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LA DISPRASSIA IN ETA’ EVOLUTIVA: COME, QUANDO, PERCHE’... 
Contenuti parzialmente tratti dai siti www.asha.org, www.dyspraxiauk.com, www.nhs.uk tradotti e adattati alla lingua 

italiana e da www.aidee.it - “La disprassia in età evolutiva...questa sconosciuta” a cura della Dott.ssa Letizia Sabbaddini 

 

 
 CHE COS’E’ LA DISPRASSIA? 

 

La disprassia è un disturbo che altera la coordinazione motoria e può determinare 

importanti difficoltà nella vita di tutti i giorni: ad esempio nel vestirsi, nell’allacciarsi le 

scarpe, nel mangiare, nel bere, nella comunicare, sia attraverso l’uso di gesti che 

verbalmente; possono, inoltre, essere presenti difficoltà durante le principali attività 

scolastiche come, ad esempio, nello scrivere, nel leggere, nel far di conto. 

 

I bambini con disprassia fanno fatica a compiere movimenti volontari in sequenza per 

portare a termine un’azione; presentano, inoltre, difficoltà ad automatizzare i 

movimenti che eseguono. 

Possono, infine, presentare deficit a carico dell’articolazione verbale, ciò comporta una 

produzione verbale ridotta e di difficile comprensione oppure un’assenza di produzione 

verbale; possono, infine, essere presenti difficoltà durante la masticazione e la 

deglutizione a causa delle difficoltà a carico della coordinazione motoria. 

 

QUAL E’ LA CAUSA: 

 

Le cause della disprassia evolutiva sono ancora oggi poco chiare, ma, nel corso del tempo, 

sono stati individuati alcuni fattori favorenti, quali ad esempio: 

 La familiarità’: bambini disprassici possono aver avuto genitori con simili 

difficoltà 

 Problematiche occorse durante la gravidanza e il parto: ad esempio lievi anossie 

che non hanno lasciato chiari sintomi 

 La nascita prematura: soprattutto bambini immaturi e di basso peso alla nascita 

 La nascita postmatura: dopo la 42° settimana di vita intrauterina  

 

Esistono due tipologie di disprassia: 

 disprassia primaria o pura: non associata ad altre patologie e in assenza di altri 

segni neurologici evidenti; il livello cognitivo, pertanto, è nella norma 

 disprassia secondaria: associata ad altre patologie e sindromi come ad esempio: 

la Paralisi Cerebrale Infantile, la Sindrome di Down, i Disturbi Pervasivi dello Sviluppo, etc 

http://www.asha.org/
http://www.dyspraxiauk.com/
http://www.nhs.uk/
http://www.aidee.it/
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COME SI MANIFESTA: 

Esistono a seconda dei distretti e delle funzioni 

coinvolte, diverse tipologie di disprassia, che possono 

presentarsi insieme o singolarmente: 

 disprassia generalizzata:  coesistono diverse 

forme di disprassia; 

 disprassia verbale: assenza o linguaggio 

difficilmente comprensibile per presenza di 

difficoltà nell’articolazione verbale; 

 disprassia orale: difficoltà nella gestione orale del cibo (masticazione ed elaborazione per la 

formazione del bolo) e nella spinta propulsiva della lingua; 

 disprassia dell’abbigliamento: difficoltà nel vestirsi e nello svestirsi; 

 disprassia degli arti superiori: difficoltà a compiere e portare a termine movimenti finalizzati 

con gli arti superiori; 

 disprassia della scrittura: difficoltà nell’eseguire, programmare ed automatizzare i pattern 

motori tipici della scrittura; 

 disprassia dello sguardo: difficoltà nei movimenti dello sguardo  e dell’oculomozione 

 disprassia della marcia: difficoltà nell’acquisire e automatizzare i vari steps psicomotori come ad 

esempio il gattonamento, la deambulazione, etc. 

 disprassia del disegno: difficoltà nel programmare e nel ricopiare un disegno 

 disprassia costruttiva: difficoltà nella copia di modelli da ricostruire 

 

 

QUANDO RIVOLGERSI AD UN LOGOPEDISTA: 

 

Se sospettate che il vostro bambino rientri in uno dei quadri precedentemente 

elencati,  è utile consultare il Pediatra di famiglia al fine di essere indirizzati ad un 

clinico esperto nella diagnosi e,  successivamente, ai professionisti sanitari 

(logopedisti, terapisti della neuropsicomotricità, terapisti occupazionali, …) 

specializzati nel trattamento. 

 


