
LA  DIRETTIVA  MINISTERIALE 
BES

 Direttiva Ministeriale 27 dicembre 2012 Strumenti 
d’Intervento

 C.M.  n. 8  del 6 marzo 2013 “Indicazioni Operative”

 Nota  2563 del 22.11.2013 Strumenti d’intervento – Chiarimenti 
(autonomia del CdC nel formulare i PdP)

 Nota  3 giugno 2014  Esami di Stato I° ciclo 
d’istruzione

 O.M.  N. 11 del  29.05.2015  Esami di Stato II° ciclo 
d’istruzione 
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 Si sposta l’attenzione 

 dalle procedure di CERTIFICAZIONE 

 alla rilevazione dei BISOGNI della PERSONA
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Non è compito della scuola 
certificare...

... Ma individuare gli alunni con BES per i quali è 

opportuna e necessaria l’adozione di particolari 

strategie didattiche!
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Direttiva  BES-Inclusione 27.12.2012
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Nota Miur 22.11.13  Chiarimenti
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Responsabilità  di tutta la comunità 
educante                   C.M.  N. 8 del    6.3.2013

Nota del  22.11.2013   chiarimenti 
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per   ADHD
C.M. 6013   del 04/12/2009   - problematiche 

riguardanti la presenza in classe di alunni  ADHD.
( sottolinea  che il coinvolgimento degli insegnanti fa parte integrante ed   essenziale 

di un percorso terapeutico per il trattamento dei casi diagnosticati ADHD.)  
1) informare sulle caratteristiche del ADHD
2) fornire appositi strumenti di valutazione (questionari e tabelle di 
osservazione) per completare i dati diagnostici;
3) mettere gli insegnanti nella condizione di potenziare le proprie risorse 

emotive e migliorare la relazione con l’alunno; 
4)spiegare come utilizzare specifiche procedure di modificazione del 
comportamento all’interno della classe;
5) informare su come strutturare l’ambiente classe in base ai bisogni e 

alle caratteristiche dell’alunno con ADHD; 
6) suggerire particolari strategie didattiche per facilitare l’apprendimento 
dell’alunno con ADHD;
7) spiegare come lavorare, all’interno della classe, per migliorare la 

relazione tra il bambino con ADHD e i compagni. 
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C.M.  4089  del 15/06/2010 disturbo da deficit 
di attenzione e iperattività

 I docenti inoltre dovrebbero avvalersi dei seguenti suggerimenti:
 1. poche e chiare regole di comportamento da  mantenere  all’interno della classe.  
 2. Concordare con l'alunno piccoli e realistici obiettivi comportamentali e didattici 

da raggiungere nel giro di qualche settimana. 
 3. Allenare il bambino ad organizzare il proprio banco in modo da avere solo il 

materiale necessario per la lezione del momento. 
 4. Occuparsi stabilmente della corretta scrittura dei compiti sul diario.
 5. Incoraggiare l’uso di diagrammi di flusso, tracce, tabelle , parole chiave per 

favorire l’apprendimento e sviluppare la comunicazione e l’attenzione. 
 6. Favorire l’uso del computer e di enciclopedie multimediali, vocabolari su CD, ecc.
 7. Assicurarsi che, durante l'interrogazione, l'alunno abbia ascoltato e riflettuto 

sulla domanda  e incoraggiare una seconda risposta qualora tenda a rispondere 
frettolosamente.  

 8. Organizzare prove scritte suddivise in più parti e invitare lo studente ad effettuare 
un accurato controllo del proprio compito prima di consegnarlo. 

10



Quali strumenti   P.D.P  - P.E.I

 Il PDP per gli alunni con DSA (Legge 170/2010 e DM 5669 e Linee Guida 2011) 

 La DM 5669/2011  stabilisce che non basta che la scuola attivi una serie di azioni 
didattiche ma è necessario che esse vadano esplicitate in un documento di 
programmazione:

 “La scuola predispone, nelle forme ritenute idonee e in tempi che non superino il 
primo trimestre scolastico, un documento che dovrà avere almeno le seguenti 
voci, articolato per discipline coinvolte nel disturbo: 

 dati anagrafici dell’alunno 

 tipologia del disturbo 

 Attività didattiche individualizzate

 Attività didattiche personalizzate

 Strumenti compensativi utilizzati

 Misure dispensative adottate

 Forme di verifica e valutazione personalizzata” (Miur, 2011  p. 8)

 Includere autorizzazione della famiglia al trattamento dei dati (Miur 27.12.2012)
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 La  scuola può  scegliere come redigere questi documenti  (“nelle forme ritenute 
più idonee”),  ma la normativa indica chiaramente  non solo i contenuti ma anche 
i tempi in cui devono  essere redatti

 Il P.E.I è redatto congiuntamente  in  collaborazione con la Scuola ( ins
.curriculare e sostegno)  operatori Sanitari  e   famiglia  (art.12 com.5 L.104/92). 
descrive gli interventi integrati ed equilibrati  per l’alunno in disabilità per la 
realizzazione del diritto di istruzione ed educazione.

 il PDP è di competenza della sola scuola  che può chiedere la collaborazione di 
specialisti e soggetti esterni  ma ne è responsabile  

 Rispetto alle famiglie  non si parla di collaborazione, come nel PEI, ma di 
raccordo, ossia di concreta partecipazione  e scambio d’informazioni. 
L’operatività resta alla scuola .
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PDP…… fasi:
Si può giungere alla definizione di un PDP in presenza di BES 

non certificati   (cfr. Nota  22.11.2013)

1. Rilevazione e valutazione del bisogno
2. Definizione dei livelli di apprendimento
3. Difficoltà e punti di forza
4. Strategie di intervento: tempi, metodologia, strumenti 

compensativi  (cfr. DSA) e misure dispensative
5. Comunicazione e condivisione con la famiglia

(firma del DS, docenti CdC e famiglia)  CORRESPONSABILITA’
6. Tempi di verifica del Piano
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Art. 5 com. 3 L. 170/2010

 Il presente P.d.P dovrà essere sottoposto a monitoraggio per  
valutarne l'efficacia e il raggiungimento degli obiettivi come 
previsto dall'art. 5 com. 3 Legge 170/2010, dopo un periodo 
di osservazione  (… mesi  ). Di procedere ad una 
rimodulazione del presente pdp,  ed un adeguamento dei 
criteri di verifica e di valutazione degli apprendimenti 
scolastici, al fine di garantirne l'efficacia.
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Nota  Ministeriale  3.6.2014
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Oggetto: Esame di Stato conclusivo del primo ciclo 
d’istruzione



O. Ministeriale n. 11 del    29 maggio 2015
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Indicazioni  organizzative  svolgimento  esami  di 
Stato  Istruzione  Secondaria  di  II grado



….. E per finire
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 Il PDP va rispettato, sempre

 Se si riscontrano incongruenze  si modifica il PDP in 
accordo con la famiglia

 La famiglia ha il diritto di essere informata, non solo 
degli aspetti negativi ma anche (e soprattutto ) di 
quelli positivi e dei successi.

 Quello che funziona con l’alunno ADHD funziona 
con tutti.



Grazie per l’attenzione 
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Rita Fanari
referente.milanonord@aifa .it

www.aifaonlus.it

Gallarate, novembre 2016


