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Il nostro approccio all’afasia

4
i

Definizione
di afasia ’

R

professionjale
specifi —Approccio
a_

multidisciplinare




Carta dei diritti alla
Comunicazione

Ogni persona indipendentemente dal grado di disabilita,
ha il diritto fondamentale di influenzare,
mediante la comunicazione, le condizioni della sua vita.
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Life Participation Approach to Aphasia

Filosofia generale di intervento e
modello di erogazione di servizi

v’ La persona con afasia e al centro

v’ Supporto nel raggiungimento degli obiettivi
v Outcome significativi nella vita quotidiana
v’ Rinforzo della partecipazione attiva

v’ Attenzione all'ambiente

LPAA Project Group



International Classification of Functioning, Disability
and Health (ICF)

Condizioni di

salute (disturbo
o malattia)

Funzioni e —
Strutture Attivita

Partecipazione

Fattori Fattori
Ambientali Personali

WHO, 2001



Living with Aphasia: Framework for Outcome
Measurement (A-From)

Ambiente linguistico
e comunicativo

Partecipazione alle situazioni
di vita quotidiana

Participation in
life situations

Living

Communication Personal
and language with identity, attitudes
environment IphlSiI and feelings
Severity of
aphasia

Gravita dell’afasia

Identita personale,
attitudini,
sentimenti



Afasia: una definizione

'afasia € una maschera
che nasconde le competenze

della persona che ne e affetto

A W

A. Kagan




Percorso riabilitativo

Fase acuta o )
Continuita terapeutlca

Fase riabilitativ ost-acuta

Riconoscere e rivelare la Fase cronica-Adegli esiti

competenza




Carta dei diritti alla
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Il ruolo del logopedista

Livello cognitivo-comunicativo-linguistico

Valutazione formale Rieducazione specifica

Comunicazione funzionale

Partecipazione sociale



Approccio multidisciplinare

Art.15 - Rapporti con altri professionisti

E' auspicabile che 1l Logopedista, sia in regime di rapporto di lavoro
dipendente, sia di  natura libero-professionale, favorisca | contatti
interdisciplinari con altri professionisti avendo come fine il perseguimento del
benessere del paziente e ['ottimizzazione del proprio livello qualitative
professionale.

I rapporti con altri professionisti sono impostati sul rispetto reciproco, sulla
correttezza di comportamento professionale in ogni caso nel rispetto del diritto
del paziente alla discrezione ed al segreto professionale.

Codice deontologico del Logopedista, FLI 2012

Continuita terapeutica
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Il logopedista: gli strumenti specifici

Valutazione formale attraverso strumenti codificati

v Disfagia?

v’ Valutazione informale “di massima”
* Rapidaevoluzione
* Precedenza alle variabili cliniche
* Setting

Fase acuta

v’ Diagnosi differenziale e patologie associate
* Comunicazione
* Linguaggio (comprensione, produzione)
* Funzionineuropsicologiche (attenzione, memoria,
prassie, etc.)



Il logopedista: gli strumenti specifici

Valutazione formale attraverso strumenti codificati

v’ Valutazione formale

*Comunicazione

*Linguaggio

*Sistema dei numeri e del calcolo
*Funzioni neuropsicologiche

Fase riabilitativa
v Osservazione

*Aspetti motori
*Aspetti visivi
*Aspetti emotivi
*Aspetti relazionali
*Altro




Il logopedista: gli strumenti specifici

Valutazione formale attraverso strumenti codificati

Fase cronica

v Valutazionedelle abilita comunicative funzionali
v’ Valutazionedellerisorse comunicative
v"Valutazione degli ausili comunicativi

v" Inserimento sociale




Il logopedista: |a riabilitazione

Obiettivi

v’ Living successfully with aphasia
v’ Massima partecipazione sociale
v’ Comunicazione funzionale



Il logopedista: la riabilitazione

Il trattamento: fase acuta

Quali obiettivi?

Ripristinoanellocomunicativo ® @
- 2

Monitoraggio dell’evoluzioneclinica




Il logopedista: la riabilitazione

Il trattamento: fase riabilitativa

Quali obiettivi?
Z:> in relazione alla gravita

v’ rinforzo abilita comunicative funzionali
v’ rinforzo abilita linguistiche

v’ rinforzo funzionineuropsicologiche

v’ introduzione sistemi CAA / SCA

v’ inserimento sociale

v’ counselling ai famigliari




Il logopedista: la riabilitazione

Il trattamento: fase cronica

Quali obiettivi?

v comunicazionefunzionale

v inserimento sociale




Il trattamento: quali approcci?

v’ approccio classico

v’ approccio cognitivo-linguistico

v’ approccio pragmatico

v’ approccio sociale

v’ approccio conversazionale

v/ comunicazione aumentativa alternativa (CAA)
v’ comunicazione supportata (SCA)

v altri



Il logopedista: |a riabilitazione

Il partner comunicativo...

Ra m pa Rivelare la competenza
comunicativa

Riconoscere la competenza



Il logopedista: |a riabilitazione

Quali obiettiv

v inserimen
v counsellin






Le tecniche di comunicazione supportata (SCA)
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9. Il diritto di partecipare come partner comunicativo, con
gli stessi diritti di ogni altra persona, ai contesti, interazioni
e opportunita della vita di ogni giorno
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