GLI ASSI DELL’ICD-10
I Verbali di accertamento per l’individuazione dell’alunno in situazione di handicap ai sensi del DPCM n. 185/06 riportano la diagnosi clinica elaborata dall’Unità di Valutazione Multidimensionale. Essa si rifà a una classificazione internazionale chiamata ICD-10 (classificazione multiassiale dei disturbi psichiatrici del bambino e dell’adolescente).

Di fatto è costituita da 6 “caselle”, in ognuna delle quali è riportata la diagnosi inerente ad uno dei 6 assi dell’ICD-10.

	ASSE I Sindromi cliniche psichiatriche
F84 sindromi da alterazione globale dello sviluppo psicologico (autismo infantile, sindrome di Asperger)
F90-F98 sindromi e disturbi comportamentali ed emozionali con esordio abituale nell’infanzia e nell’adolescenza (sindromi ipercinetiche, disturbi della condotta, sindromi ansiose, mutismo elettivo)

F20-F29 schizofrenia, sindrome schizotipica e sindromi deliranti (sindromi psicotiche)
F30-F39 sindromi affettive (episodi depressivi, episodi maniacali)

F40-F48 sindromi nevrotiche, legate a stress e somatoformi (sindromi fobiche, sindromi ansiose, sindromi ossessivo-compulsive, reazioni a gravi stress e sindromi da disadattamento, sindrome da attacchi di panico)

F50-F59 sindromi e disturbi comportamentali associati ad alterazioni delle funzioni fisiologiche e a fattori somatici (anoressia nervosa, bulimia nervosa, sonnambulismo, disturbi del sonno)
	ASSE II Sindromi e disturbi da alterazione specifica dello sviluppo psicologico
F80-F83 e F88-F89 disturbi dello sviluppo psicologico (disturbi dell’eloquio e del linguaggio, disturbi delle abilità scolastiche)

	ASSE III Livello intellettivo
F70-F79 ritardo mentale (lieve, medio, grave, profondo)

RITARDO MENTALE LIEVE: QI 50/69

RITARDO MENTALE MEDIO: QI 35/49

RITARDO MENTALE GRAVE: QI 20/34

RITARDO MENTALE PROFONDO: QI <20
	ASSE IV Condizioni mediche 
Capitolo I: malattie infettive e parassitarie (sifilide, poliomielite, HIV)
Capitolo II: neoplasie 

Capitolo VI: malattie del sistema nervoso (meningiti, encefaliti, sclerosi multipla, epilessia, paralisi cerebrali)
Capitolo VII: malattie dell’occhio (glaucoma, disturbi visivi, cecità)

Capitolo VIII: malattie dell’orecchio (ipoacusia)

Capitolo IX: Malattie del sistema circolatorio (ictus, infarto cerebrale, ipotensione)

Capitolo XVII: malformazioni congenite, deformazioni e anomalie cromosomiche (spina bifida, sindrome di Down, neurofibromatosi)

Capitolo XX: cause esterne di morbilità e mortalità (suicidio) 

	ASSE V Situazioni psicosociali anomale associate
1. Relazioni intrafamiliari anomale (abuso fisico o sessuale del bambino)

2. Disturbo psichico devianza o handicap nel gruppo di sostegno primario del bambino (disabilità dei fratelli)

3. Comunicazione intrafamiliare inadeguata o distorta

4. Qualità anomale dell’allevamento (iperprotezione dei genitori, inadeguata supervisione/sorveglianza dei genitori)

5. Ambiente circostante anomalo (educazione istituzionale, isolamento della famiglia)
6. Life events acuti (perdita di una relazione affettiva, abuso sessuale, esperienza personale terrorizzante)

7. Fattori sociali stressanti (emigrazione o trapianto sociale)

8. Stress interpersonale cronico associato all’ambiente scolastico/lavorativo (relazioni discordi con i coetanei, ostilità nei confronti del bambino e assegnazione del ruolo di capro espiatorio da parte degli insegnanti o dei superiori al lavoro.

9. Eventi/situazioni stressanti derivanti da un disturbo /disabilità del bambino (eventi che determinano la perdita dell’autostima)
	ASSE VI Valutazione globale del funzionamento psicosociale
0. funzionamento sociale superiore/alto

1. funzionamento sociale discreto

2. disabilità sociale lieve

3. disabilità sociale moderata

4. disabilità sociale grave

5. disabilità sociale grave e generalizzata

6. incapacità di funzionamento nella maggior parte delle aree sociali

7. disabilità sociale notevole e generalizzata

8. disabilità sociale profonda e generalizzata


