
 

 

 

 

 

 

   

  

 

Dislessia: quadro teorico, manifestazioni, diagnosi e 

strategie di intervento 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

Introduzione 

La dislessia è un Disturbo Specifico dell’Apprendimento che riguarda in modo particolare la 

capacità di leggere in maniera corretta, rapida e fluente. Si manifesta soprattutto durante il 

percorso scolastico, quando al bambino vengono richieste abilità di decodifica del testo, 

riconoscimento dei segni grafici, comprensione e progressiva automatizzazione della 

lettura. La sua presenza non dipende da scarso impegno, disattenzione o mancanza di 

intelligenza, ma da una modalità diversa di elaborazione delle informazioni linguistiche 

scritte. Per questo motivo la dislessia deve essere compresa all’interno di una prospettiva 

educativa e clinica che riconosca la specificità del disturbo e la necessità di predisporre 

percorsi adeguati di supporto. 

Nel contesto scolastico, conoscere la dislessia è fondamentale per evitare interpretazioni 

errate delle difficoltà dell’alunno e per promuovere interventi realmente inclusivi. 

Un’adeguata informazione consente infatti di leggere correttamente i segnali del disturbo, 

attivare strategie efficaci e ridurre il rischio che le difficoltà nella lettura si trasformino in 

disagio emotivo, sfiducia o insuccesso formativo. 

 

Che cos’è la dislessia 

La dislessia è definita come un disturbo specifico che incide sul processo di lettura, 

compromettendo soprattutto la correttezza e la rapidità della prestazione. Il bambino o il 

ragazzo con dislessia può leggere in modo lento, poco fluente e con numerosi errori, come 

omissioni, sostituzioni, inversioni di lettere o sillabe e difficoltà nel riconoscimento immediato 

delle parole. A volte la comprensione del testo risulta ridotta non perché manchino le 

capacità cognitive per capire, ma perché l’eccessivo dispendio di energie richiesto dalla 

decodifica sottrae risorse all’elaborazione del significato. 

La dislessia non è uguale in tutti i soggetti. Esistono infatti diversi profili di funzionamento: 

in alcuni casi prevale la lentezza, in altri la scarsa correttezza, in altri ancora entrambe le 

componenti risultano compromesse. Questa variabilità rende necessario osservare 

attentamente il singolo studente e costruire interventi personalizzati, evitando 

generalizzazioni o aspettative standardizzate. 

 

Caratteristiche cognitive principali 

Tra le caratteristiche più frequentemente associate alla dislessia vi sono difficoltà nella 

consapevolezza fonologica, nella memoria verbale e nella velocità di elaborazione verbale. 

La consapevolezza fonologica è la capacità di riconoscere e manipolare i suoni che 

compongono le parole; la memoria verbale riguarda il mantenimento e il richiamo di 

informazioni linguistiche; la velocità di elaborazione verbale indica la rapidità con cui si 

recuperano e si utilizzano informazioni linguistiche già apprese. 



 

 

Queste componenti sono essenziali nell’apprendimento della letto-scrittura. Quando una o 

più di esse risultano fragili, il bambino può incontrare notevoli difficoltà nel collegare i grafemi 

ai fonemi, nel segmentare le parole, nel riconoscere rapidamente i suoni e nel costruire una 

lettura automatizzata. La fatica che ne deriva non riguarda solo l’esecuzione tecnica della 

lettura, ma può ripercuotersi anche sullo studio, sulla motivazione e sulla fiducia nelle 

proprie capacità. 

 

Origine e basi neurobiologiche 

Le ricerche evidenziano che la dislessia ha una prevalente origine genetico-costituzionale 

e che spesso è presente familiarità per lo stesso disturbo. In molti casi si riscontra infatti la 

presenza di difficoltà analoghe in uno o entrambi i genitori o in altri membri della famiglia, a 

conferma della componente ereditaria del disturbo. Ciò non significa che esista una causa 

unica, ma che la dislessia va letta come il risultato di una combinazione di fattori 

neurobiologici e cognitivi. 

Dal punto di vista del funzionamento cerebrale, molti studi mostrano modalità di attivazione 

differenti in alcune aree coinvolte nella lettura e nell’elaborazione del linguaggio. In 

particolare, vengono descritte differenze nell’attività dell’emisfero sinistro, del lobo 

temporale sinistro e di altre strutture connesse ai processi fonologici e linguistici. Questi 

elementi sostengono l’idea che la dislessia non sia una semplice difficoltà scolastica, ma 

una condizione che coinvolge specifici meccanismi di elaborazione. 

 

Come legge una persona con dislessia 

Nel processo di lettura, la persona con dislessia incontra difficoltà nel collegare in modo 

stabile e automatico il segno grafico al corrispondente suono. Questo rende più complessa 

la decodifica delle parole, rallenta la lettura e ostacola il riconoscimento rapido dei termini 

già incontrati. Di conseguenza, il testo scritto viene affrontato con maggiore fatica e minore 

fluidità. 

La difficoltà non riguarda soltanto il leggere ad alta voce, ma anche il costruire un lessico 

visivo stabile di parole note. Quando il riconoscimento immediato delle parole non si 

consolida, ogni lettura richiede uno sforzo di analisi più elevato, con effetti negativi sia sulla 

velocità sia sulla comprensione globale del testo. Questo spiega perché un alunno 

dislessico possa conoscere i contenuti ma faticare a leggerli, studiarli o restituirli attraverso 

il canale scritto. Manifestazioni in età prescolare 

Già prima dell’ingresso nella scuola primaria possono comparire alcuni segnali di rischio. 

Tra gli indicatori più frequenti: la difficoltà nel riconoscere e memorizzare le lettere 

dell’alfabeto, la fatica con filastrocche e rime, un lessico ridotto, difficoltà nella pronuncia di 

parole lunghe e un possibile ritardo nello sviluppo del linguaggio. 



 

 

Questi segnali non equivalgono a una diagnosi, ma rappresentano elementi importanti da 

osservare con attenzione. Una lettura precoce di tali indicatori consente alla scuola e alla 

famiglia di attivare attività di potenziamento e di monitorare l’evoluzione delle competenze 

linguistiche e prestrumentali. 

 

Manifestazioni in età scolare 

Con l’ingresso a scuola le difficoltà diventano più evidenti. Il bambino può manifestare 

lentezza nella lettura, incertezza nell’uso delle sillabe, difficoltà nella lettura a voce alta, 

errori ortografici, confusione tra lettere simili, difficoltà nello spelling, problemi 

nell’apprendimento di parole nuove e fatica nel seguire consegne scritte. In alcuni casi 

compaiono anche difficoltà correlate alla scrittura, alla grafia, al calcolo mentale e alla 

trascrizione dei numeri. 

Queste manifestazioni possono compromettere il rendimento scolastico se non vengono 

comprese correttamente. Il bambino rischia infatti di essere percepito come poco attento o 

poco motivato, mentre in realtà affronta un compito che per lui richiede uno sforzo molto 

maggiore rispetto ai compagni. È quindi fondamentale che la scuola distingua la difficoltà 

specifica dal disinteresse e costruisca condizioni didattiche più accessibili. 

 

Manifestazioni in adolescenza e in età adulta 

Poiché la dislessia è una condizione permanente, le sue manifestazioni possono continuare 

anche nell’adolescenza e nell’età adulta. La persona può avere difficoltà nel prendere 

appunti, copiare testi, organizzare relazioni scritte, ricordare codici o sequenze numeriche 

e apprendere lingue straniere. Spesso le difficoltà non scompaiono, ma vengono 

compensate attraverso strategie personali e strumenti adeguati. 

Con il tempo molti soggetti sviluppano una maggiore consapevolezza delle proprie fragilità  

e tendono a evitare situazioni in cui potrebbero esporsi al giudizio altrui, come leggere in 

pubblico o scrivere davanti ad altri. Questo aspetto mostra come il disturbo possa incidere 

anche sull’autostima, sulla percezione di sé e sulla partecipazione sociale. 

 

Disturbi associati e conseguenze emotive 

La dislessia può presentarsi insieme ad altre difficoltà, come discalculia, disgrafia, problemi 

di memoria a breve termine, disprassia o disturbo da deficit di attenzione e iperattività. La 

compresenza di più fragilità rende il quadro più complesso e richiede una lettura accurata 

del funzionamento complessivo dello studente. 

Se non adeguatamente riconosciuta e sostenuta, la dislessia può avere effetti significativi 

sul piano emotivo. Il testo segnala il rischio di vissuti depressivi, calo dell’autostima, 

isolamento, strategie di mascheramento e rinuncia a situazioni percepite come troppo 



 

 

difficili. Per questo il supporto non deve riguardare soltanto la prestazione scolastica, ma 

anche la dimensione motivazionale, relazionale e affettiva. 

 

I processi coinvolti nella lettura 

La lettura non è un’abilità semplice né unitaria, ma il risultato dell’integrazione di più processi 

tra loro collegati. Importante il ruolo dell’analisi visiva, della discriminazione uditiva, della 

percezione dell’ordine temporale, della memoria fonologica a breve termine, della sintesi 

uditiva e della corrispondenza grafema-fonema. Tutte queste competenze concorrono alla 

decodifica del testo scritto. 

Un ruolo centrale è svolto dalla consapevolezza fonologica, cioè dalla capacità di 

riconoscere i fonemi che compongono le parole e di manipolarli correttamente. Questa 

abilità costituisce una base essenziale per l’apprendimento della letto-scrittura e spiega 

perché le difficoltà fonologiche rappresentino uno dei nuclei più importanti nella dislessia. 

La conoscenza di questi processi aiuta anche gli insegnanti a evitare attività poco efficaci e 

a progettare esercizi più mirati. 

 

Modelli teorici della lettura 

Tra i modelli teorici vi è il modello a due vie, secondo cui la lettura può avvenire attraverso 

una via fonologica e una via diretta o lessicale. La via fonologica consente di trasformare i 

segni grafici nei suoni corrispondenti ed è particolarmente importante per leggere parole 

nuove o non familiari. La via diretta permette invece il riconoscimento immediato delle parole 

già note sulla base della loro configurazione visiva. 

In alcuni profili di dislessia può risultare compromessa soprattutto la via fonologica, mentre 

in altri la via diretta. Questa distinzione è utile perché permette di comprendere meglio la 

natura delle difficoltà del singolo alunno e di orientare gli interventi didattici in modo più 

preciso.Evoluzione della letto-scrittura 

Il modello evolutivo di Uta Frith descrive il passaggio attraverso diversi stadi di acquisizione 

della lettura e della scrittura. Si parte da una fase logografica, in cui il bambino riconosce le 

parole in modo globale, per arrivare poi alla fase alfabetica, ortografica e lessicale, nelle 

quali si consolidano progressivamente le procedure di conversione grafema-fonema e il 

riconoscimento rapido delle parole. 

Questa prospettiva aiuta a comprendere che l’apprendimento della letto-scrittura è un 

processo graduale e che le difficoltà emergono anche in relazione allo stadio evolutivo 

raggiunto. Per questo è importante osservare in quale fase si trovi l’alunno e quali 

competenze siano già consolidate oppure ancora fragili. 

 

 



 

 

Individuazione precoce e ruolo della scuola 

La scuola ha un compito importante nell’individuare precocemente le difficoltà di 

apprendimento. Nelle classi iniziali possono essere attivati percorsi di osservazione e 

screening degli indicatori di rischio, utili a rilevare eventuali fragilità senza formulare 

diagnosi. Se le difficoltà persistono nonostante un recupero didattico mirato, la famiglia può 

essere invitata a rivolgersi a uno specialista per un approfondimento. 

Questa funzione preventiva è molto rilevante. Intervenire presto consente infatti di limitare il 

disagio, evitare l’accumulo di insuccessi e orientare meglio sia l’azione educativa della 

scuola sia le scelte della famiglia. La collaborazione tra insegnanti, genitori ed esperti è 

quindi un elemento essenziale per una presa in carico efficace. 

 

Diagnosi 

La diagnosi di dislessia viene effettuata attraverso un percorso specialistico articolato. La 

procedura comprende una prima valutazione generale delle condizioni del soggetto, una 

fase di somministrazione di test specifici sulle abilità di lettura, scrittura, comprensione, 

memoria, ragionamento e calcolo, e una successiva sintesi diagnostica da parte dell’équipe. 

Tra le figure coinvolte possono esserci neuropsichiatra, psicologo e logopedista. 

La diagnosi ha un valore fondamentale non solo clinico, ma anche educativo. Essa consente 

infatti di definire un profilo funzionale dello studente, individuare punti di forza e di debolezza 

e predisporre un progetto di supporto coerente con i bisogni rilevati. Inoltre, nel caso della 

dislessia, l’età minima per una diagnosi attendibile è generalmente individuata intorno agli 

8 anni, cioè al termine della seconda classe primaria. 

 

Velocità e correttezza della lettura 

Un aspetto centrale nella valutazione della dislessia riguarda i parametri di velocità e 

correttezza. La dislessia è caratterizzata da un deficit nell’automatizzazione della 

corrispondenza tra segni e suoni, e la prestazione di lettura viene valutata osservando sia il 

numero di sillabe lette al secondo sia il livello di accuratezza. 

Si distinguono tre profili principali: lentezza con buona correttezza, rapidità adeguata ma 

scarsa accuratezza, e profilo misto con entrambe le componenti compromesse. Questa 

distinzione è utile perché consente di comprendere meglio la natura della difficoltà e di 

costruire percorsi di supporto più mirati. 

 

Interventi educativi 

La dislessia non è una malattia e non esiste una terapia intesa come guarigione del disturbo. 

Tuttavia, la persona può migliorare in modo significativo attraverso interventi educativi 



 

 

adeguati, finalizzati a rafforzare la lettura, la comprensione, la consapevolezza fonologica e 

l’uso di strategie efficaci. L’obiettivo non è eliminare la condizione, ma ridurne l’impatto sul 

percorso di apprendimento e sulla vita quotidiana. 

Gli interventi educativi devono essere continuativi, mirati e coerenti con il profilo dello 

studente. È importante che la scuola non si concentri soltanto sulla correzione dell’errore, 

ma promuova anche autonomia, fiducia, partecipazione e accesso reale ai contenuti 

disciplinari. 

 

Strumenti compensativi 

Tra gli strumenti di supporto più rilevanti vi sono software con sintesi vocale, mappe 

concettuali, libri digitali, dispositivi informatici e altri ausili utili a compensare le difficoltà di 

lettura e scrittura. Tali strumenti permettono allo studente di accedere ai contenuti, 

organizzare le informazioni e sostenere lo studio in modo più efficace. 

È importante ricordare che gli strumenti compensativi non costituiscono una facilitazione 

indebita. Essi rappresentano un supporto necessario per mettere la persona nelle condizioni 

di esprimere le proprie reali competenze, senza essere penalizzata dal disturbo. In questo 

senso possono essere considerati essenziali tanto quanto altri ausili utilizzati per 

compensare differenti condizioni funzionali. 

 

Ruolo di scuola e famiglia 

La gestione della dislessia richiede una stretta collaborazione tra scuola e famiglia. Gli 

insegnanti hanno il compito di osservare, predisporre strategie didattiche adeguate e 

costruire un ambiente di apprendimento accessibile; la famiglia, dal canto suo, contribuisce 

con informazioni importanti sul percorso del bambino, sul suo stile di apprendimento e sulle 

difficoltà osservate nella vita quotidiana. 

Quando il dialogo tra scuola e famiglia è costante e costruttivo, aumenta la possibilità di 

individuare precocemente i bisogni e di rispondere in modo coerente. Questo clima di 

collaborazione favorisce non solo l’efficacia degli interventi, ma anche il benessere emotivo 

dello studente, che si sente compreso e sostenuto. 

 

Conclusione 

La dislessia è una condizione complessa che coinvolge il modo in cui la persona apprende 

a leggere e a scrivere, ma non limita il valore, l’intelligenza o le possibilità di successo dello 

studente. Una corretta conoscenza del disturbo permette di superare stereotipi e letture 

semplicistiche, promuovendo invece una visione rispettosa, scientificamente fondata e 

pedagogicamente efficace. 



 

 

Perché ciò avvenga, è necessario che scuola, famiglia e specialisti lavorino in modo 

integrato, riconoscendo precocemente i segnali, predisponendo strumenti adeguati e 

valorizzando le potenzialità della persona. In questa prospettiva, la dislessia non deve 

essere considerata come un ostacolo insuperabile, ma come una condizione che richiede 

risposte educative attente, personalizzate e inclusive. 


