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Questa scala è stata inizialmente proposta per il Trauma Cranico Lieve (TCL). 
Si basa sull’intervista col paziente, finalizzata al monitoraggio delle ripercussioni sullo svolgimento delle 
attività della vita quotidiana derivate dalla composita sintomatologia soggettiva tipicamente riscontrabile negli 
esiti dei TCL. 
SCALA DEI PUNTEGGI: 0 = nessun disturbo/modificazione 

1 = lieve disturbo/modificazione (non comporta interruzione dell’attività) 
2 = moderato disturbo/modificazione (comporta occasionale interruzione dell’attività) 
3 = grave disturbo/modificazione (comporta frequenti interruzioni delle attività e ripercussioni negative 

sulle abitudini e/o sui rapporti sociali-familiari). 
4 = disturbo/modificazione molto grave (non consente di operare con consueta regolarità ed efficienza sul 

lavoro, a scuola, in ambiente domestico ecc…). 
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1. Soffre di mal di testa?      

2. Si stanca facilmente?      

3. Soffre di vertigini, capogiri, ha problemi di 
equilibrio o di coordinazione dei movimenti? 

     

4. Ha problemi di udito?      

5. La sua vista è diventata annebbiata, o ha 
momenti in cui le sembra di “vedere doppio”?  

     

6. Ha problemi con l’udito?      

7. Le danno fastidio i rumori, la luce o i luoghi 
affollati?  

     

8. E’ cambiato il suo modo di dormire o ha più 
bisogno di dormire durante la giornata? 

     

9. Il suo appetito è cambiato (aumentato o 
diminuito)? 

     

10. Ha notato qualche cambiamento del gusto?      

11. Ha notato qualche cambiamento dell’olfatto?      

12. Ha qualche problema di nausea/vomito?      

13. Si sono verificati mancamenti o svenimenti?      

14. Sono comparsi dolori, contratture o debolezze 
muscolari? 

     

15. Ha l’impressione di tollerare di meno gli effetti 
delle sostanze alcoliche? 

     

16. Ha notato problemi di memoria (dimentica cose 
da fare, appuntamenti ecc.)? 

     

17. Ha notato difficoltà nell’apprendere nuove 
informazione, abilità, compiti, ecc.? 

     

18. Fa più fatica a concentrarsi e a mantenere la 
concentrazione sul compito che sta svolgendo? 

     

19. Le serve più tempo per eseguire commissioni, 
scrivere documenti, leggere ecc…? 

     

SSD  - Scala Soggettiva di Danno  
Vers Cattelani R. et al., 2006 - Laboratorio di Neuropsicologia della Clinica Neurologica di Parma 
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20. le capita di non riuscire a dire una parola che 
ha sulla “punta della lingua”? 

     

21. Ha qualche difficoltà a fare conti a mente, o a 
tenere la contabilità personale, ecc.? 

     

22. Si sente giù di tono, contrariato, frustrato, di 
malumore? 

     

23. Familiari/amici/colleghi le dicono di essere 
diventato irritabile, intollerante, o di perdere 
facilmente la pazienza? 

     

24. Si sente meno coinvolto nelle attività sociali, 
sportive o ricreative? 

     

25. Si preoccupa o si agita anche per cose di poco 
conto? 

     

Punteggio SSD /100 

 
 

Range punteggio SSD Gravità del “danno” percepito 

0-25 Frequenza/intensità “lieve” 

26-50 Frequenza/intensità “moderata” 

51-100 Frequenza/intensità “grave” / ”molto grave” 

 


