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BACKGROUND. Le Arti Terapie (AT) sono
utilizzate nella riabilitazione psichiatrica nei casi
in cui esiste un impedimento alla emersione e
trasmissione del vissuto emotivo con la parola,
come in casi di psicosi o gravi depressioni (1, 2).
Le evidenze ad oggi disponibili non consentono
di chiarire definitivamente il ruolo e I'impatto
delle AT nella riabilitazione psichiatrica. Da
queste premesse nasce questo studio condotto
da alcuni servizi territoriali psichiatrici lombardi
afferenti al GAT.

OBIETTIVI. Valutazione del processo di
cambiamento attivato dalle AT attraverso la
SMPA (Scheda di Monitoraggio del Percorso

nelle Artiterapie), un test di valutazione

trasversale a tutte le AT, progettato dal GAT(3)
e la correlazione dei cambiamenti ai principali
domini di funzionamento (psicopatologico,
relazionale, cognitivo, soggettivo e recovery).
METODI. Lo studio prevede la
somministrazione di una batteria testale
composta dalla SMPA e 8 test validati (BPRS,
HONOS, WHODAS2.0, WHOQOL, RAS,
WEMWSBS, IRI, MOCA) all'ingresso dei pazienti
nell'attivita espressiva (arte, musica, danza,
teatro),a3(T1),a6(T2),a12(T3) e a 18 mesi
(T4). Lo studio ha arruolato pazienti in carico ai
servizi psichiatrici territoriali dei DSMD
lombardi all'inizio di un percorso di arteterapia.
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RISULTATI. Sono stati analizzati i dati di 30 pazienti, dei 51
arruolati, che hanno completato 6 mesi di attivita.

Tabella 1 Variazione a 3 e 6 mesi nelle
dimensioni indagate

BPRS
HONOS
WHODAS
WHOQOL
RAS
WEMWBS
IRI

X?*2 p-value Aumento%

3,58
8,97
2,64
6,91
9,25
3,59
1,72

0,17
0,01
0,27
0,03
0,01
0,17
0,42

1,17%
8,36%
4,06%
3,99%
11,88%
5,22%
2,02%

Tabella 3 Correlazione tra
dimensioni SMPA e eta

Area
Cognitiva
Relazionale

Espressiva

Psicoedu

Gen positiva

Clima neg

QoL (WHOQOL)
Recovery (RAS)

rT1(p-value) rT2(p-value)
-0,42 (0,02)
-0,44 (0,02)
-0,28 (0,13)
-0,38 (0,04)

-0,28 (0,13)
0,27 (0,15)

Tabella 6 Variazioni nella soggettivita e diagnosi

Benessere (wemwbs)

-0,38 (0,04)
-0,25 (0,19)
-0,21 (0,26)
-0,25 (0,19)

-0,17 (0,37)
0,14 (0,45)

rTO(p-value)
-0,61 (p<0,0001)

-0,41 (0,02)
-0,57 (0,001)

Tabella 2 SMPA: variazioni a 3 e 6 mesi

Area

Cognitiva 13,87 <0,001
Relazionale 13,94 <0,001
Espressiva 26,18 <0,001
Psicoedu 21,91 <0,001
Gen positiva 25,53 <0,001
Climaneg 9,70 0,008

X?*2 p-value Aumento%

4,55%
17.54%
23,33%
21,74%
22,39%

0%

Tabella 4 Correlazione tra
dimensioni SMPA e genere

Area

Espressiva 0,46 (p<0,0001) 0,27 (p<0,0001)
0,39 (p<0,0001) 0,31 (p<0,0001)

Psicoedu

rT1(p-value)
Cognitiva 0,34 (p<0,0001) 0,22 (p<0,0001)
Relazionale 0,52 (p<0,0001) 0,39 (p<0,0001)

Gen positiva 0,41 (p<0,0001)

Clima neg

rT1(p-value)
-0,57 (0,001)
-0,54 (0,002)

-0,44 (0,02)

-0,30 (p<0,0001)

rT2(p-value)
-0,51 (0,005)
-0,49 (0,006)

-0,46 (0,01)

(*) GAT componenti: Melorio Teresa, Baccei Enza, Bellazzecca Cristina, Crespi Giovanna, De Bari Antonella, Fioletti Barbara, Mittero Andrea, Mosca Alessandra, Mundo Antonella, Prolinci Elda, Ronchi Carolina, Vigand Caterina, Zarro Daniela

Tabella 3: i pazienti piu giovani migliorano piu significativamente e piu precocemente,
in particolare nelle aree cognitiva, relazionale e psicoeducativa.

Tabella 4: le pazienti di sesso femminile ottengono punteggi migliori nelle dimensioni
indagate, nonché un miglioramento percentuale maggiore (F+26,42% vs M+23,34%).
Tabella 5: miglioramento registrato dalla scala SMPA: pazienti che svolgono AT:
+17,08%, pazienti che svolgono MT: +17,47%, pazienti che svolgono DMT: +7,85%
Tabella 6: miglioramento maggiore nella percezione soggettiva di QoL, Benessere e
Recovery in pazienti con disturbi dello spettro schizofrenico e con disturbo
depressivo rispetto ai pazienti con disturbo bipolare e di personalita.

Tabella 7: risposta significativamente piu importante in coloro che presentano un
MOCA entro il range della norma.

Le prime analisi confermano la capacita della
SMPA di intercettare il cambiamento con
miglioramenti nelle 4 dimensioni e una

Tabella 5 Correlazione tra
dimensioni SMPA e artiterapie

rT2(p-value) Area rT1(p-value) rT2(p-value) significativa correlazione con le dimensioni
Cognitiva -0,41(0,02) -0,41(0,02) indagate con gli altri test, tra cui la dimensione
Relazionale -0,30(0,11) -0,39(0,03) COgnitiva nei giovani e una miglior risposta in
Espressiva -0,36 (0,05) -0,38 (0,04) chi partecipa ad AT e MT rispetto alle altre AT.
Psicoedu -0,32(0,08) -0,32(008) " coNCLUSIONI. In prima analisi si conferma
0,17(0,37)  Genpositiva -0,29(0,12) -0.28(0.14) I'efficacia delle AT nella riabilitazione
0,14 (0,45) Climaneg 009(0,66) 028(0,14) psichiatrica e la validita della SMPA
nell'inter re il cambiamento sin dai primi
Tabella 7 Correlazione con | € te_ Fetta € C? SRR ,S da_ p_
a cognitivitd di base mesi, in correlazione con le dimensioni
Miglioramento SMPA indagate dagli altri test, suffragandone
MOCA >26/30 +29.30% ulteriormente il vantaggio dell'applicazione.
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