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Dalle prove di efficacia generale a una 
personalizzazione scientificamente affidabile 

dei trattamenti in psicologia

Massimiliano Grassi

• Sinonimo di terapia manualizzata e di approccio cognitivo-comportamentale 

che ha mostrato (qualche) evidenze di efficacia con RCT 

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica
Cosa (troppo) spesso si intende?
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• Sinonimo di terapia manualizzata e di approccio cognitivo-comportamentale 

che ha mostrato (qualche) evidenze di efficacia con RCT 

• Chi la sostiene: 

 applicare solo questi trattamenti perché funzionano sempre (falso!) 

 Gli altri sono inutili (forse falso, ma spesso non lo sappiamo ancora)

Cosa (troppo) spesso si intende?

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica

• Sinonimo di terapia manualizzata e di approccio cognitivo-comportamentale 

che ha mostrato (qualche) evidenze di efficacia con RCT 

• Chi la critica:

 L’EBM non serve a nulla visto che questi trattamenti non risultano efficaci per tutti, sono 

spesso solo parzialmente efficaci e rimane alto il rischio di ricadute

 La mente e i suoi disturbi sono troppo complessi e di una natura intangibile per sottoporli 

al vaglio della ricerca scientifica. Possiamo aiutare le persone molto più efficacemente 

grazie al proprio e altrui ragionamento, intuito ed empatia.

Cosa (troppo) spesso si intende?

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica
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• Sottoporre le teorie così come le procedure e trattamenti psicologici al vaglio 

della ricerca scientifica

• L’obiettivo è di arrivare ad avere solide indicazioni di:

 cosa fare

 in quali casi

 con risultati sempre migliori 

Cosa significa in realtà?

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica

• La maggior parte ne ha una visione che tende al positivo e pensa che i risultati 

della ricerca siano in qualche modo utili, ma…

Cosa ne pensano gli psicologi?

Lilienfeld et al., 2013 

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica
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• La maggior parte ne ha una visione che tende al positivo e pensa che i risultati 

della ricerca siano in qualche modo utili, ma…

• Raramente la ricerca è indicata come la più importante tra le fonti. Ai primi 

posti invece:

• i libri «teorici»

• il confronto con i colleghi

• la precedente esperienza clinica

Cosa ne pensano gli psicologi?

Lilienfeld et al., 2013 

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica

1. Realismo ingenuo

2. Miti e miscredenze sulla natura e il funzionamento della mente umana

3. Confusione tra evidenze nomografiche della EBM e il singolo caso clinico

4. Il «costo» di produrre evidenze scientifiche

5. Miti e miscredenze su cosa sia la EBM

6. Ostacoli di natura attitudinale, educativa e pragmatici

Le radici della resistenza

Lilienfeld et al., 2013 

L’Evidence-Based in Psicologia Clinica

7

8



06/04/2020

5

• Indicazioni scientificamente fondate riguadanti il paziente “medio”

• È il clinico che poi deve declinare queste indicazioni per ciascun singolo
paziente

Dalla Evidence-Based alla Personalized Medicine
EBM attuale

• Indicazioni personalizzate scientificamente fondate per ciascun individuo

• Fornire assistenza diretta nelle decisioni cliniche riguardanti i singoli individui

Dalla Evidence-Based alla Personalized Medicine
Medicina Personalizzata/di Precisione

9

10



06/04/2020

6

Dalla Evidence-Based alla Personalized Medicine

L’era dell’-omica

• Analisi dell’intero genoma di un individuo ad un costo 
inferiore ai 1000$ (obiettivo di portarlo a 100$ presto)

• Oltre i geni: 
• Transcrittoma (RNA) 

• Proteoma (proteine codificate)

• …

Fonte: TechCrunch
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Dispositivi Portatili e Monitoraggio Continuo

• Misurazione continua e non invasiva

• Direttamente nel contesto di vita della persona

• Disponibilità dei dati e analisi in tempo reale

• Coinvolgimento attivo dell’individuo

• Costi accessibili 

Embrace by Empatica

Cartella clinica informatizzata

• Accesso istantaneo a tutte le informazioni 
presenti e passate

• Profilo completo dell’individuo

• Scambio di informazioni tra diversi curanti e 
la persona stessa
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Big Data in Medicina

• Enorme mole di dati per ciascun individuo

• Come dagli un senso e usarli per migliorare le 
possibilità di prevenzione e cura?

Intelligenza Artificiale

SPECIFICA

Sistemi che sanno eseguire un singolo
compito (spesso meglio di una persona)

GENERALE

Sistemi con una intelligenza globale, così
come gli animali e gli uomini (ancora molto 
lontani dalle capacità di questi)

Specifica vs Generale

15

16



06/04/2020

9

PROGRAMMAZIONE ESPLICITA

Istruisco il sistema su come eseguire un certo
compito

Intelligenza Artificiale
Due distinti modi di create sistemi artificiali intelligenti

F୥ = G ∗
mଵ ∗ mଶ

rଶ x1

x2

x3

x4

x5

x6

x7

x…

y?

MACHINE LEARNING

Progetto un sistema con l’abilità di apprendere
autonomamente come eseguire un certo compito
(Samuel, 1959)

Intelligenza Artificiale
Due distinti modi di create sistemi artificiali intelligenti

F୥ = G ∗
mଵ ∗ mଶ

rଶ x1

x2
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x4
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x6

x7

x…

y

PROGRAMMAZIONE ESPLICITA

Istruisco il sistema su come eseguire un certo
compito

MACHINE LEARNING

Progetto un sistema con l’abilità di apprendere
autonomamente come eseguire un certo compito
(Samuel, 1959)
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Atlas by Boston Dynamics

Una Intelligenza Artificiale Esplicitamente Programmata

Una Intelligenza Artificiale basata sul Machine Learning
Automobili a guida autonoma
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Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina

Alzheimer

Non Alzheimer

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina
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Alzheimer

Non Alzheimer

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina

Alzheimer

Non Alzheimer

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina
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Alzheimer

Non Alzheimer

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina
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Alzheimer

Non Alzheimer

Previsione a 3 anni dell’insorgenza dell’Alzheimer

Machine Learning in Medicina

Individuazione automatizzata della retinopatia diabetica

Google AI

Machine Learning in Medicina
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L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica

Non Efficace

Non Efficace

82% di accuratezza nella previsione

L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica

Esordio di psicosi

Non Esordio di psicosi

79% di accuratezza nella previsione
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L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica
Progetti in corso

1. Previsione del rischio di abbandono precoce nei soggetti ricoverati in un 

programma di riabilitazione psichiatrica

Predittori: informazioni e note cliniche raccolte entro le prime 36/48 

ore dal ricovero e inserite nella cartella clinica informatizzata della 

clinica

L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica
Progetti in corso

2. Previsione del decorso clinico (a 1/2/4/6 anni) del Disturbo Ossessivo-

Compulsivo

Predittori: dati socio-demografici, anamnestici e valutazione clinica del 

soggetto
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L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica
Progetti in corso

3. Ottimizzazione dell’algoritmo predittivo del rischio di conversione 

all’Alzheimer (a 3 anni) in soggetti con Disturbo Cognitivo Lieve

Riduzione del numero di informazioni da raccogliere per poter 

effettuare la previsione, mantenendone l’accuratezza predittiva

L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica
Criticità ed ostacoli

1. Dallo sviluppo di prototipi a strumenti sufficientemente validati per 

l’applicazione clinica

2. Strumenti che si basino su informazioni realisticamente indagabili nella 

pratica clinica

3. Diffondere una maggiore comprensione di queste nuove tecnologie e delle 

loro opportunità
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L’alba della medicina personalizzata in Psicologia Clinica
Criticità ed ostacoli

4. Chiarire che l’obiettivo è aiutare i clinici nel loro lavoro, non di sostituirli!

5. Coinvolgere in prima persona sia i clinici che i pazienti nel processo di 

costruzione di questi strumenti

Grazie per l’attenzione!

Contatti:
massi.gra@gmail.com

www.linkedin.com/in/grassimassimiliano/
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