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Riassunto

In considerazione del fatto che la popolazione italiana ¢ caratterizzata da un progressivo
invecchiamento e che la depressione in eta senile rappresenti un disturbo molto diffuso ma spesso
non riconosciuto e trattato in modo adeguato, si ritiene utile conoscere quali terapie abbiano dato
prove di efficacia nel contrastare 1’insorgenza di tale patologia, migliorando la qualita di vita
dell’anziano. Lo scopo della seguente rassegna sistematica ¢ comprendere se la terapia della
reminiscenza migliori il tono dell’'umore del paziente geriatrico e ne diminuisca la depressione
diventando uno strumento valido per la cura della stessa. La ricerca effettuata attraverso i data base
elettronici EBSCO ¢ GOOGLE SCHOLAR, ha preso in considerazione gli articoli pubblicati dal
2000 al 2019 selezionati in base ai seguenti criteri: studi che trattino di terapia della reminiscenza
di qualsiasi tipo (strumentale e integrativa); che riportino la depressione come uno dei principali
out-come testati; che prendano in considerazione soggetti > di 60 anni senza diagnosi di demenza e
con deterioramento cognitivo lieve; che siano in lingua inglese o italiana, di cui sia disponibile il
full text. La rassegna sembra evidenziare che la terapia della reminiscenza costituisca un’ottima
opzione di trattamento in caso di depressione senile che porterebbe ad un consistente alleviamento
dei sintomi.

Parole chiave: terapia della reminiscenza, depressione, anziano, isolamento.

Abstract

In view of the fact that the Italian population is characterized by a progressive aging and that
depression in old age represents a very widespread disorder, but often not recognized and
adequately treated, it is considered worthwhile to know which therapies give evidence of
effectiveness in contrasting the onset of this pathology, improving the elderly quality of life. The
purpose of the following systematic review is to understand if the reminiscence therapy improves
the geriatric patient’s mood and decreases his depression, becoming an efficient tool for the

treatment of this psychopathology. The research carried out through the electronic databases
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EBSCO and GOOGLE SCHOLAR, takes into account the articles from 2000 to 2019 selected by
the following criteria: studies dealing with all kind of reminiscence therapy (instrumental and
integrative); studies reporting depression as a major tested out-come; studies considering subjects >
60 years of age without a diagnosis of dementia or mild cognitive impairment; articles in English or
Italian, article with available full text. The review seems to evidence that reminiscence therapy is an
excellent option of treatment in case of senile depression that would lead to substantial symptoms
alleviation.

Key words: reminiscence therapy, depression, elderly, loneliness.

1. INTRODUZIONE

La realta italiana degli ultimi anni ha come tratto caratteristico 1’invecchiamento. Lo scenario cen-
trale delle previsioni demografiche dell’Istat, con orizzonte ultimo sull’anno 2065, evidenzia non
solo che la popolazione italiana ha un passato segnato dall’invecchiamento demografico, ma che
quest’ultimo ¢ destinato a persistere in futuro (Istat, 2018). Questo dato fa comprendere quanto sia
importante trovare delle modalita di cura in grado di migliorare la qualita di vita del paziente anzia-

no.

Un’attenzione particolare va data al disturbo clinico della depressione che, pur rappresentando la
sofferenza psichica piu frequente in eta senile, spesso viene sottovalutata, trascurata e non diagno-
sticata (Cristini, Cesa-Bianchi, 2003). Indagini dell’OMS riferiscono che la depressione negli anzia-
ni viene diagnosticata nel 40% dei casi e che soltanto nel 50% viene correttamente curata (Giusti &
Murdaca, 2008). Si puo intuire, quindi, quanto sia difficile agire tempestivamente e quanto, di con-
seguenza, sia alto il rischio di negare al paziente geriatrico la possibilita di un trattamento efficace
(Raisi et al., 2012), tanto che, ¢ auspicabile, opportuno e necessario agire preventivamente, soprat-
tutto nei casi in cui siano presenti condizioni patologiche o contestualmente sfavorevoli (istituzio-

nalizzazione) (Capurso et al., 2007).

Numerosi sono 1 programmi riabilitativi che vengono svolti in RSA e in altri contesti, con I’obiet-
tivo di migliorare il tono dell’'umore, nonché le prestazioni cognitive e funzionali (Piumetti, 2014).
Una di queste ¢ la terapia della reminiscenza che rientra tra gli approcci orientati alle emozioni e
fonda le sue radici sulla naturale tendenza dell’anziano a rievocare e raccontare il proprio passato.
Lo scopo ¢ di rendere il flusso spontaneo dei ricordi piu consapevole e deliberato, in modo da ridur-
re I’isolamento, migliorare I’autostima, mantenere un ruolo sociale, migliorare I’umore e la qualita

di vita. Si puo applicare sia individualmente sia in gruppo e puo svolgersi in modo formale struttu-
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rato o informale nell’arco della giornata (Piumetti, 2014). Quindi il ricordo strutturato diventa un
mezzo per stimolare le risorse mnestiche, soprattutto quelle autobiografiche e per favorire il recupe-
ro di emozioni piacevoli. I ricordi diventano, quindi, il punto di partenza per stimolare la memoria

residua e riportare alla mente esperienze positive (De Beni & Borella, 2015).

Butler (1963) fu il primo ha rendersi conto che I’anziano ha una naturale tendenza a ricordare,
penso percio di utilizzare questa propensione come un processo dal quale si possono trarre benefici.
L’autore, infatti, riteneva che ’attivita della reminiscenza riflettesse I’esigenza di fare un resoconto
della propria vita, soprattutto nelle persone di eta avanzata. Quindi il raccontare eventi di vita passa-
ti costituirebbe un processo mentale cosciente di notevole importanza che consente all’anziano di ri-

posizionare e dare coerenza agli avvenimenti della propria vita.

La recente revisione di Subramaniam ¢ Woods (2012) dimostra come questo tipo di intervento
aiuti le persone anziane con demenza in fase iniziale a superare conflitti irrisolti, gestire le perdite e
riconoscere e apprezzare le risorse residue presenti. Inerente a questo tipo di tecnica psicosociale,
molto apprezzata, anche dai familiari, ¢ la modalita operativa del life story books, ossia la compila-
zione di diari strutturati che sembrano favorire il mantenimento di un ruolo sociale, con ripercussio-

ni positive sull’'umore, la cognizione e il benessere (De Beni & Borella, 2015).

2. OBIETTIVI DI RICERCA

Date le seguenti premesse, la presente rassegna ha come scopo quello di verificare 1’utilita della
terapia della reminiscenza in pazienti geriatrici affetti da depressione. Per raggiungere tale obiettivo
sono stati selezionati nove studi in base ai criteri di inclusione e esclusione di seguito riportati e suc-
cessivamente alla loro analisi sono state tratte alcune conclusioni riguardo agli effetti della terapia

sul tono dell’umore, ma anche sulla socializzazione.

3. STRATEGIE DI RICERCA E CRITERI DI INCLUSIONE ED ESCLUSIONE

I motori di ricerca attraverso 1 quali si € avuto accesso alle Banche Dati sono stati EBSCO e
GOOGLE SCHOLAR. Specificamente le Banche Dati utilizzate sono state: PsycINFO, Psychology

and Behavioral Sciences Collection, Education Source, Communication & Mass Media Complete e

Psicothema.

Per quanto concerne le parole chiave, sono stati individuati tre domini tematici (tra loro combinati
con and) in modo da circoscrivere i risultati, riguardanti rispettivamente: la depressione, la terapia

della reminiscenza I’eta geriatrica. Piu precisamente per il dominio depressione sono state scelte le
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parole: depression, depressive symptomatology, loneliness, depressive symptoms; per il dominio ter-
apia della reminiscenza: reminiscence, reminiscence groupwork, life-review therapy, group reminis-
cence therapy, reminiscence therapy, life review, reminiscence intervention, integrative reminis-
cence, narrative therapy; per il dominio eta: older people, older adults, elders, elderly, elderly

adults, elders institutionalized.

I criteri di inclusione e esclusione con i quali sono stati selezionati gli articoli sono riportati nella

tabella che segue:

Tab 1. Criteri di inclusione e di esclusione

Criteri di inclusione

Criteri di esclusione

Articoli che trattano di terapia della
reminiscenza di qualsiasi tipo (strumentale e
integrativa)

Depressione come uno dei principali
outcome testati

Studi con campioni che prendono in
considerazione soggetti > di 60 anni

Studi su soggetti senza diagnosi di demenza e
con deterioramento cognitivo lieve.

Studi condotti dal 2000 al 2019

Articoli in lingua inglese e italiana

Documenti che trattano di altri tipi di
terapie che non siano quella della
reminiscenza

Studi con soggetti < di 60 anni
Rassegne sistematiche

Studi su soggetti affetti da demenza o altre
sindromi (es. Alzheimer, Parkinson)
Studi su soggetti con patologie fisiche o
disabilita.

Studi condotti prima del 2000

Studi di cui ¢ disponibile solo I’abstract

Articoli di cui ¢ disponibile il full text

Inserendo le parole chiave precedentemente indicate sono stati individuati 119 articoli che con I’e-
sclusione dei duplicati sono risultati 38. Di questi 29 sono stati eliminati poiché non rientravano nei
criteri di inclusione; nello specifico 9 articoli non disponevano del testo completo, 6 studi prendeva-
no in considerazione un campione con partecipanti affetti da demenza, 5 articoli sono rassegne si-
stematiche e non studi empirici, 5 prendono in considerazione fasce di eta differenti, 2 sono stati

pubblicati prima del 2000, uno tratta di studio dei casi e 2 riguardavano i veterani di guerra.
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4. RISULTATI

Gli studi selezionati al termine dello screening in base ai criteri di inclusione e esclusione sono
nove. Questi sono stati esaminati in base al tipo di studio, gli obiettivi, il campione, 1’intervento, le
variabili indagate nell’intervento, gli strumenti utilizzati per misurare 1’outcome e i risultati ottenuti.
In ordine cronologico, partendo dal meno recente al piu attuale verranno di seguito riportati i princi-

pali punti di ciascuno studio (Tab. 2).
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Tad. 2 Elaborazione dei risultati

Fonte

Wartt, L. M., & Cappeliez, P.
(2000). Integrative and
instrumental reminizcence
therapies for depression in
older adults : intervention
strategies and treatment
effectiveness. .dging and
Mental Health, 4(2).
la6-177.

Zerrano, J. P., Latorre, J.
M. Gatz, M., & Montanes,
J. (2004). Life Review
Therapy Using
autobisgraphical Retrieval
Practice for Older Life
Eeview Therapy Using
Autobiographical Eetrieval
Practice for Older Adults
With Depressive
Symptomatology.
Psychology And Aging,
29(2),272-277.

Liu, H., Chao, 5., Jin, 5.,
Wu, C., Chu, T.-L., Huang,
T.-5.. & Clark, M. J. (2006).
The Effects of Group
Eeminiscence Therapy on
Depreszion , Self Esteem ,
and Life Sartisfaction of
Elderly Nursing Home
Residents., Jurnal of Nursing
Research, 14(1), 36—-486.

Shellman, J. M., Aokel, M.,
& Hewitt, N, (2009, The
Effects of Integrative

Tipo di
studio

Smdic
sperimentale
con gruppe di
controlle.

Stadio
sperimentale
randomirzato
con gruppe di
contrells

Stadic quasi
spenmentale
con gruppe di
controllo

Stadic
spenmentale

Ohbiettivo Campione

Werificare gh

effetti della etd media di
terapia della 458 anm
reminiscenza

strumentale e

integrativa sulla

depressione in

soggettl anziani

depressl

43 anziani dai
65 ai 93

Ezaminars
I'efficacia del
metodo della Life
review per trattare
lz depressione in
pazientl anriani

Descrivers gli 24 anziani
effetti della

terapia della

reminiscenza in

Zruppo in pazisnti

anziani

“alutare 1 effetto
della terapia della eta media di

72 anmi

40 anziani con

56 anziani con

Intervento

4 sesziont
settimanali di
90 min

Una voltz a
settimana per
4 settimane

loraa
sethmana per
9 zettimane

Seszioni di 45
min. una volta
a sefttimana

Variabili
indagate
Depressione &
socizlizzazione

Drepressione,
soddisfarione di
vita.

Drepressione,
autestims e
soddisfarione di
vita.

Depressione

Strument utilizzati

- Genatric Depreszion
Seale (GDE)

- Mini-hiental State
Examination (MMSE)

-  Hamilton Eating Scale
for Deprezsion (HESD)

- Social Adjustment
Scale (3AR)

- Center for
eprdemuclogical studies
depression scale
(CES-D)

- The Beck Hopelessness
Scale (BHI)

- Life Satisfaction Index
(LE5IA)

- Autobiographical
Memory Test (AMT)

- Roszenberg Self- Estesm
Survey (RSE)

- Geratric Depressicn
Scale (GDE)

- Quality of Life Index
(QLI)

- Center for
epidemiclogical smdies

ERizultati

Entrambe le terapie di
reminizcenza hanne pertate 2
miglioramenti sigmificativi det
simtomi di depressione alla fine
dell'intervento e nel follow-up a tre
mesi .

Abbazsamente dei sintemi
depressivi, un aumento dei
puntzggl nella scala della
soddisfazione di vita e un
miglioramente nel recupero di
eventi specifici.

Nette miglioramento nel gruppo
sperimentale per tutte e fre le
varizbili indagate: 12 depressione,
l'autostima e la soddisfazione
della vita.

Inoltre lo studio indica che 1
gruppi di terapia della
reminizcenza potrebbere
migliorare I'mterazicne scciale
degli anziani nelle delle case di
cura e diventare pruppd di
supporto per i partecipanti.

La terapia della reminiscenza ha
un effetto positivo sulla nduzione
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Eeminiscence on Depressive
African Americans. WFestern
Journal of Nursing
Research, 20010), 1-15.
Chiang, K., Chu, H., Chang,
H.. Chung, M., Chen, C.,
Chiou, H., & Chou, K.
(2010). The effects of
reminiscence therapy on
psychological well-being .
depression , and loneliness
among the institutionalized
aged. International Tuenal of
Genaine Psychiatry, 23,
350-35885.

Karimi. H., Dnlatzhahes, B.,
Momeni, K., Khodabakhshi,
A.. Rezaei, AL, & Kamrani,
AL A (2010). Effectiveness
of integrative and
instrumental reminizcence
therapies on depression
svmptoms reduction in
institutionalized older
adults : An empirical study.
Aging & Mental Health,
14(T), 551-557.

Selva, 5., Pedro, J., Postigo,
L., Miguel, J., Segura, E.,
Bravo, N, ... Gatz, M.
{2012). Life review therapy
using antobiographical
retrieval practice for older
adultz with clinical
depression. Psicothema,
24(2), 2242129,

con gruppo di
controllo

Studio
sperimentale
randomizzato
con gruppo di
contrello

Studio
sperimentale
con gruppo di
contrello

Studio
sperimentale
randomizzato
con gruppo di
contrello

reminizcenza sulla
deprezzions

Per esaminare gli
effetti della
terapia
reminizcenza sul
benezsere
psicologico, la
depreszione e la
solitundine tra gli
anziani
i=hfnmonaliz
zatl.

Ezaminare
I'efficacia
terapentica della
terapiz della
Teminiscenza
integrativa &
strumentals per il
trattamento della
depressiones negli
anziani
i=hfnmgnaliz
zatl.

Ezaminare
I"efficacia del
metodo della life
review per il
trattamento della
deprassions in
s0Egettl anziani.

2 anziani dai

G5 anni

39 anziani di
etd superiors
ai 60 anni

per 8
zettimanse

& zessiont in 2
mezi

Unsz zezzione
a settimana di
90 min per &

settimane

Unavoltaa

settimana per
4 zettimane

Beneszers
psicologico,
deprezsione,
solitudine.

Deprezzions

Sintomi
depressivi,
soddisfazione di
vita, qualita di vita
& coghiziche.

depression scale
(CES-I

Center for
epidemiclogica] studies
depression scale
(CES-I)

Svmptoms
checklist-S0-F.
(SCL-20-E)

Fevized University of
Californiz Loz Angeles
loneliness scale
BULS-VH
Mim-mental state
examination (MMSE)

Geriatric Depreszion
Jcale (GDS)
Nlimi-Ments] State
Examination (MMSE)

Mimi International

Neuropsvehiatrie

Imterview (WIINT)
Genatric Depression
Zcale (GDS)

Beck Hopelessness Scale
(BHI)

Life Satizsfaction Index
(LSIA)

Cuality of Life in
Deepression Scale
(QLED)

dei sintomi depressivi negli
anziani.

Significativo effetto positivo a
breve termine (follow-up a 3
mesi) sulla depressione, il
beneszere paicologico e la
solitudine nispetto 2 quelli del
gruppo di controlle. Inclire
questo tipo di terapia ha
migliorato 12 secializzazions e
suzcitato senfimenti di
rezlizzamione nei partecipanti &
alutandeli cosi a migliorare 11
tone dell umere.

Lz terapia integrativa della
reminizcenza ha pertato 2 una
riduzione statisticamente
significativa dei sintomi di
deprezsione nispetto 2l gruppo di
confrello. Sebbene anche la
terapiz strumentale ha ridetto 1
sintomi depressivi, guesto
migliocramento nen &
statisticamente significative
rizpetto al gruppe di controllo.

I nisultzti hanno mmdicate una
diminuzicne della depressicne
per entrambe le condizioni
(gruppo di controlle e gruppo di
interventn), zenza differenze
sigmficative tra 1 dus sruppl.
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Preschl, B., Maercker, A..
Wagner, B., Forstmeier, 5.,
Ban, E. ML, Castilla, D., &
Botella, C. (2012).
Life-review therapy with
computer supplements for
depression in the elderly: A
randomized controlled trial.
Aging and Menta Health,
16(8), 964-974.L

Meléndez-moral, J. C.,
Charco-ruiz, L.,
Mayordomo-rodriguez, T.,
& Sales-galan, A. (2013).
Effects of a reminizcence
program among
mstitutionalized elderly
adults. Psicothema, 25(3),
319323,

Studio
sperimentale
randomizzate
con gruppo di
contrello

Studio quasi
sperimentale
randomizzate
con gruppa di
controllo

Indagare
Pefficacia della
terapia della
reminiscenza con
uzc del computer
sulla depressions
senile

Indagare [ utilita
dell*intervento
della terapia della
Teminiscenza sul
sintomi
depreszsivi,
I"autostima, la
soddizfazione di
vita e il benessere
psicologico in un
campione di
anzian
izfitnzionaliz

zatl

36 anziam dai
3 anni

34 anziam dai
63 ai 92 anni

Una zezzione
dilorza
seftimana per
6 zettimane

§ zezzioni di

gruppo di 60
minuti
clascuna

Depressione,
autostima,
soddisfazione di
vits, bensszers
psicologico,
reminiscenza
na*essiva

Sintomi
depressivi,
I"autostima, la
zoddizfazione di
vita e 1l bensszers
peicologico

- Autobiographical
Memory Test (AMT)

- Beck Depression
Inventory (BDI-II)

- Fozenberg Self-Estesm
Scale (RSES)

- Life Satizsfaction Index
— A (LSIA)

- RQ (Mayer et al., 1996)

- WHO-Five Well-being
Index

- MWini-Mentzl State
Examination
(MMISE)

- Genatric Depreszicn
Scale short version
(GDS)

- Fosenberg
Selfzsteem Scalz

- Philadelphia Geriatric
Center Morale Scale

- BEyffscales

I sintomi depressivi sono
diminuiti significativamente nel
tempo fino al follow-up di tre
mesi nel gruppo di intervento
nispetto al gruppe di contrello.
Inolire, la terapia ha portate ad un
aumento del benessere & una
diminuzione della reminizcenza
ozzezsiva fra i partecipanti al
gruppo di intervento dal
pre-trattamento al follow-up.

Cale dei sintomi depreszivi e un
miglioramente dell’zutostima,
della soddisfazione e del

benessere psicologico.
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5. LA TERAPIA DELLA REMINISCENZA IN PAZIENTI ANZIANI DEPRESSI: DISCUS-
SIONE DEI RISULTATI

Lo scopo della rassegna era quello di verificare se la terapia della reminiscenza migliori il tono
dell’umore del paziente geriatrico e ne diminuisca la depressione, diventando uno strumento valido
per la cura della stessa. Il riassunto degli articoli che segue puo, tramite 1’analisi di ciascuno studio
far comprendere come tale fine sia stato raggiunto. In tutti gli studi ad eccezione di quello di Selva e
collaboratori (2012), successivamente alla realizzazione di sessioni di terapia della reminiscenza, si
sono registrati miglioramenti nel tono dell’umore accompagnati anche da cambiamenti positivi in
termini di aumento dell’autostima e della soddisfazione di vita. Nell’articolo di Lui e colleghi
(2006) e in quello di Chiang e collaboratori (2010), inoltre viene sottolineato come questo tipo di te-
rapia offra una buona opportunita di socializzazione, riuscendo cosi a rompere 1’isolamento dell’an-
ziano ampliando la rete sociale, fattore di protezione per eccellenza della depressione, in particolare

quella che sorge in tarda eta.

Lo studio di Watt e colleghi (2000), ¢ uno studio sperimentale con gruppo di controllo che ha lo
scopo di verificare gli effetti della terapia della reminiscenza sia integrativa che strumentale sulla
depressione senile. La terapia integrativa e quella strumentale sono entrambe focalizzate sulla narra-
zione di eventi di vita passata, ma una si concentra sull’accettazione di se stessi e degli altri e sul-
I’integrazione di passato e presente, mentre I’altra usa le esperienze passate per risolvere i problemi
presenti. Gli autori hanno realizzato sei sessioni settimanali di 90 minuti e hanno diviso il campione
di 40 anziani in tre gruppi: uno di controllo, uno di terapia integrativa e uno di quella strumentale.
Le variabili indagate sono quelle della depressione e della socializzazione. I risultati di questo stu-
dio hanno dimostrato che sia nel gruppo in cui ¢ stata applicata la terapia della reminiscenza inte-
grativa, sia in quello in cui ¢ stata realizzata quella strumentale c’¢ stato un miglioramento statisti-
camente significativo della sintomatologia depressiva sia al termine dell’intervento sia nel follo-
w-up dopo tre mesi. Tuttavia per cio che riguarda la variabile della socializzazione non sono stati ri-
levati punteggi significativi a differenza degli studi condotti da Lui e colleghi (2006) e Chiang e al-
tri (2010), riportati di seguito, che invece hanno dimostrato I’importanza della socializzazione nel

processo terapeutico.

La ricerca di Liu e colleghi (2006) il cui fine ¢ quello di descrivere gli effetti della terapia della re-
miniscenza in un gruppo di anziani affetti da depressione, ha indagato oltre alla depressione le va-
riabili dell’autostima e della soddisfazione di vita. Il campione ¢ formato da 24 anziani distribuiti
equamente in due gruppi: uno di controllo e I’altro sperimentale. L’intervento prevede la realizza-

zione di 9 sessioni di terapia della reminiscenza una volta a settimana. I risultati hanno mostrato un
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netto miglioramento nel gruppo sperimentale per tutte e tre le variabili, tuttavia, solo la variabile
dell'autostima ha raggiunto un livello statisticamente significativo di miglioramento. Inoltre, come
accennato in precedenza, lo studio indica che la terapia potrebbe migliorare l'interazione sociale de-
gli anziani nelle delle case di cura e che I'atmosfera di supporto che viene a crearsi nel gruppo con-
ferisce un senso di solidarieta e di accettazione. La coesione, infatti, sembra aver contribuito ad ac-
crescere nei partecipanti la sensazione di essere significativi per coloro che li circondano, comprese

le famiglie e altri residenti nella struttura.

Chiang e colleghi (2010) hanno realizzato uno studio sperimentale randomizzato con gruppo di
controllo per esaminare gli effetti della terapia della reminiscenza sul benessere psicologico, la de-
pressione e la solitudine in anziani residenti in casa di riposo. Il campione ¢ composto da 92 anziani
di eta superiore ai 65 anni divisi in gruppo sperimentale, sottoposto a 8 sessioni di terapia in 2 mesi,
e gruppo di controllo. Al termine dell’intervento e nel follow-up dopo tre mesi 1 risultati ottenuti
hanno riscontrato nel gruppo sperimentale un miglioramento statisticamente significativo su tutte le
variabili indagate. Anche in questo caso, sembra che la diminuzione di sintomi depressivi sia legata
al processo di condivisione in gruppo e di incoraggiamento reciproco, che ha suscitato coesione ¢

propensione alla socializzazione nei soggetti anziani partecipanti.

Anche lo studio di Karimi e altri (2010) come quello di Watt e colleghi (2000) ha lo scopo di esa-
minare ’utilita terapeutica della terapia della reminiscenza strumentale e integrativa nel trattare la
depressione nei pazienti anziani residenti in casa di riposo. In questo caso, infatti gli autori hanno
indagato quale dei due tipi di reminiscenza fosse piu adatta alla cura della depressione. I partecipan-
ti sono stati divisi in tre gruppi: uno di controllo senza trattamento, uno sottoposto a terapia integra-
tiva e uno a quella strumentale. All’inizio e alla fine dell’intervento, che consiste in una sessione a
settimana per sei settimane della durata di 90 minuti, sono stati somministrati la Geriatric Depres-
sion Scale (GDS) e il Mini-Mental State Examination (MMSE). L'analisi dei cambiamenti da pre-
test a post-test ha rivelato che la terapia integrativa e quella strumentale hanno portato entrambe a
una riduzione dei sintomi di depressione, sebbene solo la prima con risultati statisticamente signifi-

cativi rispetto al gruppo di controllo.

Nello studio di Serrano e collaboratori (2004) condotto su un campione di 43 anziani, invece, I’in-
tento era quello di analizzare I’efficacia del metodo della /ife review nel trattamento della depressio-
ne in tarda etd e prevedeva una sessione a settimana per quattro settimane. Le variabili indagate
sono la depressione e la soddisfazione di vita. I risultati del post-test mostrano un abbassamento si-

gnificativo dei sintomi depressivi € un aumento consistente nei punteggi del LSIA (soddisfazione di
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vita).

Un altro studio interessante ¢ quello realizzato da Preschl e altri nel 2012 che indaga I’efficacia
della terapia della reminiscenza accompagnata dall’utilizzo del computer in anziani depressi. Il
campione, composto da 36 soggetti di eta superiore ai 65 anni, ¢ diviso in due gruppi: uno speri-
mentale e uno di controllo. Il primo ¢ stato sottoposto a una sessione di terapia di un’ora a settimana
strutturata in due parti con e senza supporto del computer. Gli out-come indagati sono la depressio-
ne, I’autostima, la soddisfazione di vita e il benessere psicologico e la reminiscenza ossessiva, misu-
rati nel pre e post intervento e nel follow-up dopo tre mesi. I punteggi ottenuti hanno mostrato che i
sintomi depressivi nel gruppo di intervento sono diminuiti significativamente nel tempo fino al fol-
low-up di tre mesi. Inoltre, la terapia ha portato ad un aumento del benessere e una diminuzione del-
la reminiscenza ossessiva tra i partecipanti al gruppo di intervento dal pre-trattamento al follow-up.

L’analisi ha inoltre rivelato un significativo ma temporaneo effetto sull'autostima.

Anche Meléndez-Moral e colleghi nel 2013 hanno realizzato uno studio con lo scopo di indagare
I’utilita dell’intervento della terapia della reminiscenza sui sintomi depressivi, sull’autostima, la
soddisfazione di vita e il benessere psicologico in anziani istituzionalizzati. Come negli studi prece-
denti la misurazione post intervento ha rilevato punteggi significativi, tra cui il calo dei sintomi de-
pressivi ed il miglioramento dell’autostima, della soddisfazione e del benessere psicologico nel

gruppo sperimentale.

Quello realizzato nel 2009 da Shellman et al, ¢ uno studio sperimentale con gruppo di controllo
che mira a valutare I’effetto della terapia della reminiscenza sulla depressione nei pazienti anziani. |
partecipanti, 56 anziani di eta media di 72 anni, sono stati assegnati in modo casuale a tre gruppi: il
primo di controllo che, diversamente dai gruppi di controllo fino ad ora riportati, ha ricevuto un in-
tervento di educazione sanitaria, il secondo sperimentale al quale sono stati somministrate per otto
settimane sessioni di terapia della reminiscenza di 45 minuti e il terzo, sempre di controllo, che non
ha ricevuto alcun trattamento. Gli argomenti trattati durante 1’intervento di educazione sanitaria in-
cludono la gestione dei farmaci, la prevenzione delle cadute, I'alimentazione, l'esercizio fisico, la
gestione dello stress, la gestione della pressione alta e del diabete e un argomento a scelta del parte-
cipante; gli assistenti di ricerca sono stati formati per concentrarsi sull'educazione sanitaria e non in-
coraggiare la reminiscenza durante le sessioni. Nelle sedute di terapia della reminiscenza, invece,
sono state poste domande che facilitavano i ricordi dall'infanzia, alle tradizioni, al lavoro e alla vita
familiare. L’unica variabile indagata ¢ quella della depressione misurata tramite il Center for Epide-

miological Studies Depression Scale (CES-D). Anche in questo studio i risultati dimostrano che la
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terapia della reminiscenza ha un effetto positivo sulla riduzione dei sintomi depressivi negli anziani
in quanto nel post intervento il punteggio medio del CES-D (sintomi depressivi) per il gruppo di re-
miniscenza, era significativamente diverso dal gruppo di controllo e il gruppo di educazione sanita-

ria.

I1 solo studio che non ha riportato differenze statisticamente significative tra gruppo sperimentale
e di controllo, in termini di miglioramento del tono dell’'umore ¢ quello di Selva e collaboratori del
2012. Gli autori hanno realizzato un esperimento il cui intento era quello di esaminare I’efficacia
del metodo della terapia della reminiscenza nel trattamento della depressione in pazienti geriatrici,
piu precisamente, in un campione di 37 anziani clinicamente depressi di eta compresa tra i 64 e gli
83 anni. L’intervento ha previsto una seduta di terapia a settimana per quattro settimane. I risultati
hanno indicato una diminuzione della depressione per entrambe le condizioni, senza differenze si-

gnificative tra 1 due gruppi.

6. CONCLUSIONI

Sulla base dei risultati esposti si possono trarre alcune conclusioni. E perd prima necessario speci-
ficare alcune limitazioni degli studi analizzati in modo da non replicare le stesse mancanze anche in
lavori successivi. Innanzitutto gli studi hanno dei periodi di intervento e dei tempi di follow-up rela-
tivamente brevi, percio sarebbe opportuno realizzare studi con programmi piu lunghi che valutino
anche gli effetti a lungo termine. Inoltre un altro limite da sottolineare ¢ la ristrettezza dei campioni,
composti da un numero esiguo di soggetti, per cui ¢ auspicabile che studi successivi siano condotti

su un numero maggiore di persone.

Nonostante tali limiti, la rassegna sembra evidenziare che la terapia della reminiscenza sia un’otti-
ma opzione di trattamento in caso di depressione senile in quanto tutti gli studi, ad eccezione di
quello realizzato da Selva et al (2012), hanno dimostrato gli effetti benefici di questo tipo di terapia

in termini di alleviamento dei sintomi.

Inoltre 1 vantaggi non riguardano solo il miglioramento dell’'umore, ma anche quello dell’autosti-
ma, del benessere psicologico e della soddisfazione e qualita di vita. Un altro beneficio sottolineato
da alcuni studi precedentemente analizzati ¢ quello legato all’opportunita di socializzazione offerta
da questo tipo di terapia, soprattutto quando realizzata in gruppo e/o in residenze per anziani. Infatti,
la condivisione e I’espressione di sentimenti favorisce 1’interazione sociale fornendo cosi I’occasio-

ne di creare relazioni piu strette e coinvolgenti con gli altri membri del gruppo e con gli specialisti.
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A seguito di questa riflessione, risulta opportuno realizzare programmi di terapia della reminiscenza
soprattutto nelle case di riposo al fine di aiutare gli anziani a socializzare cosi da migliorare la per-
manenza nella struttura evitando un peggioramento delle condizioni psicofisiche legate al cambio di

residenza.

In conclusione, quindi, quella delle reminiscenza ¢ una terapia che offre notevoli vantaggi per il
benessere psicologico dell’anziano e percio ¢ auspicabile che venga realizzata preventivamente in
contesti di cura anche laddove non si siano manifestati sintomi specifici, cosi da diminuire 1’inci-
denza della depressione o di altre problematiche psicosociali in abito geriatrico. Inoltre ¢ preferibile
la realizzazione in gruppo quando € possibile, in modo da offrire opportunita di socializzazione e

agire sull’isolamento e la solitudine che a volte accompagnano la terza eta.
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