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riferimento scala item rilevati Lo regionali : " par strutture capacita performance contestuali
La Scala di Funzionamento Personale e
Morosini P., Magliano L., Brambilla dsi()f(jslz?o%()anrz:::g d::lgl':l:trterauvlg‘:ll,egg'o Attivita socialmente utili (inclusi lavoro e Veneto ::;;;‘_f;?;ﬁ
FPS - scala del L. (1998) "VADO : valutazione di esame di attrorg ruppamenti di aree studio); Compiti e richieste generali; Campania chiatrich
Funzionamento abilita, definizione di obiettivi." Trento | ~> I'I qu 9grupp: Hal Rapporti personali e sociali (inclusi i rapporti comunicazione; cura di sé; interazioni e 30 giorni . T . . i i profili Sicilia pS|A ! Id - NO s| s| NO sl NO NO
Personale e Erickson. principail. familiari); relazioni interpersonali; principali aree di precedenti* unico quantitativi punteggio eterosomministrata tutti i profil Calabria c war o
Sociale (VADO) Morosini P, Magliano L., Brambilla L Cura dell'aspetto e dell'igiene; vita; vista sociale, civile e di comunita. Abruzzo Ur?i?if;gnﬁ
NON E' PIU' IN COMMERCIO (1998) "VADO : valutazione di abilita, Comportamenti disturbanti e aggressivi. Sardegna oftobre 2013
definizione di obiettivi." Trento Erickson.
1) Cura di sé;
2) Cura del proprio abbigliamento;
3) Cura della propria salute fisica;
4) Gestione della propria salute psichica;
5) Abitazione;
6) Zona di Abitazione;
7) Cura del proprio spazio di vita e
collaborazione alle attivita domestiche;
8) Attivita produttive e/o socialmente
utili/studio;
9) Quantita e tipo delle attivita quotidiane;
Scopi della valutazione personale & 1?)) \F!:Lto:gaadz?o?:\;llgev?g della residenza o
sociale del paziente sono: individuare le del centro giurno-
a_reej‘in cui attivare un programma 12) Parteci azior;e alla vita familiare; Apprendimento e applicazione delle Le strutture
VF - Strumento di Morosini P., Magliano L., Brambila riabilitativo; oftenere informazioni 13) Vita affgniva aspetti sessuali e ' conoscenze; compiti e richieste generali; Veneto residenziali
Valutazione del L. (1998) "VADO : valutazione di necessarie per negoziare con il paziente, sentimentali; s comunicazio’ne' m‘:)bililé' cura digsé' vila’ Campania sichiatriche -
N abilita, definizione di obiettivi." Trento | ed eventualmente con i suoi familiari o con NPT o M- ’ LT 30 giorni W - L " Sicilia P
Funzionamento Erickson. altre ignificati Wi, gl 14) Cura dei figli minori; domestica; interazioni e relazioni denti* 28 qualitativi domande aperte | eterosomministrata tutti i profili Calabri Accordo NO SI SI SI SI NO S|
X persone significative per Iui, gli . R - A AR precedenti alabria
Personale e obiettivi del programma riabilitativo. 15) Frequenza dei rapporti sociali “esterni”; |nlerpersqn_ah. prl_nclpah aree di vn_a, vita Abruzzo Co_n_ferenza
Sociale (VADO) NON E' PIU' IN COMMERCIO 16) Relazioni di amicizia e di aiuto; Rispetto | sociale, civile e di comunita; fattori Sardegna Unificata 17
Morosini P, Magliano L., Brambilla L. delle regole di co’nvivenza‘ n contestuali (ambientali e personali). ottobre 2013
(1998) "VADO : valutazione di abilits, 1;) 2|°”"°"° Ide:j'.Aggre.ss"“‘aj
definizione di obiettivi." Trento Erickson. ) Altre regog | convivenza;
19) Sicurezza;
20) Interessi;
21) Informazioni generali; Autonomia di vita
nelle attivita strumentali
22) Livello di istruzione;
23) Gestione del denaro;
24) Spostamento ed uso dei mezzi di
trasporto;
25) Uso del telefono;
26) Acquisti e commissioni;
27) Fronteggiamento dell'emergenza;
28) Reddito e richiesta di pensioni e sussidi.
Nell'asse V del DSM IV TR si riporta il La VGF deve essere utilizzata solo per
giudizio del clinico sul livello di descrivere il funzionamento psicologico,
American Psychiatric Association. , & | funzionamento globale, utilizzando una sociale e lavorativo, senza includere le
Cassano, Giovanni B.. , Andreoli, misura singola. Tale informazione e utile | menomazioni del funzionamento dovute a
VGF Valutazione | Vittorino. , Rossi, Romolo. (2012). per poi pianificare il trattamento, misurarne |limitazioni fisiche o ambientali.
Elljzg?(i?\:rilemo (o Et:ti’\gtligonRei.é?;z:;lixiﬁgﬂéalignz 1150 mpatto ¢ predime fesio. p::‘gc?a‘gg;:i’ unico quantitativi punteggio eterosomministrata tutti i profili Veneto N.R. NO SI Sl NO SI NO NO
GAF) Elsevier. American Psychiatric Association. , & American Psychiatric Association. , &
Cassano, Giovanni B.. , Andreoli, Vittorino. | Cassano, Giovanni B.. , Andreoli, Vittorino. ,
NON E' PIU' IN COMMERCIO , Rossi, Romolo. (2012). DSM-IV-TR : Rossi, Romolo. (2012). DSM-IV-TR : manuale
manuale diagnostico e statistico dei diagnostico e statistico dei disturbi mentali.
disturbi mentali. Milano Elsevier. (Pag. 47) |Milano Elsevier. (Pag. 47)
1. Comportamento iperattivo, aggressivo,
distruttivo o agitato;
2. Comportamenti deliberatamente autolesivi
La scala Honos non & una intervista ma 3. Problemi legati all'assunzione di alcol o di
una stima clinica che si basa su tutte le sostanze Veneto
fonti disponibili; & multidimensionale, in 4. Problemi cogpnitivi Piemonte
" : . |quanto esamina sia problemi di tipo clinico |5. Malattie fisiche o problemi di invalidita " . . . Emilia Le strutture
Tansella, Michele. , Erlicher, Arcadio. | oo \cicos0ciale e riguarda problemi e non |6. Problemi associat’i)ad allucinazioni e deliri | COMPiti e richieste generali; mobilita; cura ) Romagna residenziali
Honos - Health of | (2012)- Health of the nation outcome diagnosi. E' la scala pit adoperata nei 7. Problemi di umore depresso di sé; vita domestica; interazioni e refazioni | - ultime due Trentino psichiatriche -
the Nation scales : Honos. Roma Pensiero | sqyizi gj Salute Mentale. E' orientata al |8, Alri problemi psichici rtamentali | INterPersonal; principali aree di vita; vita | - settimane 12 fitativi  |domande chi { inistrat tttiiprofil | Sard Accord NO sl S| NO NO sl sl
e . 3 X problemi psichici e comportamentali . L " e N : quantitativi omande chiuse | eterosomministrata utti i profili ardegna ccordo
Outcome Scale sclentifico editore. recovery, semplice e di facile (ansia e fobie, ossessioni e compulsioni, som‘alet, ml\_nle egl c(tm|1_un|(a, fam';.' . _‘(perdalcum Lombardia Conferenza
NON E' PIU' IN COMMERCIO compilazione, fruibile da tutte le figure sintomi dissociativi, sintomi somatoformi, g?:ﬁ;?;;ﬁzi ientali e personali); item diverso) Abruzzo Unificata 17
professionali, ma ha lo svantaggio di problemi dell'alimentazione, disturbi del . Campania ottobre 2013
essere clinicamente generica, sonno, problemi sessuali, umore euforico,...) Calabria
presupponendo una formazione sulla 9. problemi dei rapporti interpersonali Sicilia
psicopatologia generale (Carozza, 2014). [10. Problemi nelle attivita di vita quotidiana
11. Problemi nelle condizioni di vita
12. Problemi nelle disponibilita di risorse per
attivita lavorative e ricreative
Apprendimento e applicazione delle
Apprendimento e applicazione delle conosc_enz_e; cqmpiti _e_ (i.(:hies(e_ge‘rTer_ali;
conoscenze; compiti e richieste generali; ggx:gic:;lior:‘t:}a"z]%ﬂli“:IrgIL;rzai:Aisel vita
comunicazione; mobilita; cura di sé; vita N P S AT
domestica; interazioni e relazioni mte_rperso_n_ah, prl_nmpall aree di V".a’ vita
interpersonali; principali aree di vita; vita soc;alet, Cll‘{'le eg' c;)n;unl!a. fano? |
ICF-Recovery & un set organico di sociale, civile e di comunita; fattori contestuali ?on estuall (am_. ientali & persona ')_’
) " o I - funzioni mentali; funzione dei sensi e
strumenti che non hanno una funzione (ambientali e personali); funzioni mentali; ercezione del dolore: funzione della voce
diagnostica ma sono finalizzati alla funzione dei sensi e percezione del dolore; p dell'eloquio: funzion! dei sistemi
definizione di percorsi riabilitativi ed alla funzione della voce e dell'eloquio; funzioni dei iarZio?/gg:;?ér:njggiolsl Isclz Zm'
ICF Recovery " loro valmaziong secondo un approccio sistlemi Cardiovasc_olare_, .ematqlogico € dell'apparato re;piratorio;gfunzionic - Relazione annuale al
- Cibin, Mauro. , Pasqualotto, Luciano. | basato sulle evidenze. Ai fini della dell'apparato respiratorio; funzionio . . S Eterosomministrata
(evoluzione A N . . . dell'apparato digerente e dei sistemi Parlamento sul
delllCF , Carozza, Raola. ICF, salute ) presgn!e ta'bella' si prendovno in dell appgrato d\gerent_e edei s!ste_ml metabolico ed endocrino; funzioni 30 giomni . . oppure B ) fenomeno delle
Dipendenze, mentale e dipendenze : strumenti per consl(_iera;lon_e i tre questionari: metabolico ed endocrino; funzioni genitourinarie e riproduttive; funzioni precedenti 98 misto misto Autosomministrata tutti i profili N.R. N.R. tossicodipendenze in |5 SI SI SI SI S|
piattaforma }CF la riabilitazione orlenlalg alla questionario di osservazione versione genitourinarie e (Iproduttlve: funzioni neuro- neuro-muscoloscheletriche 'e correlate al oppure sommlnlslrata 4‘77“3% anno 2021 (pag.
Applicazioni) recovery. Roma Carocci Faber, 2020 |completa (per operatori); questionario per |muscoloscheletriche e correlate al movimento; movimento; funzioni della cute e delle ad un caregiver 341)

l'autovalutazione; questionario semplificato
per la valutazione da parte dei caregivers.

(Fonte - https://www.icf-recovery.
it/strumenti consultata il 07/03/2023)

funzioni della cute e delle strutture correlate;
strutture del sistema nervoso; occhio,
orecchio e strutture correlate; strutture
coinvolte nella voce e nell'eloquio; strutture
dei sistemi cardiovascolare, immunologico e
dell'apparato respiratorio; strutture correlate
all'apparato digerente ed endocrino; strutture
correlate ai sistemi genitourinario e
riproduttivo; strututre correlate al movimento;
cute e strutture correlate.

strutture correlate; strutture del sistema
nervoso; occhio, orecchio e strutture
correlate; strutture coinvolte nella voce e
nell'eloquio; strutture dei sistemi
cardiovascolare, immunologico e
dell'apparato respiratorio; strutture
correlate all'apparato digerente ed
endocrino; strutture correlate ai sistemi
genitourinario e riproduttivo; strututre
correlate al movimento; cute e strutture
correlate.



https://www.politicheantidroga.gov.it/it/attivita/relazioni-annuali-al-parlamento/relazione-annuale-al-parlamento-sul-fenomeno-delle-tossicodipendenze-in-italia-anno-2021-dati-2020/
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elo icazi di

riferimento

Descrizione

Aree indagate

TAG ICF

Arco di tempo
valutato dalla
scala

Numero di
item

Tipo di dati
rilevati

Tipologie quesiti

Modalita di
somminsitrazione

Profili autorizzati
alla
somministrazione

Riferimenti
legislativi
regionali

Riferimenti
Legislativi

Altri riferimenti

attivita e

strutture

prevalente delle

Rilevaz.

capacita

Rilevaz.
prevalente delle
performance

Rilevaz.
fattori
contestuali

Mini ICF-APP

Linden, Michael. , & Baron, Stefanie.
, & Muschalla, Beate. , & Maso,
Elisa. , Balestrieri, Matteo. (2016).
Mini-ICF-APP : uno strumento per la
valutazione delle limitazioni di attivita
e partecipazione nei disturbi psichici.
Firenze Giunti O.S.

NON E' PIU' IN COMMERCIO

Il Mini-ICF-APP & un breve strumento per
I'eterovalutazione delle limitazioni
dell'attivita o della capacita e delle
restrizioni della partecipazione nei disturbi
psichici e mentali, con riferimento all'lCF
dell'OMS. Lo strumento seleziona le
componenti di Attivita e Partecipazione
dell'lCF che possono risultare deficitarie
nel contesto dei disturbi mentali e valuta il
grado di limitazione delle attivita e delle
capacita del paziente nella realizzazione di
compiti, 0 quello che gli impedisce di
realizzare quelle funzioni/aspettative di
ruolo che avrebbe se fosse in piena salute.
Con questo strumento si puo valutare sia
I'attuale livello di disabilita dei pazienti sia
misurare i cambiamenti, ad esempio in un
processo di assessment.

Linden, Michael. , & Baron, Stefanie. , &
Muschalla, Beate. , & Maso, Elisa. ,
Balestrieri, Matteo. (2016). Mini-ICF-APP :
uno strumento per la valutazione delle
limitazioni di attivita e partecipazione nei
disturbi psichici. Firenze Giunti O.S. (pag.
3)

1. Rispetto delle regole

2. Organizzazione dei compiti
3. Flessibilita

4. Competenza

5. Giudizio

6. Persistenza

7. Assertivita

8. Contatto con gli altri

9. Integrazione nel gruppo
10. Relazioni intime

11. Attivita spontanee

12. Cura di se

13. Mobilita

Apprendimento e applicazione delle
conoscenze; compiti e richieste generali;
comunicazione; mobilita; cura di sé; vita
domestica; interazioni e relazioni
interpersonali; principali aree di vita; vita
sociale, civile e di comunita;

30 giorni

quantitativi

domande chiuse

eterosomministrata

tutti i profili

Veneto

N.R.

NO

SI

NO

NO

SI

NO

NO

Mental Health
Recovery Star

Mental Health Recovery StarTM
materiale dato in licenza a Il Chiaro
del Bosco ONLUS ( https://recovery.
ilchiarodelbosco.org/mental-health-
recovery-star ) da ©Triangle
Consulting Social Enterprise Ltd
www.outcomesstar.org.uk

Placentino A, Lucchi F, Scarsato G,
Fazzari G; Gruppo

REX.IT. La Mental Health Recovery
Star: caratteristiche e studio di
validazione

della versione italiana. Riv Psichiatr.
2017 Nov-Dec;52(6):247-254.

La sua finalita & quella di supportare
l'utente ed il suo operatore di riferimento
nella definizione, nel monitoraggio e nella
valutazione dei percorsi di cura e
riabilitazione basati sui principi delle
pratiche orientate alla recovery. Non si
tratta quindi di una scala di valutazione
tradizionale e non si pone neppure in
alternativa a strumenti come HoNOS,
VADO, LSP, etc: il razionale del suo
utilizzo sta nello stimolare la
partecipazione attiva e la
responsabilizzazione degli utenti e della
loro rete naturale, nell'individuazione e nel
raggiungimento di obiettivi dei piani di
trattamento individualizzati. Il quadro
teorico di riferimento della Recovery
StarTM fa quindi riferimento alla
coproduzione, allempowerment, alla
valorizzazione dell'esperienza vissuta in
prima persona dagli utenti dei servizi e al
ruolo di facilitazione degli operatori rispetto
ad un percorso di cambiamento personale.

Fonte: https://ilchiarodelbosco.
org/progetto-recovery-star/ il
07/03/2023

La Star consente di valutare dieci aree:
gestione della propria salute mentale, cura di
sé, abilita per la vita quotidiana, reti sociali,
lavoro, relazioni personali, dipendenze,
responsabilita, identita ed autostima, fiducia e
speranza.

Apprendimento e applicazione delle
conoscenze; compiti e richieste generali;
cura di sé; vita domestica; interazioni e
relazioni interpersonali; principali aree di
vita; vita sociale, civile e di comunita.

N.R.

misto

domande aperte

autosomministrata

tutti i profili

Campania

NO

SI

NO

NO

SI

S|

S|

WHOQOL - Breve

Division of Mental Health and
Prevention of Substance Abuse -
WHO (1998-rev 2012.03),
"WHOQOL User Manual"

I WHOQOL valuta le percezioni degli
individui della loro posizione nella vita nel
contesto del cultura e sistemi di valori in
cui vivono e in relazione ai loro obiettivi,
aspettative, standard e preoccupazioni.
Produce un profilo multidimensionale di
punteggi attraverso domini e sottodomini
della qualita della vita.

Le diverse versioni di WHOQOL hanno
molti usi, incluso I'uso nella pratica
medica, nella ricerca, negli audit, nelle
elaborazione delle politiche e nella
valutazione dell'efficacia e dei relativi
meriti delle diverse tipologie di trattamenti
effettuati. Possono anche essere utilizzati
per valutare la variazione della qualita
della vita tra culture diverse, a confrontare
sottogruppi all'interno della stessa cultura
e misurare il cambiamento nel tempo in
risposta a variazioni delle circostanze della
vita.

Division of Mental Health and Prevention
of Substance Abuse - WHO (1998-rev
2012.03), "WHOQOL User Manual” (pag.
8)

La salute fisica dell'individuo, lo stato
psicologico, il livello di autonomia, le relazioni
sociali, le credenze personali, il rapporto che
si stabilisce con I'ambiente nel quale egli vive.

Scala per la misurazione della qualita della
vita. Analizzati fattori personali e
ambientali, apprendimento e applicazione
delle conoscenze, vita sociale civile e di
comunita. Inoltre valutata soddisfazione
per: vita domestica, interazioni e relazioni
interpersonali, principali aree di vita.

15 giorni

26

misto

misto

autosomministrata

tutti i profili

Veneto

N.R.

NO

SI

NO

NO

NO

S|

SI

VSSS-54 Verona
Service
i ion Scale

MANUALE ITALIANO NON
RILEVATO

Ruggeri, M. (1994). Presentazione.
E| blogy and Psychiatric

Sciences, 3(1), 73-75. doi:10.1017
/81121189X00009337

La VSSS indaga la soddisfazione degli
utenti per vari aspetti della prestazione di
un servizio psichiatrico nell'anno
precedente la somministrazione ed & stata
costruita secondo i criteri della
multidimensi ita e della specil

rispetto al setting. Un altro criterio che ha
guidato gli autori & stato quello della
multiassialita: oltre alla versione per
pazienti, infatti, & stata sviluppata una
versione della VSSS per i familiari ed una
per gli psichiatri che hanno in carico il
paziente. Sono disponibili due versioni
ridotte, ma pur sempre multidimensionali,
del questionario, con una buona face-
validity ed un tempo di somministrazione
inferiore ai 30 minuti: una versione
intermedia, VSSS-54, ed una breve,
VSSS-32, entrambe apparentemente
maneggevoli ed idonee ad una
utilizzazione sia a scopo di ricerca che per
una valutazione di routine delle attivita
cliniche anche in servizi psichiatrici dove
non esistano specifiche competenze
nell'ambito della ricerca epidemiologica. La
VSSS-54 include la gran parte dei
contenuti risultati rilevanti nello studio di
validazione.

Ruggeri, M. (1994). Presentazione.
Epidemi and Psychiatric Sci
(1), (pag. 74-75). doi:10.1017
/S1121189X00009337

Lo strumento, infatti, indaga aspetti
differenziati dell'esperienza degli utenti ed in
particolare 7 dimensioni: «Soddisfazione
Globale», «Professionalita e Comportamento
degli Operatori», «Informazione», «Accesso»,
«Efficacia», «Tipo di Intervento»,
«Coinvolgimento

del Familiare».

Valuta la soddisfazione/impressione
complessiva

12 mesi

56

misto

misto

autosomministrata

tutti i profili

Veneto

NO

NO

NO

NO

NO

NO

S|




P " Arco di tempo " . " " . Profili autorizzati | Riferimenti Riferimenti P " s Rilevaz. Rilevaz. Rilevaz.
Denominazione Manuale e{fo p_ubbllcazlone di Descrizione Aree indagate TAG ICF valutato dalla Nur_nero di Tm? di dz_m Tipologie quesiti Mo_daI!ta alla legislativi Legislativi A"." r|fe_r|me_nt| at_tlvna e prevalente delle | prevalente delle fattori
riferimento cala item rilevati somminsitrazione | oS8 e | regionali tonali par strutture capacita performance | contestuali
Nel contesto italiano € una delle poche
scale adatta per la misurazione del
recovery personale. Pud quindi essere
utilizzata nella pratica clinica di routine
come strumento per monitorare i progressi
MANUALE ITALIANO NON dell'utente del servizio e come strumento
RILEVATO utile ai fini dei processi di programmazione
e valutazione dell'efficacia dei servizi di
BoggianGI, Is_amonaca D, Ghisi M, salute mentale. La RAS consente inoltre ai Sono presi in considerazione 5 fattori: fiducia
Bottesi G, Svettini A, Basso L, professionisti della salute mentale di + T L
Recovery Bernardelli K, Merlin S, Liberman identificare meglio le aree specifiche in cui e_ssergr}tza © "e".‘s’{ amtu;ﬁlnel a chieders Scala per la misurazione del recovery.
Assessment Scale |RP; S.I.R. 2 group. "The Italian Study | gli interventi possono essere mirati, al fine aluto (i bl_eg_ls»), one_n_agnin ©a fsuccesso € Analizzati fattori personali, compiti e N.R. 41 quantitativi domande chiuse |autosomministrata tutti i profili Campania N.R. NO NO NO NO NO NO S|
(RAS) on Recovery 2" Phase 1: di migliorare efficacemente la salute e il ;?rﬁgrge:?(ol\;hp?:ll?i ((4 'i;r;i)i :c:?\ essere richieste generali, cura di sé.
Psychometric Properties of the benessere delle persone coinvolte in un dominati dai sir?torni (3 items) "
Recovery Assessment Scale (RAS), |programma terapeutico-riabilitativo. La
Italian Validation of the Recovery RAS & una scala autosomministrata, ma si
Assessment Scale. Front Psychiatry. | consiglia comunque un’autocompilazione
2020 Feb 5;10:1000. asssistita da parte dell'operatore,
soprattutto per verificare che sia stato colto
il significato della domanda. E' composta
da 41 item valutati su una Scala Likert a
cinque punti (1 = “fortemente in
disaccordo”; “fortemente in accordo").
MANUALE ITALIANO NON
RILEVATO La aree di indagine sono i bisogni di salute,
bisogni di base, bisogni sociali, bisogni di
Slade, M., Thornicroft, G., Loftus, L., servizi e bisogni di funzionamento.
Phelan, M. & Wykes, T., (1999). E' uno strumento che indaga i bisogni di
CAN: Camberwell Assessment of cura dei pazienti psichiatrici, considerando |Nello specifico: 1) alloggio; 2) alimentazione; Lo " .
Need. Gaskell: London il punto di vista sia del paziente che dello  |3) cura della casa; 4) cura di sé; 5) attivita C.°’?P"! e ”Ch'ESt? g.e_nerall. _mo_b|l|ta, cura
CAN Camberwell : - iane: isica: 7) si + eiontici- | i S€; Vita domestica; interazioni e relazioni ™
Assessment of staff curante. La valutazione si effeftua su | quotidiane; 6) salute fisica; 7) sintomi psicotici; | o o< anali: principali aree di vita: vita 30 giorni 22 misto misto eterosomministrata tutti i profili Emilia N.R NO S| S| NO NO sl sl
Need Versione italiana Ruggeri, M., una scala a 3 punti 8) informazioni su disturbi e trattamenti; 9) sociale, civile Ye di comunita: fattori v Romagna o
. Lasalvia, A., Nicolaou, S., & disagio psicologico; 10) sicurezza personale; conles(uali (ambientali); fun’zioni mentali
Tansella, M. (1999). The Italian (pag. 612, A. Vita "manuale di clinica e 11) sicurezza per gli altri; 12) abuso di alcol; ’ .
version of the Camberwell riabilitazione psichiatrica” 2019) 13) abuso di farmaci; 14) vita di relazione; 15)
Assessment of Need (CAN), an vita di coppia; 16) vita sessuale; 17) cura dei
interview for the identification of figli; 18) istruzioni di base; 19) telefono; 20)
needs of care. Epidemiologia E trasporti; 21) denaro; 22) sussidi
Psichiatria Sociale, 8(2), 135-139.
Elueraos%[r)émae:fg ;a:eli‘llt‘r}:-igll'at{]e% . . s Mobilita; cura di se; vita domestica; Manua!e di .
uality of life, Health Policy, Volume |L’EUROQoL & un questionario Le aree di |nd_ag|ne Sono: mobilta, igiene inleraziéni e relazic;m interpersonafi‘ " TN . . o - formazione per i
EUROQoL L116 | 3 ,'1990 P 1'99 208 t inistrat personale, attivita sociali, dolore ed incipali di vita: vit al " 1 oggi 5 quantitativi domande chiuse |autosomministrata tutti i profili N.R. N.R. governo clinico: Sl NO NO NO SI NO
, Issue 3, , Pages 199-208. | autosomministrato anslaldepressione. principali aree di vita; vita sociale, civile € Appropriatezza
di comunita. (Luglio 2012)
https://eurogol.org/
. Lo strumento raccoglie delle informazioni
Elﬂkg‘é;‘r’]:‘;:dgkskl}/faeﬁanmer' generali in introduzione e poi altri dati in sette
H.arl‘éers c Koi(k;vi A Pyozz.} G Strurn_enlo di \{alulazione prog_ettat(_) come |aree problema(iche indipendenti: condiziong Cura di se; in_lera_zio_m e relazio_ni‘ )
Tempes(é E & Uchte‘nh‘égen A N |nlew|s:a seml—stru;:uraladpzr i padmentl %he rr;edlwca. occdupan:)ne/sostenttamenlo. udso di |nle{petrsoln?h; ;i)rlnc:plall aree di V|It)a: fattori ot . .
M T presentano un problema di dipendenza da |alcol e uso di sostanze psicotrope, condizione |contestuali (ambientali e personali); prevalenteme P . lerosomministrata . - "
EUROPASI Su?fgSLOE;;E*%S‘;‘@%?;QZ#K/ sos(anz_e stupefacen}i per_fare una Iegalg, rglazion_i familiari e sociali e c_ondiziqn_e funzi_oni mentali; funzioni dgi sistemi nte 30 giorni > 100 quantitativi domande chiuse Autosomministrata tutti  profil Lombardia NR. NO sl sl NO NO sl sl
Index. Bollettino delle valutazione diagnostica e impostare un psichiatrica . Ci sono due punteggi riassuntivi: | cardiovascolare, ematologico e
Farmécodi endenze e Alcolismo. eventuale trattamento. valutazioni di gravita dell'intervistatore e dell'apparato respiratorio.
XVII(2): 7_35 ' punteggi compositi, che descrivono la gravita
. . del problema nelle diverse aree.
cinque aree/obiettivo della vita dell'utente
(abitativa, economico-lavorativa, relazionale,
spirituale-religiosa, salute). L'intervista
prosegue chiedendo di indicare di quali
supporti I'utente ha bisogno per migliorare lo
stile di vita. Successivamente, sono prese in
esame le seguenti aree specifiche: gestione
del denaro, gestione della salute,
alimentazione, lavoro, spostamenti, amicizie,
Charles J. Wallace (2021). CASIG - intervista semistrutturata all'utente :eeffrgt‘:ioplfrzL?{;ﬁleesﬁsazogj?:rrs:?::g‘lli ?g:c:g:::;eeh(l:%;;izplii:zt:?eﬁedge!zerali' Ministero della Salute
Client's Assessment of Strengths, (CASIG-SR) e al familiare e all'o ffetti coll I"' Jati Il AN s R (2022) Libro bianco
Interests and Goals. familiare e peratgre e gm col _a!ve_ravl, area relativa alla conoscenza comunicazione; mpblllta, cura d|>se, vita “Informare, educare,
CASIG https://www.hogrefe. (CASIG-)) con la finalita di rilevare dei del propri diriti (solo nel CASIG-SR), area domastica; interazioni & relazloni N.R. >30 misto domande chiuse |eterosomministrata tutti i profili N.R. N.R. curare: verso un S| SI NO NO S| S|

it/catalogo/test/adulti/funzionamento-
psicologico/casig-clients-assessment-
strengths-interests-and-goals/#scheda-
features

punti di forza e delle capacita e degli
interessi dell'utente di servizi psichiatrici, ai
fini dell’applicazione del recovery

relativa alle funzioni cognitive, area relativa
alla qualita della vita (solo nel CASIG-SR) con
aspetti relativi al denaro, al divertimento, alla
sicurezza dei propri effetti personali, alla
propria sicurezza personale, alla salute, alla
famiglia, agli amici, all'abitazione, alle proprie
capacita e alla propria vita in generale; area
relativa alla qualita del trattamento (solo nel
CASIG-SR); area relativa a 6 sintomi (ansia,
depressione, intenzioni suicidarie, mania,
deliri/disturbi del pensiero, allucinazioni); area
relativa a 10 comportamenti socialmente
inaccettabili.

interpersonali; principali aree di vita; vita
sociale, civile e di comunita; fattori
contestuali (ambientali e personali);
funzioni mentali.

modello partecipativo
ed integrato
dell'alcologia italiana”




P " Arco di tempo " . " " T Profili autorizzati | Riferimenti Riferimenti - . . Rilevaz. Rilevaz. Rilevaz.
Denominazione Manuale e{o p_ubbhcazmne di Descrizione Aree indagate TAG ICF valutato dalla Nur_nero di T|p<_z di d;.m Tipologie quesiti Mo_daI!ta d.' alla legislativi Legislativi A"." r|fe_r|me_nt| attivita e prevalente delle | prevalente delle fattori
riferimento scala item rilevati ini regionali ionali par strutture capacita performance contestuali
WHODAS 2.0 & uno strumento di
valutazione generico e pratico che pud
misurare la salute e la disabilita sia a Apprendimento e applicazione delle
livello di popolazione, sia nella pratica cgr?oscenze' com iltlipe richieste generali;
clinica. WHO,»DAS 20 _fornisce una metrica comunicazi&ne' mpobilité' cura digsé‘ vital
comiro dlmpat d aarae ot mran s et
funzionamento. Essendo uno strumento di |nler;)|ersqnlla\|. pgllnclpall E.'{?fefd‘;v't.a' vita
misura generico, non ha come target una |WHODAS 2.0 rileva il livello di funzionamento som‘aet, C'I\.“ e eb.' C?T.um a; 1@ 0? .
malattia specifica, pertanto puo essere in sei domini: 1) attivita cognitive — ;:on estuall (E:ml._ '?" al e p:r;ona ').'
utilizzato per confrontare disabilita dovute |comprendere e comunicare; 2) Mobilita — lg'rchzr}'crr?:g; go‘:(:g?;:;zizlnseegz:\: voce
a malattie diverse. WHODAS 2.0 facilita muoversi e spostarsi; 3) Cura di sé — Z dell'eloquio: funzioni dei sistemi
OMS (2010) <<Misurare la Salute inol_tre la _proge(ta;ione di interventi sani1ar_i provvgdere all'igiene pe_rsonale, vestirsi, cardiovagcolalre ematologico e
la Disabilita: MAnuale dello e di guelh cor[elatl alia sa]ute € pgrmette di mangiare & s_tar(_e da soli; 4) Relazioni dell'apparato res‘pira(orio- funzionio
strumento OMS per la Valutazione monitorarme timpatto. Esistono Q|ve_rse |nterper§onal| - interagire con altre persone; dell'apparato digerente eydei sistemi .
della Disablita WHODAS 2.0>> - versioni di WHODAS Z:Q, c_he differiscono |5) Attivita della vita quotidiana — prendersi metabolico ed endocrino: funzioni Eterosomministrata Sardegna
WHODAS 2.0 traduzione italiana Direziun.e centrale |P&" lunghezza e modalita di cura della casa e della famiglia, lavorare e genitourinarie ¢ riproduttfve- funzioni 30 giorni 36 quantitativi domande chiuse |oppure tutti i profili Lombardia N.R. NO S| NO NO NO S| NO

salute, politiche sociali e disabilita,
Regione Autonoma Friuli Venezia
Giulia (2018)

somministrazione. La versione completa
ha 36 domande e quella breve ne ha 12;
queste domande riguardano le difficolta di
funzionamento sperimentate dall’
intervistato nei sei domini nel corso dei 30
giorni precedenti l'intervista. Le diverse
versioni possono essere somministrate da
un intervistatore, o autocompilate, o
somministrate a un proxy (cioé un
familiare, un amico, o una persona che
fornisce assistenza). La versione a 12 item
spiega I'81% della varianza della versione
piu dettagliata a 36 item. Per entrambe le
versioni sono disponibili le norme per la
popolazione generale. [www.
reteclassificazioni.it]

andare a scuola/universita; 6) Partecipazione
— prendere parte a iniziative della comunita,
partecipare alla vita sociale e svagarsi.
WHODAS 2.0 si basa sull'impianto
concettuale di ICF. Tutti i domini sono stati
sviluppati a partire da un insieme di item di
ICF, e si riferiscono alla componente “Attivita
e partecipazione” di ICF.

neuro-muscoloscheletriche e correlate al
movimento; funzioni della cute e delle
strutture correlate; strutture del sistema
nervoso; occhio, orecchio e strutture
correlate; strutture coinvolte nella voce e
nell'eloquio; strutture dei sistemi
cardiovascolare, immunologico e
dell'apparato respiratorio; strutture
correlate all'apparato digerente ed
endocrino; strutture correlate ai sistemi
genitourinario e riproduttivo; strututre
correlate al movimento; cute e strutture
correlate.
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