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Disturbi dello sviluppo motorio F 82 CIM-10 

Scheda segnaletica per i bambini da 4 anni e mezzo 
 

Decisione della conferenza di consenso* dal 11 marzo 2003   valida da agosto 2003 
 

 Nome:      nato (a): 
Risultato 

V1 

Risultato 

V2 

Risultato 

V3 

 Indirizzo:    

 m    f    età in data della V1:        Date delle valutazioni :>>    

     
 Punteggio:    

0= impercettibile (normale); 1= leggero (visibile),  

2= medio (anormale), 3= grave (fortemente perturbato) 

Il punteggio viene assegnato al bambino paragonandolo ad altri bambini della stessa età. 

     

A Disturbi anamnestici                                               Punteggio 0-1-2-3 0-1-2-3 0-1-2-3 

1 Disturbi della motricità grossolana e fine osservati nel corso della prima  

infanzia, raggiungimento tardivo di tappe motorie. 

   

2 Impaccio motorio, per es. inciampare o cadere di frequente, numero elevato di 

incidenti minori e accidentali (rovesciare bicchieri, rompere oggetti, ecc.).  

   

3 Avversione, ad esempio nei confronti dell’attività fisica, del contatto, del        

disegno, di lavoretti manuali e puzzle. 

   

4 La coordinazione motoria si distanzia in modo significativo da quella di  

coetanei in base a osservazioni fornite da terzi come docenti di scuola d’infanzia, 

docenti di sostegno, ecc.  

   

 Osservazioni per il punto A – Appunti sull’evoluzione. 

 

 

 

B Disturbi neurologici            Punteggio 0-1-2-3 0-1-2-3 0-1-2-3 

1 Disturbi del tono muscolare e/o della postura     

2 Sincinesie aumentate, ad es. durante la diadococinesi, saltelli, ecc.    

3 Velocità d’esecuzione rallentata, ad es., nella scrittura, ecc.    

4 Qualità del movimento visibilmente turbata, ad es., sproporzionata, esuberante, 

poco armoniosa. 

   

5 Problemi d'equilibrio, ad es., equilibrio su una gamba, deambulazione lungo 

una linea retta, durante saltelli, balzi a piedi pari.  

   

6 Problemi di coordinazione, ad es., esercizio del burattino, coordinazione mano-

mano e occhio-mano, pro-supinazione, test mano-pugno, ecc. 

   

7 Disturbi sensoriali, ad es., grafoestesia, stereognosia, ecc.    

 Osservazioni per il punto B – Appunti sull’evoluzione. 

 

 

 

C Disturbi dell'autonomia                                                    Punteggio 0-1-2-3 0-1-2-3 0-1-2-3 

1 Autonomia, ad es., nel mangiare, nel bere, nell’utilizzo di posate, ecc.     

2 Vestirsi / svestirsi, ad es., indumenti, scarpe, bottoni, chiusure lampo, ecc.    

3 Igiene personale, ad es., soffiarsi il naso, lavarsi, farsi la doccia, pettinarsi, ecc.     

4 Ambiti sociali, ad es., orientarsi in/fuori casa, sbrigare compiti, avere contatti 

con altri bambini. 

   

5 Utilizzo di oggetti inadeguato, ad es., utensili casalinghi, attrezzi, ecc.    

 Osservazioni per il punto C – Appunti sull’evoluzione. 
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D Disturbi della motricità e della capacità di manipolare oggetti        
                                                                                  Punteggio 

0-1-2-3 0-1-2-3 0-1-2-3 

1 Movimento delle dita e polsi, ad es. prese precise, movimenti isolati delle dita.     

2 Schema corporeo, ad es., lateralizzazione, orientamento nello spazio, prassie.     

3 Coordinazione visuomotoria, ad es. colorare, disegnare, scrivere.     

4 Precisione nell'esecuzione, ad es., tagliare, ritagliare, costruzioni con cubi,      

lancio del pallone 

   

5 Capacità di costruire, ad es. tecnica, lavori manuali, ecc.    

 Osservazioni per il punto D – Appunti sull’evoluzione. 

 

 

 

E Disturbi del comportamento (in relazione a disturbi dello 

sviluppo motorio o altre comorbidità)                             Punteggio                                             
0-1-2-3 0-1-2-3 0-1-2-3 

1 Sofferenza (paure, reazioni depressive), autostima diminuita, condotta di evita-

mento, isolamento sociale. 

   

2 Disturbi dell’attenzione    

3 Comportamento iper- o ipocinetico    

4 Aggressività, comportamento oppositivo    

5 Disturbi psicosomatici (se sì, quali ?, breve descrizione)    

 Osservazioni per il punto E – Appunti sull’evoluzione. 

 

 

 
 

Punteggio:    

0= impercettibile (normale), 1= leggero (visibile), 2= medio (anormale), 3= grave (fortemente perturbato) 

Il punteggio viene assegnato al bambino paragonandolo ad altri bambini della stessa età. 

 

 Prescrizione di ergoterapia del medico curante   SI   NO     

 Raccomandazione di ergoterapia del medico di fiducia  SI   NO     
 

Assicurazione invalidità 

  domanda AI, in corso    domanda AI, rifiutata       domanda AI non effettuata 
 

Data – Timbro – Firma del medico  Pediatra FMH             Studio 

  Medico generalista FMH                 Clinica 
 Altro 
 

 
Riferimenti per la scheda segnaletica 
 EVS / ASE Associazione Svizzera degli Ergoterapisti, Altenbergstrasse 29, Postfach 686, 3000 Bern 8 
 Tel. 031 / 313 88 44 Fax 031 / 313 88 99 Homepage: www.ergotherapie.ch 
 SGP Schweizerische Gesellschaft für Pädiatrie Redaktion Dr. René Tabin, Case Postale 942, 3960 Sierre 
 Tel. 027 / 455 05 05 Fax 027 / 455 59 55 Homepage: www.swiss-paediatrics.org 
 Kinderärzte Schweiz, Badenerstrasse 21, 8004 Zürich 
 Tel. 044 / 520 27 17 Fax 043 / 317 93 64 Homepage: www.kinderaerzteschweiz.ch 
 

*) Conferenza del consenso 2000 – 2003: 

 Per i pediatri: Pr. Dr med. R. Largo, Clinica pediatrica Zurigo 

 Per gli ergoterapisti : Sig.na E. Kuster, Segretaria generale ASE Zurigo, recentemente: Sig.na J. Marti, EVS Berna 

 Per i medici-consiglio delle assicurazioni-malattia : Dr med. G. Kanabé  CSS Zurigo, recentemente: ÖKK Graubünden 

 Per santésuisse : Dr med. J. Schilling, Soletta 

 

Versione italiana: Dr. med. A. Wechsler, Servizio Crescita e Sviluppo, Ospedale Regionale di Lugano in collaborazione con il 

Gruppo Pediatria ASE Ticino  
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