti della Lezione 1 del programma basato sul web, rivolta alla acquisizione di abilità 

socio/relazionali da parte di sei persone adulte che utilizzavano la CAA; lo Studio 2 analizza gli effetti della Lezione 2 rivolta 

allôacquisizione di abilit¨ di problem solving collaborativo da parte di 15 persone adulte che utilizzavano la CAA. Tutti i 

partecipanti allo Studio 1 hanno acquisito le abilità socio/relazionali indispensabili per stabilire rapporti positivi, in qualità di 

mentori, con i loro protégé e tutti i partecipanti allo Studio 2 hanno acquisito le abilità di problem solving necessarie ad 

aiutare i protégé a superare le sfide della loro vita ed a raggiungere i loro obiettivi. Vengono discussi i risultati, le loro 

implicazioni rispetto alle pratiche e gli orientamenti della ricerca futura. 

 

PAROLE CHIAVE : Comunicazione aumentativa e alternativa; Internet; Formazione; Intervento; Adulto; Mentore; 

Problem solving; Socio relazionale; Strategia 

 

 

INTRODUZIONE  
 

Adolescenti e giovani adulti che si affidano alla 

comunicazione aumentativa e alternativa (CAA) 

incontrano significative barriere nel corso della 

loro vita, nel fare rendere al massimo ciò che 

hanno imparato durante il loro percorso scolastico 

e occupazionale e nel poter prendere parte in modo 

completo alla vita della società in cui vivono, 

acquisire autodeterminazione, e raggiungere 

unôalta qualità di vita (p.e. Estrella, 1996; Kent- 

Walsh & Light, 2003; Lowe & Hollman, 1994; 

Lund & Light, 2001; McNaughton, Light, & 

Arnold, 2002). Queste barriere interessano ogni 

campo - educativo, occupazionale e sociale - del 

vivere quotidiano. 

     Il supporto di un mentore è stato usato con 

successo in altri campi (p.e. affari, istruzione) per 

facilitare le fasi di transizione e supportare i 

protégés nel raggiungere i propri obiettivi 

personali, nel campo dell'istruzione e del lavoro 

(p.e. Galvez - Hjornevik, 1986; Gaskill, 1993; 

Pannbacker & Middleton, 1994). Un mentore è 

una persona più anziana, più esperta che insegna, 

sponsorizza, incoraggia, che si può consultare, e 

può essere un amico (Goldstein, 1993). Josefowitz  
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(1980) descriveva un mentore come persona che 

ñmette a disposizioneé un cervello da sfruttare, 

una spalla su cui piangere e qualche volta dà un 

calcio nel sedere" (p. 99). Gli adulti che utilizzano 

la CAA, e che hanno superato con successo molte 

barriere e raggiunto i loro obiettivi nel campo 

dell'istruzione, del lavoro, sociali, e personali, sono 

una potenziale e ricca fonte di efficaci strategie di 

problem solving e possono essere di 

incoraggiamento ad altre persone con disabilità 

simili alle loro, che devono affrontare sfide simili 

alle loro. Questi adulti hanno molto da insegnare 

su come sia possibile ottimizzare determinati 

risultati e su come questi possano essere raggiunti 

(Kraat, 1985; Light 1988). Come dichiarato da 

Bowe, Fay, e Finch (1980), "persone disabili che 

vivono questa situazione di disabilità da parecchi 

anni, spesso sono maggiormente consapevoli dei 

bisogni delle persone disabiliérispetto ai   

professionisti   normodotati che lavorano nei 

servizi di riabilitazione (p.285). Sfortunatamente, 

la maggiore parte degli adolescenti e giovani adulti 

che utilizzano la CAA non   hanno   spesso 

l'opportunità di avere contatti con persone adulte 

che vivono esperienze simili e che   possono   

fungere   da   modelli  e  mentori.   Il  contatto  con 
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potenziali mentori ¯ ostacolato dallôisolamento 

geografico, da restrizioni economiche, barriere 

architettoniche, difficoltà di trasporto, barriere di 

comunicazione (Williams, 1996). Per fortuna 

contattare dei mentori non è un ostacolo 

insormontabile. Oggi Internet costituisce uno 

strumento molto importante per superare queste 

barriere. Alle persone che utilizzano la CAA, 

Internet d¨ lôopportunit¨ di passare da una 

situazione di singolo utente disabile isolatoéad 

una persona con una capacità illimitata di 

interagire con gli altri " (Marlett, 1988; p. 261).       

      Nonostante i potenziali e significativi vantaggi 

dati dal rapporto con un mentore, sino ad ora c'è 

stato solo uno studio che ha trattato del rapporto 

mentore/protégé, e si tratta di una ricerca pilota 

condotta da Cohen e Light (2000) che hanno creato 

quattro coppie costituite da un adolescente o da un 

giovane adulto che adoperava la CAA con mentori 

che adoperavano la CAA, seguendo le loro 

interazioni per un periodo di 4-6 mesi. I protégé 

utilizzavano le e-mail per sviluppare una relazione 

di aiuto con i mentori che utilizzavano la CAA e 

per discutere vari argomenti, tra cui istruzione, 

lavoro, vita indipendente, assistenti per la cura 

personale, assistive technology, problemi familiari, 

difficoltà di comunicazione, finanze, e risorse 

legate alla disabilità. I protégé che hanno 

partecipato allo studio pilota si sono espressi 

positivamente rispetto a questa esperienza con i 

loro mentori; il loro voto di gradimento era in 

media di 3,25 sulla base di una scala di 

valutazione, che va da 1 (scarso) a 5 (eccellente).      

     Sebbene i risultati di questa ricerca preliminare 

fossero promettenti, i mentori coinvolti non 

avevano ricevuto alcuna formazione specifica 

prima di partecipare al programma; sia i mentori 

che i protégé ritenevano che sarebbe stata utile una 

formazione specifica. Non tutte le persone adulte 

sono preparate a svolgere il ruolo di mentore in 

modo efficace; essere in grado di svolgere il ruolo 

di mentore richiede un insieme di capacità 

fondamentali per supportare nel modo migliore il 

protégé nelle fasi di transizione della sua vita. I 

risultati dello studio pilota di Cohen e Light (2000) 

sottolineano lôimportanza della formazione dei 

mentori rispetto alle seguenti abilità: (a) abilità 

socio relazionali necessarie per creare relazioni 

interpersonali positive con i protégé; e (b) abiltà di 

problemi solving collaborativo, necessarie per 

supportare i loro prot®g® nellôaffrontare le varie 

sfide e nel raggiungere i propri obiettivi.  
 

QUESITI DELLA RICERCA  
 

Dati i potenziali e significativi vantaggi del 

programma mentore  per  le persone che utilizzano  
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la CAA,  data lôesigenza fondamentale che i 

potenziali mentori che si affidano alla CAA 

svolgano un periodo di formazione, e la mancanza, 

sino ad oggi, di ricerca in questo campo, questo 

documento riporta un progetto di ricerca pensato 

per sviluppare ed implementare - analizzandone 

sistematicamente la validità - un programma di 

formazione alla leadership basato sul web, che 

insegni efficaci abilità di mentore ad adulti che 

utilizzano la CAA. Tale progetto è parte di 

unôampia ricerca finanziata, il Progetto Mentore di 

CAA1. Specificatamente, questo documento riporta 

i risultati di due ricerche che hanno affrontato i 

seguenti quesiti: (a) Che effetto ha sui partecipanti 

la Lezione 1 del programma di formazione su web 

che ha come oggetto lôacquisizione di strategie 

socio relazionali per creare rapporti interpersonali 

positivi (Studio 1)? e (b) Che effetto ha sui 

partecipanti la Lezione 2 del programma di 

formazione su web che ha come oggetto 

lôacquisizione di strategie di problem solving 

collaborativo (Studio 2)? 
  

Metodo 
 

Design sperimentale 

Ciascuno dei due studi era basato su un design di 

ricerca basato su singoli soggetti e su molteplici 

prove (McReynolds & Kearns, 1983; Tawney & 

Gast, 1984). La variabile indipendente di interesse 

era il programma di leadership svolto via Internet: 

lo Studio 1 prendeva in esame gli effetti della 

Lezione 1 relativa alla acquisizione di strategie 

socio/relazionali, mentre lo Studio 2 analizzava gli 

effetti della Lezione 2 relativa allôacquisizione di 

strategie di problem solving collaborativo. Le 

variabili dipendenti comprendevano la valutazione 

dell'utilizzo - da parte dei partecipanti - delle 

strategie socio/relazionali oggetto di studio (Studio 

1) e di quelle di problem solving collaborativo 

(Studio 2) in situazioni di role play create per 

simulare le potenziali interazioni mentore/protégé.  

      Ciascuno studio implementava un design a 

molteplici prove rivolto ai primi tre partecipanti 

come segue: venivano raccolti dati di base delle 

variabili dipendenti per ciascun mentore, prima 

della sua partecipazione ad una determinata 

lezione del programma di formazione alla 

leadership. Una volta raggiunta stabilità dei dati di 

base per una determinata variabile dipendente, la 

lezione target veniva implementata 

individualmente con un singolo mentore, mentre 

gli altri partecipanti rimanevano nella situazione 

iniziale. Una volta dimostrati gli effetti con il 

primo mentore, il programma veniva implementato 

con il  mentore successivo e così via fino a quando  
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i primi tre mentori non avevano completato la 

lezione target del programma di formazione. 

Venivano introdotti controlli sperimentali 

proponendo il programma di formazione (la 

variabile indipendente) in sequenza di volta in 

volta in modo sfalsato tra i vari partecipanti 

(Bloom, Fischer, & Orme, 1995). Erano stati 

ridotti i limiti alla validità dell'iter, dovute alla 

storia, alla maturazione, o agli effetti dei test 

dall'avere introdotto in maniera discontinua il 

programma di formazione.  

      L'intervento era poi ripetuto per gli altri 

partecipanti che si erano aggiunti (tre partecipanti 

in più per lo Studio 1 e 12 partecipanti per lo 

Studio 2). Erano stati raccolti sistematicamente i 

dati iniziali per ciascuno di questi partecipanti. 

Una volta raggiunto un profilo iniziale, si 

procedeva all'intervento implementando la lezione 

target. L'intervento con ciascun partecipante era 

iniziato in momenti differenti, non appena cioè 

erano stati raccolti i dati di base per quel 

partecipante, ma l'intervento non era stato 

sistematicamente sfalsato nei confronti dei 

rimanenti partecipanti per potere ridurre al minimo 

il tempo in cui essi rimanevano nelle condizioni 

iniziali.  
 

Partecipanti 
 

Gli adulti che utilizzavano la CAA vennero 

reclutati, in qualità potenziali mentori, attraverso i 

meccanismi seguenti: (a) annunci su newsletter di 

CAA, (b) annunci in gruppi di persone con 

disabilità o sui loro fogli informativi elettronici (p.e. 

The Augmentative Communication On Line Users 

Group, ACOLUG, rete di consumatori che 

utilizzano la CAA e delle loro famiglie); (c) 

contatto diretto con persone che potevano essere 

potenziali mentori dopo averle individuate tramite 

lôanalisi dei loro contributi su newsletter e su riviste 

mensili periodiche,  negli atti di conferenze, e negli 

elenchi dei partecipanti a conferenze a livello 

regionale e nazionale; e (d) contatti diretti via e-mail 

con professionisti della riabilitazione presenti 

nellôelenco dei soci della United States Society for 

Augmentative and Alternative Communication 

(USSAAC = Chapter americano di ISAAC) 

richiedendo le nomination di potenziali mentori.  

     Tutti i partecipanti rispondevano ai seguenti 

criteri: (a) presentavano paralisi cerebrale; (b) 

avevano significative difficoltà di parola che non 

consentivano   loro    di   fare     affidamento      sul 

linguaggio orale per rispondere a tutte le loro 

esigenze comunicative; (c) utilizzavano la CAA; 

(d) dimostravano di avere una buona competenza 

comunicativa nelle interazioni 1 a 1 e in   piccoli 

gruppi, secondo quanto  dichiarato da loro stessi   e 
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da professionisti e familiari; (e) dimostravano 

funzionali abilità di literacy; (f) avevano più di 20 

anni; (g) avevano raggiunto nella loro vita, 

importanti traguardi in campo scolastico, 

lavorativo, sociale, e personale; e (h) avevano 

dimostrato di avere potenziali capacità di 

leadership, come riferito dai pari, familiari, e/o dai 

professionisti della riabilitazione. Tutte le persone 

selezionate, identificate come potenziali mentori, 

avevano dovuto scrivere un testo sul ruolo del 

mentore ed erano conformi ai criteri di selezione. 

Erano state richieste referenze ad ogni candidato 

che ne documentassero le potenzialità come 

mentore. Erano stati selezionati random sedici 

adulti dalla lista finale dei candidati, per 

partecipare alla prima fase2 del Progetto di 

formazione alla leadership rivolto ai mentori di 

CAA. Tutti i partecipanti avevano dato il loro 

consenso informato prima di entrare a fare parte 

del progetto. Ciascun partecipante riceveva un 

onorario per la partecipazione al progetto/mentore 

della durata di 2 anni, che consisteva nel 

programma di formazione descritto in questo 

documento e nellôeffettivo svolgimento di un altro 

programma nel ruolo di mentore.  

      La Tabella I riporta le informazioni 

demografiche relative ai 16 partecipanti. Dei 16 

partecipanti sette erano donne (44%) e nove erano 

uomini (56%) di età compresa tra i 20 e i 48 anni 

(media = 32 anni). Tutti presentavano paralisi 

cerebrale e difficoltà significative di parola 

(speech) che rendevano necessario l'uso della 

CAA. Utilizzavano molteplici modalità di 

comunicazione, tra cui ausili con uscita in voce 

(100%), qualche parola (56%), gesti e segni 

manuali (19%), tabelle o libri di comunicazione 

low tech (p.e. tabelle alfabetiche) (19%), e carta e 

penna (6%). Tutti i partecipanti avevano terminato 

la scuola superiore. La maggioranza aveva 

un'istruzione universitaria (81%), che andava 

dallôaver partecipato ad alcuni corsi all'avere 

conseguito una laurea. Molti dei partecipanti erano 

disoccupati (69%).  

      Alcuni partecipanti avevano dimostrato di 

avere una precedente familiarità con le iniziali 

strategie in questione, già prima dell'intervento. 

Vengono riportati soltanto i dati dei partecipanti 

che   non avevano una   precedente dimestichezza 

con le iniziali strategie in questione: sei 

partecipanti allo Studio 1 e 15 allo Studio 2 (vedi 

la Tabella I per i partecipanti a ciascun studio). 
 

Il Programma di formazione alla leadership per 

mentore di CAA 
 

Lo sviluppo del programma di formazione prendeva 

in considerazione tre aspetti: contenuto, metodi di 

insegnamento ed implementazione su Web. 
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Contenuto 
 

Il programma di formazione su web era composto 

da un totale di cinque sessioni, completate in 

sequenza una dopo l'altra: (1) un'introduzione che 

dava il benvenuto ai partecipanti, fornendo loro un  

quadro   del   Penn State  AAC Mentor  Leadership  

Training, e descrivendo gli obiettivi complessivi 

del programma di formazione; (2) Lezione 1, che 

insegnava l'uso di strategie socio/relazionali; (3) 

Lezione 2, che insegnava  l'utilizzo  di  strategie  di 

TABELLA 1: Informazioni demografiche sugli adulti che usano la CAA che hanno partecipato al programma di formazione alla 

leadership per mentori 
 

 

Nome 

 

Età 

 

Sesso 

 

Istruzione 

 

Occupazione 

 

CAA 

 

Accesso 
 

Linda*  + 
 

20 
 

F 
 

Scuola superiore 
 

Nessuna 
 

Qualche parola, computer 

portatile, EZ KeysTM e 

tastiera standard multi voce 

con scudo 
 

 

Selezione diretta con un 

dito 

Gail + 25 F Qualche corso 

universitario  

Tutor volontario per 

studenti di grado 1 

LiberatorTM con Unity- 

Morse Code 

Codice morse attivato 

con sensore al piede 
 

Ron+ 47 M Diploma 

quadriennale in 

comunicazione . 

Manager di settore c/o 

Centro            per la vita 

indipendente 

LiberatorTM, tabella con 

lettere e parole, tastiera 

standard 
 

Selezione diretta con 

lôalluce 

Rick+ 32 M Diploma biennale in 

programmazione di 

computer  

Nessuna Gesti, segni, DynavoxTM, 

tabella con lettere e parole, 

tastiera standard 

Caschetto con puntatore, 

uso di trackball con il 

piede sinistro 
 

Jill+ 32 F Secondo anno di 

college 

Formatore in tecnologia 

ausiliaria all'università 

Qualche parola, 

LiberatorTM, con Word 

Strategy, tastiera standard 
 

Selezione diretta con un 

dito 

Kelly+ 41 F Scuola superiore Nessuna Qualche parola, 

LiberatorTM con MIKE 
 

Caschetto con puntatore 

Phil 34 M Qualche corso al 

college 

Addetto alla manutenzione Qualche parola, LiberatorTM, 

tabella con lettere e parole, 

computer con tastiera 

standard, carta e penna  
 

Selezione diretta con un 

dito 

Mike+ 31 M Due diplomi 

quadriennali un 

diploma di laurea in 

didattica speciale  
 

Insegnante di didattica 

speciale 

Qualche parola, ausilio 

Words Plus TM 

Caschetto con puntatore 

Don+ 29 M Diploma 

quadriennale 

(informatica), 

qualche corso di 

laurea 
 

Tecnico di software Segni, gesti, LiberatorTM 

con MIKE 

Puntatore luminoso 

Teresa+ 22 F Studente degli ultimi 

anni del college  

 

Nessuna Qualche parola, 

DynavoxTM IntellikeysTM 

con scudo 

Selezione diretta con un 

dito 

John*. + 

 

48 M Diploma 

quadriennale. 

Libero professionista, 

lavora nel campo 

dellôeditoria  

LiberatorTM con Word 

Strategy e ricevitore/ 

trasmettitore senza fili, 

MIKE 
 

Selezione diretta con un 

dito 

Jeff*. + 21 M Qualche corso al 

college 

Programmatore di 

computer, lavori vari 

Gesti, segni, LiberatorTM, 

tastiera con scudo 
 

Selezione diretta con un 

dito 

Peter+ 29 M Qualche corso al 

college 

Assistente tecnico in una 

azienda di assistive 

technology 

Qualche parola, 

LiberatorTM con Word 

Strategy, tastiera standard 

Caschetto con puntatore 

Sheila*  + 29 F Scuola superiore Assistente e mentore in 

seminari di formazione, 

rappresentante di una ditta 

di assistive technology  
 

Liberator TM, tastiera 

standard 

Selezione diretta con un 

dito 

Gerry*  + 36 M Diploma 

quadriennale. 

Analista politico Qualche parola, LiberatorTM, 

tastiera standard 
 

Selezione diretta con la 

tastiera 

Ivy*  + 38 F Qualche corso al 

college 

Libero professionista, crea 

e vende articoli di grafica 

Qualche parola, Dynavox 

TM, tastiera standard  

Caschetto con puntatore 

 

* Partecipante allo Studio 1 sulle abilità socio relazionali. 
+ Partecipante allo Studio 2 sulle strategie di problem solving collaborativo ed impostazione degli obiettivi. 
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problem solving collaborativo; (4) Lezione 3, che 

insegnava ai partecipanti come avere accesso ad 

informazioni e a risorse sulla disabilità; e (5) una 

lezione finale che dava la possibilità di rivedere le 

strategie imparate3. Questo documento si focalizza 

sugli effetti della Lezione 1 e della Lezione 2, 

descritti dettagliatamente nelle sezioni seguenti. È 

al di là dello scopo di questo documento discutere 

le altre parti del programma di formazione per i 

mentori; i lettori potranno fare riferimento a Light 

e McNaughhton (2002) per ulteriori informazioni.  
 

Acquisire abilità socio/relazionali - La strategia LAF 
 

La Lezione 1 del programma di formazione su web 

serviva da variabile indipendente all'interno dello 

Studio 1. La lezione si focalizzava 

sull'acquisizione di positive ed efficaci abilità 

interpersonali di comunicazione (cioè, abilità socio 

relazionali) per preparare i mentori a creare un 

legame di fiducia, di aiuto ed un rapporto positivo 

con i loro protégé. Il punto centrale della 

formazione era insegnare ai mentori ad essere 

orientati verso gli altri (other-oriented e cioè, a 

dimostrare rispetto ed interesse nei confronti del 

loro partner comunicativo, in questo caso il 

protégé). La ricerca suggerisce che le persone 

other-oriented sono percepite come comunicatori 

più competenti e sono preferite come partner 

comunicativi (Light, Binger, Agate, & Ramsay, 

1999) Le persone che utilizzano la CAA e che 

hanno acquisito adeguate abilità socio relazionali, 

sono in grado di creare relazioni sociali positive 

con altre persone (Light, Arnold, & Clark, 2003). 

La Lezione 1 in particolare si focalizzava 

sull'insegnare un utilizzo coordinato di positive 

abilità comunicative interpersonali secondo la 

strategia LAF. L'acronimo LAF era usato per 

riassumere la sequenza delle abilità/chiave socio 

relazionali in questione: (a) L = Listen/Ascoltare il 

protégé e comunicargli rispetto; (b) A = Ask/Fare 

domande al protégé per sapere qualcosa di più sui 

suoi interessi e sui suoi problemi; e, (c) F = Focus/ 

Concentrare la propria attenzione su ciò che il 

protégé sta dicendo. Inoltre, nella Lezione 2, si 

descrivevano ai mentori i comportamenti che 

potrebbero influire negativamente sulla relazione 

con il protégé. L'acronimo CRY riassume i 

comportamenti da evitare: (a) C = Non criticare il 

protégé; (b) R = Non reagire in modo ostile e, (c) 

Y = Non parlare troppo di sè.  
 

Acquisire abilità di problem solving 

collaborativo - La strategia DO IT! 
 

La seconda lezione insegnava ai mentori ad 

utilizzare una serie di abilità di problem solving e di 

impostazione di obbiettivi in modo collaborativo.     
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In questa lezione, i mentori venivano formati a fare 

domande per aiutare i prot®g® nellôimparare a 

risolvere problemi ed a darsi degli obiettivi per 

conto proprio; in   altre   parole erano formati a 

trasmettere/strutturare il processo di problem 

solving e di definizione degli obiettivi ai loro 

protégé, e non semplicemente a risolvere un 

problema o a dire al protégé che cosa fare.  La 

formazione relativa al problem solving 

collaborativo si basava sulla strategia di problem 

solving sviluppata da Wehmeyer e colleghi (Agran 

& Wehmeyer, 1999; Wehmeyer & Lawrence, 

1995) e sul lavoro sulle strategie cognitive di 

supporto di Ylvisaker e da Feeney (1996). Nello 

specifico la formazione si basava su di una 

strategia in cinque fasi, sintetizzata dall'acronimo, 

DO IT!. Ogni lettera presente in DO IT! indicava 

una fase o una strategia. In ciascuna fase, si 

insegnava ai mentori a fare domande per aiutare i  

protégé a completare uno step nel processo di 

problem solving e di definizione degli obbiettivi:  

Describe/Descrivere il problema o l'obiettivo 

specifico e spiegare perché questo è un problema o 

un obiettivo; (b) O = Outline/Evidenziare i molti 

modi diversi per risolvere un problema o 

raggiungere un obiettivo; (c) I = 

Identify/Individuare le conseguenze di ciascun 

piano e scegliere il piano migliore; (d) T = 

Take/Fare qualche cosa per risolvere i problemi o 

per raggiungere gli obiettivi; e, (c) ! = Celebrate/ 

celebrare il successo quando il problema è risolto o 

l'obiettivo è stato raggiunto. La Lezione 2 era la 

variabile indipendente all'interno dello Studio 2.     
 

Metodi di insegnamento 
 

I metodi di insegnamento usati nei programmi di 

formazione al ruolo di leadership per mentori di 

CAA, sono stati adattati dai metodi per efficaci 

strategie di insegnamento utilizzati dall'University 

of Kansas Institute for Research in Learning 

Disabilities (p.e. Ellis, Deshler, Lenz, Schumaker, 

& Clark, 1991; Schumaker & Deshler 1992). 

Insegnare ad usare le strategie consiste 

nellôinsegnare ad utilizzare in modo organizzato 

varie abilità e/o varie procedure (Kameenui & 

Simmons, 1990), in questo caso, l'uso coordinato 

delle abilità socio relazionali per costruire relazioni 

positive (la strategia LAF insegnata nella Lezione 1), 

e l'applicazione coordinata di una serie di 

procedure di problem solving collaborativo (la 

strategia DO IT! insegnata nella Lezione 2).  

      Ogni lezione del programma di formazione su 

web seguiva lo stesso format: (a) Definire 

l'obiettivo della lezione (p.e. imparare la strategia 

LAF nella Lezione 1, imparare la strategia DO IT! 

nella Lezione 2);   (b)   Dimostrare  i benefici della  
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strategia/target   mostrandone   gli   effetti   quando 

veniva utilizzata e quando non era utilizzata; (c) 

Descrivere ciascuna fase della strategia/target (p.e. 

la fase L, A, e F nella strategia  LAF); (d) 

Modellare l'utilizzo della strategia mediante un 

esempio; (e) Verificare che il mentore conosca le 

varie fasi della strategia (cioè, chiedere al mentore 

di scrivere le varie fasi della strategia); (f) 

Verificare che il mentore sappia riconoscere 

quando e come usare la strategia in modo 

appropriato, utilizzando vari esempi e domande a 

scelta multipla; (g) Fornire al mentore ripetute 

opportunità di fare pratica nell'uso della 

strategia/target in situazioni di role play; e (h) Dare 

un feedback sulle prestazioni del mentore in ogni 

situazione di role play.  

    In ciascuna lezione su web, i mentori hanno 

partecipato a varie attività di role play, progettate 

per simulare potenziali interazioni di vita reale tra 

mentore e protégé. I temi dei role play erano stati 

tratti da scritti autobiografici di persone che 

utilizzavano la CAA e da una precedente ricerca di 

Cohen e Light (2000); nomi e caratteristiche 

specifiche erano state modificate per tutelare la 

riservatezza. Nei role play i mentori dovevano 

rispondere per iscritto a messaggi inviati via e mail 

da un ipotetico protégé. Dopo avere completato 

ogni role play, ai mentori era inviata una e-mail 

contenente un feedback sulle loro risposte, 

offrendo loro, se necessario, ulteriori opportunità 

di pratica con la strategia/target. In particolare, il 

feedback evidenziava le fasi della strategia/target 

che erano stati affrontati dai partecipanti in modo 

appropriato, e forniva correzioni (cioè, modellando 

il corretto utilizzo della strategia/target) ogni 

qualvolta che erano state omesse o usate in 

maniera non corretta, alcune fasi della strategia  

 

Implementazione su un sito web accessibile 
 

La formazione era stata gestita via Internet usando 

un sito conforme alle linee guida sull'accessibilità 

del web per le persone disabili (vedi 

http://www.w3.org/WAI/ per ulteriori informazioni 

sull'accessibilità su WWW). La lezione veniva 

implementata su web, per potere arrivare a 

contattare in modo economico i potenziali mentori 

che abitavano in diverse località geografiche degli 

Stati Uniti. Le lezioni su web permettevano di 

seguire la formazione da casa. Il sito forniva dati 

che consentivano di seguire il completamento delle 

lezioni da parte di ciascun partecipante. 
 

Misurazioni dipendenti 
 

La variabile dipendente nello Studio 1 era l'uso da 

parte dei partecipanti di positive abilità socio 

relazionali misurate attraverso il loro  uso  accurato  
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delle componenti della strategia LAF. La variabile 

dipendente nello Studio 2 era l'uso accurato da 

parte dei partecipanti della  strategia  di  problem 

solving  collaborativo e di definizione degli 

obiettivi (cioè, la strategia DO IT!). I dati sull'uso da 

parte dei partecipanti delle strategie/target erano 

raccolti tramite molteplici prove, nella fase iniziale 

prima di completare ciascuna lezione, e dopo 

l'intervento, una volta che il mentore aveva completato 

la lezione/target sul web. I dati erano raccolti via e-

mail utilizzando prove che consistevano in esempi di 

role play, basati su tipiche esperienze fatte da 

adolescenti e da giovani adulti che utilizzavano la 

CAA individuate in una precedente ricerca (Cohen e 

Light, 2000) e negli scritti autobiografici di persone 

che utilizzavano la CAA (p.e. Sienkiewicz- Mercer & 

Kaplan, 1996; Williams, 1993). (vedi l'Appendice per 

alcuni esempi).      

     Le risposte ai quesiti date per iscritto dai 

mentori venivano analizzate per determinare il 

numero delle componenti della strategia/target 

presenti e corrette (vedi le Tabelle 2 e 3 per le 

definizioni operative e per la codifica delle 

strategie LAF e DO IT!). Il punteggio massimo era 

stato assegnato all'utilizzo completo ed appropriato 

della strategia/target; punteggi diversi erano 

assegnati ad un utilizzo parziale della strategia. I 

partecipanti completavano un esercizio di role play 

in ciascuna prova relativa alla strategia LAF. A 

ciascun LAF/role play era assegnato un punteggio 

massimo di otto punti. I partecipanti completavano 

due esercizi di role play per prova, relativa alla 

strategia DO IT!. A ciascun DO IT!/role play 

erano assegnati quattro punti; i due esercizi di role 

play potevano totalizzare un massimo di otto punti.      

     Le persone che dovevano assegnare i punteggi 

(codificatori) erano state addestrate a codificare 

tali procedure fino al raggiungimento degli 

standard stabiliti, con un grado di precisione di 

almeno il 90%. Durante la durata di tutto il 

progetto venivano effettuati controlli periodici sui 

punteggi dei codificatori, rispetto agli standard, a 

tutela degli effetti del "punto di vista di chi 

osserva". Punto per punto veniva fatta 

separatamente una verifica circa lôaccordo tra 

codificatori per ciascuna fase della strategia LAF e 

della strategia DO IT!, approssimativamente per il 

15% dei dati di ciascun partecipante. Tutti i 

codificatori erano in situazioni cieche rispetto alle 

condizioni (cioè, intervento iniziale) delle 

interazioni che dovevano codificare per ridurre al 

minimo le influenze personali. L'accordo era 

definito a livello operativo come un match esatto 

tra punteggi relativi alle fasi specifiche della 

strategia LAF o della strategia DO IT! (p.e. tutti e 

due i  codificatori davano punteggio ñ1ò   alla  fase  
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TABELLA 2.  Definizione operativa della strategia LAF relativa ad efficaci abilità comunicative interpersonali 
 

 

Abilità 

 

Punteggio 

 

Definizione operativa 

 

Ascoltare 

 

0 
 

1 
 

2 

 

Il mentore critica o giudica il protégé 
 

Il mentore non dimostra empatia, ma non critica il protégé 
 

Il mentore comunica empatia nei confronti del protégé 

 

Fare domande 

 

0 
 

1 
 

2 
 

3 

 

Il mentore non fa domande e non dà consigli 
 

Il mentore non fa domande e dà consigli allo stesso tempo 
 

Il mentore fa una domanda (domande) ma che non riguardano gli aspetti chiave 
 

Il mentore fa una domanda (domande) appropriate per saperne di più sulla situazione 

 

Focalizzare il 

problema 

0 

 
 

1 

 
 

2 
 

3 

Il mentore parla di altri argomenti o di altri problemi senza menzionare l'oggetto o il problema che 

interessa il protégé 
 

Il mentore parla del problema, ma discute anche di altri problemi che non riguardano i problemi 

centrali sollevati dal protégé. 
 

Il mentore si focalizza su uno degli aspetti del problema sollevato dal protégé (emozioni o contenuti) 
 

Il mentore affronta tutti gli aspetti del problema (dei problemi) sollevato dal protégé (emozioni o 

contenuti) 
 

 

Nota: Punteggio massimo per role play = 8. 

 

"Lò della LAF). Lôaccordo tra codificatori, definito  

come numero degli   accordi   diviso  per  i punti di 

accordo, più i punti di disaccordo, più le omissioni, 

era del 94% per quanto riguarda il punteggio della 

strategia LAF e per il 94% per quanto riguarda il 

punteggio della strategia DO IT!. 
 

Analisi dei dati 
 

I dati sono stati tradotti in grafici ed analizzati 

servendosi di tecniche sistematiche di analisi 

visiva (Tawney & Guast, 1984) per determinare (a) 

la tendenza, il livello, e la pendenza dei dati nelle 

condizioni iniziali e in quelle dopo l'intervento e 

(b) i cambiamenti relativi al trend, il livello, e la 

pendenza dei dati tra le due condizioni. I dati 

relativi all'intervento erano confrontati con i dati 

iniziali per stabilire la percentuale di non 

sovrapposizione dei dati (PND) quale misura per 

determinare lôefficacia dell'intervento come 

proposto da Scruggs e Mastropieri (1998). Il PND 

si otteneva dividendo il numero totale di dati sui 

punteggi ottenuti durante la fase di intervento che 

non si sovrapponevano ai dati dei punteggi iniziali 

per il numero totale di dati sui punteggi durante la 

fase di intervento, moltiplicati per 100. Secondo 

Scruggs e Mastropieri (1998), i punteggi PND 

maggiori del 90% indicavano che l'intervento era 

stato molto efficace; i punteggi tra 70-90% 

indicavano che l'intervento era stato efficace; i 

punteggi tra 50-70% suggerivano che l'intervento 

presentava  aspetti  discutibili,  e  i  punteggi  PND  
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minori del 50% stavano a indicare che l'intervento 

si era dimostrato inefficace. 
 

Validità sociale 
 

I risultati dell'intervento sono stati validati 

socialmente per verificare la funzionalità e la 

validità della formazione su web per i partecipanti 

e per gli altri stakeholder. Sono state usate tre 

valutazioni di validazione sociale. Per prima cosa 

sono stati svolti via e-mail colloqui - che 

seguivano un determinato schema - con tutti i 

partecipanti immediatamente dopo la fine del 

programma di formazione per stabilire: (a) se 

erano soddisfatti del programma di formazione per 

mentori; (b) se sentivano di essere meglio preparati 

per potere svolgere il ruolo di mentore dopo avere 

completato tale formazione; (c) se avrebbero 

consigliato ad altre persone di seguire il 

programma di formazione. Ai partecipanti si 

chiedeva inoltre che cosa era piaciuto di più del 

programma di formazione.  

     Secondo: i partecipanti erano stati nuovamente 

intervistati via e-mail un anno dopo il 

completamento del programma di formazione, anno 

in cui avevano anche svolto il ruolo di mentore con 

adolescenti o giovani adulti che utilizzavano la 

CAA, nell'ambito del Penn State AAC Mentor 

Project. Lo scopo di questa seconda valutazione 

della validità sociale era quello di determinare se 

l'intervento fosse riuscito a preparare adeguatamente 

i     partecipanti    a   ricoprire   il   ruolo  di mentore,  
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Tabella 3. Definizione operativa della strategia DO IT! per acquisire buone abilità di problem solving 
 

 

Punteggio 

 

Definizione operativa 
 

0 
 

1 

 

Mentore direttivo e che dà consigli inappropriati 
 

Il mentore non dà consigli inappropriati ma non incoraggia il protégé ad utilizzare in modo appropriato le varie fasi 

della strategia DO IT! (facendo domande); il mentore stesso non adopera la strategia DO IT! 
 

2 Il mentore usa egli stesso in modo appropriato le varie fasi della strategia DO IT! per risolvere i problemi, ma non 

incoraggia il protégé  ad usare le fasi della strategia DO IT! 
 

3 Il mentore incoraggia il protégé ad usare in modo appropriato le fasi della strategia DO IT! facendo domande, ecc., ma 

dice anche al protégé qual è la soluzione del problema o l'obiettivo (consiglio inadatto; se invece si tratta di consiglio 

non appropriato dare come punteggio "0") 
 

4 Il mentore incoraggia il protégé ad usare in modo appropriato le fasi della strategia DO IT!  facendo domande, etc. 

Il mentore non dice al protégé la soluzione del problema o l'obiettivo; il mentore incoraggia il protégé a seguire le fasi 

della strategia DO IT! per risolvere il problema o per stabilire gli obiettivi. 
 

 

    Nota: Vengono proposti due role play per ciascuna prova. Punteggio massimo per role play = 4 
 

ascoltando il loro punto di vista. In particolare, si 

chiedeva ai mentori di dire se ritenevano di aver 

impiegato bene il proprio tempo prendendo parte 

al programma di formazione alla leadership e se 

questo programma li aveva preparati 

adeguatamente a ricoprire il ruolo di mentore.  

     Terzo, ai protégé che avevano partecipato al 

programma per mentori era stato chiesto di 

valutare il proprio grado di soddisfazione nei 

confronti del loro mentore (che era stato formato 

tramite il programma di formazione su web) dopo 

aver partecipato al programma per mentori della 

durata di un anno. In particolare, ai protégé venne 

chiesto di rispondere ad alcune domande via e-

mail per stabilire: (a) se erano soddisfatti del 

programma per mentori; (b) se erano soddisfatti 

del loro mentore; e (c) se volevano continuare a 

mandare e-mail al proprio mentore, al termine del 

programma di formazione per mentori. Si chiedeva 

anche che cosa era loro piaciuto di più del 

programma di formazione per mentori. 

 

RISULTATI  
 

Questa sezione presenta i risultati rispetto a: (a) 

lôacquisizione di positive abilit¨ socio/relazionali 

(cioè, la strategia LAF) (Studio 1); (b) 

lôacquisizione di abilit¨ di problem solving 

collaborativo (cioè, la strategia DO IT!) (Studio 2); 

(c) il tempo necessario ai partecipanti per 

completare il programma di formazione; e (d) la 

validità sociale. 
 

Studio 1: Acquisizione di positive abilità 

socio/relazionali - La strategia LAF 
 

In fase iniziale, prima di seguire il programma di 

formazione, 10  dei 16 partecipanti  al  Programma  
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Mentore di CAA avevano dimostrato di essere 

capaci di implementare con precisione almeno 

l'80% delle componenti della strategia LAF. 

Queste 10 persone avevano anche completato la 

Lezione 1, del programma di formazione su web 

sulla strategia LAF, per consolidare le loro abilità 

socio/relazionali, ma le loro performance non sono 

qui riportate dato che essi avevano già raggiunto i 

criteri necessari prima di partecipare al programma 

di formazione. Tutti e 10 i partecipanti (100%) 

continuarono a dimostrare di sapere utilizzare la 

strategia in modo accurato nei role play completati 

dopo la fine del programma, fornendo evidenze 

che il programma di formazione non aveva avuto 

effetto negativo sulle loro performance.  

     I sei partecipanti rimanenti non avevano 

raggiunto, a livello iniziale, i criteri di utilizzo 

(cioè, > del 80% per quanto riguarda l'accuratezza) 

della strategia LAF prima di partecipare al 

programma di formazione. La Figura 1 descrive 

lôutilizzo della strategia LAF, da parte di questi 

partecipanti, prima e dopo avere completato la 

Lezione 1 su web. A livello iniziale, questi 

partecipanti facevano registrare livelli di 

accuratezza che andavano dal 38% per Jeff al 71% 

per Gerry. Tutti i partecipanti avevano imparato a 

servirsi della strategia LAF con successo, grazie al 

programma di formazione su web. Quattro 

partecipanti su 6 (cioè, John, Linda, Gerry, e Jeff) 

dimostravano di avere acquisito tale strategia 

immediatamente dopo avere completato la lezione 

sul web; avevano un PND di 100%. I due 

partecipanti rimanenti (cioè Sheila e Ivy) avevano 

acquisito la strategia LAF ma avevano avuto 

bisogno di ulteriore pratica nei role play e di 

feedback durante tali prove. Questi due 

partecipanti avevano mostrato  sovrapposizione tra 
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le condizioni iniziali e quelle dellôintervento: PND 

pari a 60% per Sheila e PND pari a 80% per Ivy. 

 

Studio 2: Acquisizione delle abilità di problem 

solving collaborativo - La strategia DO IT! 
 

A livello iniziale, prima dell'intervento, solo uno 

dei 16 mentori (Phil) dimostrava abilità di problem 

solving collaborativo e di individuazione degli 

obiettivi. Questa persona aveva anche preso parte 

al programma di formazione sul web per la 

strategia DO IT! (Lezione 2) per consolidare 

quanto appreso, ma tale performance non è qui 

riportata avendo egli raggiunto i criteri necessari in 

fase iniziale. Questo partecipante continuò a 

dimostrare un utilizzo appropriato della strategia 

DO IT! durante i role play effettuati a conclusione 

del programma; la formazione non aveva avuto un 

effetto negativo sulla sua performance.  

     I 15 partecipanti rimanenti non avevano 

raggiunto i parametri richiesti nellôutilizzo della 

strategia DO IT! prima del programma di 

formazione. La Figura 2 descrive lôutilizzo della 

strategia DO IT! da parte di questi partecipanti 

prima e dopo avere portato a termine la Lezione 2. 

Tutti i partecipanti avevano acquisito la strategia 

DO IT! e lôavevano utilizzata correttamente in role 

play effettuati al temine della formazione. Tredici 

dei 15 partecipanti presentavano dati di non 

sovrapposizione, tra la fase inziale e lôintervento 

nel 100% dei casi; i due partecipanti rimasti 

avevano dimostrato una modesta sovrapposizione 

(cioè, PND del 71% per Sheila e PND del 75% per 

Teresa). 
 

Tempo richiesto per completare il programma 

di formazione per mentori 
 

Non sono disponibili i dati relativi al tempo 

necessario ai singoli partecipanti per completare la 

Lezione 1 e 2; sono disponibili solo i dati sul 

tempo complessivo necessario per completare 

l'intero programma di formazione basato su web, 

compresa lôintroduzione, le lezioni 1-3 e la lezione 

finale. La maggiore parte dei mentori (67%) aveva 

avuto bisogno di un po' meno di 20 ore per 

completare tutte le lezioni; il 27% dei mentori 

aveva avuto bisogno di 20-29 ore; e soltanto un 

partecipante aveva avuto bisogno di più di 40 ore. 

 

Validità Sociale 
 

Erano state effettuate valutazioni della validità 

sociale per stabilire se i cambiamenti osservati 

dopo il programma di formazione su web erano 

cambiamenti significativi, validi anche per i 

stakeholder coinvolti.  
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Soddisfazione dei mentori subito dopo il 

completamento del programma di formazione 
 

Nel complesso, il 93% dei partecipanti si è detto 

molto soddisfatto del programma di formazione 

alla leadership per i mentori; inoltre, il 93% ha 

dichiarato di essere meglio preparato a ricoprire il 

ruolo di mentore dopo aver completato il 

programma. Uno dei partecipanti aveva dichiarato 

di non avere tratto benefici, personalmente, dal 

programma di formazione dato che aveva già 

acquisito le abilità/target al college. Infine, il 100% 

dei partecipanti avevano dichiarato di volere 

raccomandare il programma di formazione alla 

leadership per i mentori, ad altre persone che non 

avevano ancora acquisito le abilità in questione. I 

mentori avevano individuato i seguenti punti di 

forza del programma: (a) Era facile da capire, era 

facile accedervi, e da usare; (b) Le differenti 

strategie (la strategia LAF e la strategia DO IT!) 

erano molto utili; (c) Erano molto utili anche gli 

esempi tramite role play; (d) I feedback relativi 

alle loro risposte nei role play erano stati di grande 

aiuto; e (d) Il programma era autogestibile e la 

formazione era stata efficace. 
 

Soddisfazione dei mentori nei confronti del 

programma di formazione dopo avere ricoperto il 

ruolo di mentore per 1 anno 
 

I mentori erano stati nuovamente intervistati dopo 

aver ricoperto per 1 anno il ruolo di mentore con 

un adolescente o con un giovane adulto che 

utilizzava la CAA. I risultati indicavano un grado 

elevato di soddisfazione da parte dei mentori: 

l'86% dei partecipanti aveva dichiarato che il 

programma aveva rappresentato un modo valido di 

utilizzo del proprio tempo ed era servito a 

prepararli bene a ricoprire il ruolo di mentori con i 

loro protégé. Soltanto due dei partecipanti avevano 

dichiarato che il programma non era stato loro 

utile: uno aveva dichiarato di essere già in 

possesso delle abilità oggetto del programma di 

formazione ed l'altro aveva dichiarato di non avere 

avuto bisogno di adoperare quel tipo di strategie 

durante il programma di formazione per i mentori 

perché il suo protégé non era interessato ad 

imparare a risolvere problemi ed a darsi degli 

obiettivi. 

 

Soddisfazione dei protégé  rispetto alla qualità dei 

loro mentori 
 

Sebbene sia importante valutare ï nei mentori - la 

soddisfazione e la percezione della propria 

efficacia, è importante anche che il programma di 

formazione sia validato socialmente, determinando  
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il grado di soddisfazione dei protégé nei confronti 

dei mentori. Il 100% dei protégé aveva   dichiarato 

di essere soddisfatto del programma di formazione 

e della qualità del lavoro dei loro mentori. Inoltre, 

il 100% dichiarava di volere continuare a 

interagire con i loro mentori, una volta terminato 

ufficialmente  il   programma  di formazione  per  i  

 

mentori della durata di un anno. Quando venne 

loro chiesto che cosa era piaciuto di più del 

programma di formazione, il 73% dei protégé 

aveva dichiarato che la cosa che avevano 

apprezzato di pi½ era lôessere stati aiutati a 

socializzare e ad interagire da unôaltra persona che 

adoperava la CAA, e il 45% che la cosa  che aveva  

 

 

 

 

 

 
 

Figura 1. Utilizzo della strategia LAF da parte dei partecipanti in fase iniziale e dopo il programma di formazione 

 
 

 

 
Argomenti di Comunicazione Aumentativa ed Alternativa, n.11, 2014                                                                                                                           58 



 

 

 

 
 

Figura 1. (Continua). 

apprezzato di più era potere fare affidamento su 

qualcuno che potesse aiutarli a risolvere problemi 

ed a stabilire degli obiettivi. Queste due ragioni 

sottolineavano direttamente l'importanza delle 

strategie, oggetto principale del programma di 

formazione basato su web portato a termine dai 

mentori. Lôacquisizione cio¯ di abilit¨ 

socio/relazionali e di abiltà di problem solving  

collaborativo. 
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DISCUSSIONE 
 

I risultati di questi studi dimostrano che il 

programma di formazione basato su web era stato 

valido e efficiente. In base al sistema di 

classificazione PND suggerito da Scruggs e 

Mastropieri (1998) il programma di formazione 

all'uso della strategia LAF era considerato efficace 

o  molto   efficace da   cinque    partecipanti su  sei  
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(83%) e il programma di formazione all'uso della 

strategia DO IT! era stato considerato efficace o 

molto efficace da tutti e 15 i partecipanti (100%). 

Inoltre, il programma di addestramento era stato 

giudicato socialmente valido da stakeholder 

chiave.  

 

 

 

      Il grado di soddisfazione dei mentori e dei 

protégé nell'ambito del presente studio era di gran 

lunga superiore a ciò che era stato riportato da 

Cohen e da Light (2000) nel loro studio pilota. 

Data la presenza di numerose differenze tra i due 

studi, è  impossibile  stabilire  gli  effetti   specifici 
 

 

 
 

Figura 2. Utilizzo della strategia DO IT da parte dei partecipanti in fase iniziale e dopo il programma di formazione 
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Figura 2. (Continua) 

 

 

 

delle singole variabili sul grado di soddisfazione 

dei consumatori. Tuttavia, una differenza 

fondamentale era che il programma di formazione 

ricevuto dai mentori nel corso del presente studio, 

sembrava aver esercitato un impatto significativo e 

positivo sul loro grado di efficienza ed aveva 

ottenuto il gradimento dei loro protégé. 
 

Efficacia della formazione su Web 
 

Vi sono vari fattori che possono influire sulla 

efficacia del programma di formazione su web  tra  
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cui quelli relativi a (a) contenuto; (b) metodi di 

insegnamento; (c) contesti formativi (role play); e 

(d) format basato su web. 
 

Contenuto del programma di formazione su Web 
 

L'efficacia della formazione dipende, per prima 

cosa e soprattutto, dalla rilevanza delle 

abilità/target (Light, 1999). McNaughton (2000) 

afferma che i discenti sono più disponibili ad 

essere motivati se ritengono che le abilità/target 

siano   importanti  da    imparare. Il  programma  di  
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Figura 2. (Continua) 

 

 

 

 

formazione su web implementato nello Studio 1 e 

nello Studio 2 aveva per oggetto abilità che, sulla 

base delle ricerche a disposizione (p.e. Cohen & 

Light, 2000; Goldstein, 1993), si ritenevano 

importanti per lôefficacia dei mentori: positive 

abilità comunicative interpersonali ed abilità di 

problem solving collaborativo.  
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L'importanza di queste capacità era stata validata, 

come raccomandano Light e Schlosser (1999), 

attraverso la revisione di un gruppo di stakeholder 

chiave, tra cui persone che utilizzavano la CAA, 

ricercatori nel campo della CAA, e professionisti 

con esperienze significative nel ruolo di mentori. 
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Figura 2. (Continua) 

 

 

Metodi di insegnamento 
 

Oltre ad assicurarsi che le abilità, oggetto del 

programma di formazione basato su web, fossero 

altamente rilevanti per i partecipanti, il programma 

aveva utilizzato anche metodi efficaci, basati su 

evidenze, per insegnare tali abilità. Gli 

insegnamenti introdotti in ciascuna lezione si 

basavano   sulle    componenti   della    strategia  di  
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formazione ideata dalla University of Kansas 

Institute for Research in Learning Disabilities  

(p.e. Ellis et al., 1991; Schumaker & Deshler, 

1992). L'efficacia di tale modello relativo alle 

strategie di insegnamento era stata validata in 

numerosi studi che coinvolgevano studenti con 

difficoltà di apprendimento (vedi Deshler et al., 

2001). Tale   modello   è  stato inoltre  adottato con  
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Figura 2. (Continua) 

 

 

successo negli interventi di CAA a supporto della 

acquisizione della competenza comunicativa 

(Light & Binger, 1998) e per insegnare agli 

assistenti le strategie interattive per promuovere la 

partecipazione dei bambini che utilizzano la CAA 

(Kent-Walsh, Light, McNaughton, Hustad, & 

Miller, 2005). Il modello di formazione era 

composto da componenti fondamentali per un 

insegnamento   efficace;    forniva    ai        discenti  
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modellamento relativo allôutilizzo delle 

abilità/target; offriva una pratica guidata in 

situazioni controllate per supportare un 

apprendimento senza errori da parte dei 

partecipanti, e infine offriva diverse opportunità ai 

partecipanti per fare pratica in modo indipendente 

ed acquisire maggiori abilità (Kameenui & 

Simmons, 1990; Ellis et al., 1991). 
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Contesto di insegnamento 
 

Il programma di insegnamento era stato 

implementato in contesti significativi che 

rispecchiavano le esperienze fatte da persone che 

utilizzano la CAA. La ricerca suggerisce che i 

discenti sono maggiormente portati a generalizzare 

le abilità quando tali abilità sono apprese in 

contesti che rispecchiano da vicino situazioni di 

vita reale in cui tali abilità devono essere utilizzate 

(Cognition and Technology Group at Vanderbilt, 

1990; Jonassen, Davidson, Collins, Campbell, &  

Haag, 1995). Gli esempi dei role play, per 

garantirne la validità ecologica, erano tratti da 

scritti autobiografici di persone che utilizzavano la 

CAA. Questi esempi comprendevano un'ampia 

gamma di situazioni utili a promuovere la 

generalizzazione. Facendo pratica dell'uso delle 

strategie, attraverso i numerosi esempi, i 

partecipanti erano incoraggiati a identificare le 

analogie esistenti nei diversi esempi ed a 

comprendere le strutture sottostanti e le 

implicazioni della strategia analizzata (Pressley & 

Mc Cormick, 1995). 

 

Format basato su Web 
 

L'implementazione del programma di formazione 

su Web può avere contribuito ai risultati positivi 

dello studio. Numerosi partecipanti avevano 

affermato di gradire in modo particolare il format 

basato su web, perché permetteva loro di 

apprendere secondo i propri ritmi e programmi 

quotidiani e nel proprio ambiente dove lôaccesso al 

computer era ottimale. Lôaccesso alla formazione 

su web permetteva inoltre ai partecipanti di 

riesaminare autonomamente le informazioni, se 

necessario. Riassumendo, il contenuto del 

programma di formazione (cioè, le strategie in 

oggetto), i metodi di insegnamento, il contesto 

dellôinsegnamento (cio¯, gli esempi di role play) e 

il format basato su web erano stati tutti progettati 

per favorire lôacquisizione delle strategie/target da 

parte dei partecipanti ad entrambi gli studi. 
 

Efficacia della formazione su Web 
 

Il programma di formazione alla leadership per i 

mentori non solo era risultato efficace, ma era stato 

giudicato anche efficiente; la maggior parte dei 

partecipanti aveva avuto bisogno di poco meno di 

30 ore per completare le cinque lezioni e per 

imparare le due strategie. Inoltre, il programma di 

formazione basato su web era disponibile per i 

partecipanti in qualunque luogo fossero dove 

potevano avere accesso al web, eliminando di 

conseguenza la necessità di  spostarsi  in  un  luogo 
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specifico per partecipare ad una formazione 

specifica  e riducendo così tempo e costi della 

formazione stessa.  

       Il programma basato su web si era dimostrato 

efficiente non solo per coloro che utilizzavano la 

CAA, ma anche per gli istruttori. Una volta 

completato lo sviluppo iniziale del sito web, agli 

istruttori era servito poco tempo per fornire un 

feedback individuale ai partecipanti dopo il 

completamento dei singoli esempi di role play. 

Dato che questi feedback seguivano lo schema 

delle fasi delle strategie/target, per l'istruttore era 

veloce e facile completare il tutto. Il programma di 

formazione, quindi, non solo era stato efficiente 

per i mentori, ma era stato efficiente - in termini di 

tempo e di costi ï anche per i servizi che lo 

avevano organizzato. 

 

Implicazioni per la pratica 
 

I risultati degli studi riportati in questo documento 

suggeriscono che il programma di formazione alla 

leadership per i mentori, sarebbe una risorsa utile 

per persone adulte che utilizzano la CAA, 

alfabetizzate e che desiderano acquisire abilità 

socio relazionali e di problem solving 

collaborativo per assumere un ruolo di leadership 

nella comunità di CAA come mentore. Il 

programma è disponibile per il pubblico su 

http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/intro.html; 

è stato modificato leggermente rispetto al 

programma adoperato nello studio. 

Specificatamente, tutti i dati interattivi raccolti e le 

procedure di feedback sono state eliminate dal sito 

web pubblico. Dato che non veniva più dato un 

feedback personale, sono state inserite nel 

programma modificato, alcune auto-valutazioni 

per aiutare i discenti a monitorare le proprie 

prestazioni. Sono state anche introdotte al 

programma su web alcune modifiche sulla base 

delle performance e dei feedback informali 

riguardanti i partecipanti allo studio. Nello 

specifico, si era notato che alcuni partecipanti 

tendevano a risolvere i problemi dei protégé 

piuttosto che supportarli nellôimparare 

autonomamente come risolvere i problemi e come 

raggiungere gli obiettivi. Pertanto, la Lezione 2 era 

stata rivista per enfatizzare l'uso delle strategie di 

problem solving collaborativo. I mentori erano 

stati sollecitati a non dire semplicemente ai protégé 

che cosa fare, ma piuttosto a fare domande che 

permettessero di guidarli nel risolvere i problemi e 

nellôindividuare gli obiettivi in modo autonomo. Il 

contenuto della Lezione 2 non era cambiato; le 

istruzioni erano semplicemente fornite in modo più 

esplicito.  
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      Con qualche adattamento, il programma 

potrebbe servire non solo a preparare persone 

adulte che utilizzano la CAA a diventare mentori, 

ma anche ad insegnare ad adolescenti e adulti che 

utilizzano la CAA (alfabetizzati) abilità 

socio/relazionali e di problem solving 

collaborativo per potere fare fronte alle loro 

esigenze di vita. Per esempio, si potrebbero 

facilmente modificare i role play per ricostruire gli 

scenari tipici della vita della persona, piuttosto che 

basarsi su ipotetici messaggi inviati da ipotetici 

protégé (vedi in McCarthy, Light, & McNaughton, 

in stampa, i risultati di una ricerca che valuta la 

possibilità di un adattamento del programma di 

formazione su web per insegnare efficaci abilità di 

problem solving ad adolescenti e a giovani adulti 

che utilizzano la CAA).  

       Inoltre, il programma di formazione su web 

potrebbe essere usato da educatori e da 

professionisti della riabilitazione come una risorsa 

per aiutarli a creare un proprio programma di 

formazione che possa essere svolto interagendo 

faccia a faccia con persone che utilizzano la CAA, 

non alfabetizzate e che pertanto non possono 

accedere al sito web autonomamente. Infine, con 

qualche adattamento al contenuto degli esempi e 

dei role play ï per garantirne la rilevanza -  il 

programma su web potrebbe utile a persone con 

altri tipi di disabilità, che desiderano migliorare le 

proprie abilità socio/relazionali e di problem 

solving. 

 

Ulteriori applicazioni della formazione su Web 
 

I due studi riportati in questo documento sono tra i 

primi ad analizzare gli effetti di un programma di 

formazione basato su web per persone che 

utilizzano la CAA. I risultati complessivi indicano 

le potenzialità di Internet come meccanismo per 

poter: (a) arricchire e ampliare i tradizionali servizi 

educativi e riabilitativi per persone che utilizzano 

la CAA e che sono funzionalmente alfabetizzate, e 

(b) svolgere validamente programmi specializzati 

di insegnamento per persone che utilizzano la 

CAA ma che vivono in luoghi geograficamente 

diversi. La ricerca futura dovrebbe analizzare 

l'utilità di Internet come mezzo per potere 

effettuare altri tipi di intervento per persone che 

utilizzano la CAA (p.e. insegnare a leggere e a 

scrivere, ad utilizzare il computer, a trovarsi 

un'occupazione, a difendere i propri diritti, ecc.). 

 

LIMITI DELLO STUDIO  
 

Questi studi presentano alcuni limiti da tenere in 

considerazione per interpretarne i risultati.  Per prima 
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cosa lo studio interessa solo persone adulte con 

paralisi cerebrale, che utilizzano la CAA, 

alfabetizzate, e a cui si era pensato come mentori 

potenziali. I risultati dello studio non possono 

essere generalizzati ad altri gruppi di persone che 

utilizzano la CAA.  

      Per ridurre al minimo il tempo che la maggior 

parte dei partecipanti passava nella fase iniziale, 

questi studi erano stati progettati con un design a 

prove multiple, poste ai primi tre partecipanti a 

ciascuno studio; l'intervento era stato ripetuto nei 

confronti di altri tre partecipanti allo Studio 1 e dei 

12 altri partecipanti allo Studio 2. Si era stabilito 

un controllo sperimentale tramite il design a prove 

multiple per i primi tre partecipanti a ciascuno 

studio; tuttavia, le successive ripetizioni 

dell'intervento con i successivi partecipanti non 

aveva seguito rigidamente il design a prove 

multiple con introduzione sfalsata degli interventi, 

e di conseguenza non si era introdotto un adeguato 

controllo sperimentale per queste ripetizioni. Sono 

stato utilizzati gli approcci seguenti per 

minimizzare l'impatto di potenziali variabili 

confusive come ad esempio storia o maturità: (a) I 

partecipanti erano tutti adulti con paralisi cerebrale 

che avevano raggiunto uno stabile sviluppo; (b) 

Per ogni partecipante si era definita la situazione 

iniziale prima di dare inizio all'intervento; (c) Il 

sito web utilizzato per la formazione era protetto 

da password per evitare disseminazione (delle 

informazioni) prima dellôinizio al programma 

stesso; (d) Gli interventi venivano effettuati in 

periodi di tempo diversi a seconda di ciascun 

partecipante; e (e) I partecipanti vivevano sparsi in 

località geografiche diverse degli Stati Uniti.  

     Sulla base del design dello studio, non è stato 

possibile determinare inequivocabilmente se i 

partecipanti avessero generalizzato lôutilizzo delle 

strategie/target nella vita di tutti i giorni. I 

partecipanti avevano utilizzato la strategia LAF e 

la strategia DO IT! in una vasta gamma di role 

play, che rappresentavano diverse situazioni di vita 

reale vissute da persone che utilizzano la CAA. 

Osservazioni informali sulle interazioni tra i 

partecipanti e protégé avevano evidenziato che i 

partecipanti avevano usato queste strategie nel 

corso del programma di formazione per i mentori 

della durata di un anno. Tuttavia, i dati sullôutilizzo 

sistematico delle strategie non venivano raccolti 

sistematicamente nel corso del programma, per 

questo motivo la generalizzazione delle 

abilità/target non poteva essere documentata con 

certezza.  

      Infine, è importante sottolineare i benefici ed i 

limiti   nel   condurre   indagini,  come  ad esempio  
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questi studi, tramite Internet. L'uso di Internet ha 

permesso a numerose persone che utilizzavano la 

CAA e che si trovavano in località del paese 

diverse geograficamente, di partecipare. Tempo e 

costi della partecipazione al programma di 

formazione sono stati ridotti al minimo e la 

comodità era sfruttata al massimo. Tuttavia, 

emergevano possibili problemi per quanto riguarda 

la verifica dellôautorship (paternità) perché non vi 

era nessun modo di controllare se i partecipanti 

seguivano effettivamente il programma di 

formazione e completavano autonomamente le 

prove. Per assicurarsi che i partecipanti lavorassero 

autonomamente si erano utilizzati parecchi 

accorgimenti. Primo, erano stati selezionati prima 

della loro partecipazione al programma per 

assicurarsi che sapessero leggere e scrivere in 

modo sufficiente a portare a termine la formazione 

on-line; secondo, all'inizio dello studio i 

partecipanti si impegnavano a completare prove e 

lezioni per conto proprio; terzo, venivano effettuati 

controlli periodici per verificarne la compliance; e, 

quarto, tutte le risposte ricevute dai partecipanti 

erano analizzate per verificarne lôuniformit¨ 

rispetto al vocabolario e alla struttura linguistica. 

 
 

PROSPETTIVE PER LA RICERCA 

FUTURA 
 

Dati i risultati promettenti di questi studi, sono 

necessarie future ricerche per individuare altre 

valide modalità di insegnamento finalizzate alla 

acquisizione di abilità socio/relazionali e di 

problem solving e per esplorare un utilizzo 

maggiore e diversificato di programmi di 

formazione on-line per persone che utilizzano la 

CAA. Nello specifico gli studi futuri dovrebbero 

affrontare le problematiche seguenti: (a) replicare 

questo studio con altri gruppi di persone che 

utilizzano la CAA per stabilire la generalizzazione 

dei risultati; (b) esaminare validità e efficacia di 

altri approcci per la formazione al ruolo di 

mentore, specialmente approcci che vadano 

incontro alle esigenze delle persone che non sanno 

né leggere né scrivere; (c) paragonare validità e 

efficacia di programmi di formazione svolti via 

Internet con altri approcci formativi (p.e. 

formazione tradizionale faccia a faccia, uso di 

video simulazioni); e (d) analizzare la fattibilità 

dellôutilizzo di programmi di formazione on-line 

come format per insegnare altre abilità o strategie 

alle persone che hanno bisogno della CAA (p.e. 

imparare a leggere e a scrivere, abilità di advocacy, 

ecc.). 
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CONCLUSIONI  
 

Il programma di formazione su web descritto in 

questo documento utilizzava le attuali tecnologie 

per raggiungere persone con complessi bisogni 

comunicativi dislocati in un'area geografica 

piuttosto ampia. Lôintervento ¯ stato efficace e di 

facile accesso, oltre che vantaggioso in termini di 

tempo e di costi. Grazie al programma di 

formazione alla leadership per i mentori, basato sul 

web, i partecipanti che utilizzavano la CAA hanno 

imparato come sviluppare positive relazioni 

interpersonali con gli altri e come aiutare gli altri a 

risolvere problemi ed a definire obiettivi. I 

partecipanti hanno riferito di sentirsi 

maggiormente preparati a ricoprire il ruolo di 

mentore ed a dare una mano ad altre persone con 

disabilità. Erano pronti ad accettare la sfida 

lanciata da Michael Williams (1996):  

 

"Quando padroneggiamo unôarea della 

nostra vita, è importante tornare indietro e 

trovare qualcun altro che vorrebbe 

padroneggiare le stesse cose. Quando 

insegnate a qualcuno ciò che sapete, ci sono 

adesso due di voi che aprono una nuova via 

piuttosto che voi da soli". 

 

 
 

Note 

 

1. Il Penn State AAC Mentor Project è stato ideato per 

raggiungere due obiettivi: (a) Sviluppare, implementare, e 

valutare sistematicamente lôefficacia di un programma di 

formazione alla leadership (svolto via Internet) progettato 

per insegnare abilità socio/relazionali e di problem solving 

collaborativo a persone adulte che utilizzavano la CAA e 

per prepararli a ricoprire il ruolo di mentori; e (2) 

Sviluppare, implementare, e valutare lôefficacia di un 

programma per mentori che metta in contatto - tramite 

Internet - adolescenti e giovani adulti che utilizzano la 

CAA con mentori che utilizzano la CAA che sono stati 

formati come indicato nell'Obiettivo 1. Questo documento 

riporta i risultati della ricerca condotta in riferimento 

all'Obiettivo 1, gli effetti cioè del programma di 

formazione su web per preparare persone adulte che 

utilizzano la CAA a ricoprire il ruolo di mentori; i lettori 

devono fare riferimento a Light e McNaughton (2002) per 

un rapporto completo sulla ricerca. 

 

2. Il Penn State AAC Mentor Project è formato da due fasi, e 

di ciascuna fanno parte un programma di formazione alla 

leadership per i mentori e un programma condotto dai 

mentori, per adolescenti e per giovani adulti che 

utilizzavano la CAA. La prima fase aveva coinvolto 16 

mentori in totale. Dopo avere valutato il programma di 

formazione e il programma attuato dei mentori nella Fase 

1, erano state fatte alcune modifiche per migliorare 

ulteriormente il programma di formazione alla leadership 

e il programma condotto dai mentori; i programmi rivisti 

erano   stati   implementati   nel   corso della Fase 2 con un  
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nuovo gruppo di mentori e di protégé. Questo documento 

riporta i risultati del programma di formazione alla 

leadership per i mentori, svolto nella Fase 1. 

 

3. I lettori possono avere accesso a una versione modificata 

del Penn State AAC Mentor Leadership Training su: 

http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/intro.html 

  

Questo programma su web inizia con un'introduzione 

(http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/intro.html) a cui 

sono poi collegate quattro lezioni progettate per essere 

completate in sequenza:  
 

Lezione 1/insegnamento di abilità socio/relazionali (cioè, 

la strategia LAF): 

(http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/comm1.html)  
 

Lezione 2/insegnamento di abilità di problem solving 

collaborativo (cioè, la strategia DO IT!) 

(http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/prob1.html)   
 

Lezione 3/ insegnare abilità di accesso ad informazioni e     

risorse relative alla disabilità (cioè, la strategia ASK): 

(http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/info1.html) per  
 

e una lezione finale per rivedere tutte le strategie. 

(http://mcn.ed.psu.edu/~mentor/training/alltog1.html) 

 

 
 

Traduzione a cura di A. Rigamonti e G. Veruggio 
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APPENDICE 

 
Esempi di prove usate per valutare l'utilizzo della 

strategia LAF e della strategia DO IT! da parte dei 

partecipanti 

 

Esempio di prova usata per valutare l'utilizzo della 

strategia LAF da parte dei partecipanti (Strategia 

socio/relazionale positiva)  

 

Mary ha 16 anni. Vive in casa con la madre e con un 

fratello e una sorella. Va al liceo. Voi siete il suo 

mentore. Lei vi manda questo messaggio:  
 

ñIndovina che cosa c'¯? Oggi ¯ il mio compleanno.  

A scuola c'era la torta e altra roba.  

È stato davvero forte" 

 

Che cosa rispondereste a Mary? 

 

Scrivete la vostra risposta qui: 

 

 

 

Esempio di prova usata per valutare l'utilizzo della 

strategia DO IT! (Strategia di problem solving 

collaborativo e di individuazione degli obiettivi) 

 

Carl ha 19 anni. Sta frequentando il liceo. Siete il suo 

mentore. Lui vi manda questo messaggio. 

 

" A scuola hanno assunto per me una nuova assistente e 

io non la sopporto. Mi sta facendo impazzire ". 

 

Che cosa rispondereste a Carl? 

 

 

Scrivete la vostra risposta qui: 
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