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Limitazioni alla stimolazione cognitiva classica 

- Impiego di risorse in termini economici e di tempo

- Accesso alle cure 

- Visione fatalistica della demenza → costi/benefici?

+ Limitazioni governative a seguito della pandemia da SARS-Cov-2



Alzheimer Europe – 14 Aprile 2020

Raccomandazioni nel promuovere il benessere delle persone con demenza e dei loro caregivers durante la pandemia 

COVID-19 

Difficoltà dei pazienti dementi 

- No routine

- Sospensione degli interventi di stimolazione cognitiva  

- Difficoltà a comprendere e interpretare lucidamente le informazioni provenienti dall’esterno  difficoltà a capire 

e seguire le direttive 

- Isolamento sociale 

} Aumentato rischio che la compromissione cognitiva si aggravi + disturbi comportamentali e dell’umore 

Difficoltà dei caregivers

- Distruzione della routine 

- Maggiore responsabilità di cura 

- Esiti del «live togheter» → tensioni, burn out, abusi oppure

- Esiti del «not live togheter» → no monitoraggio, sensi di colpa, ansia e preoccupazioni

- Caregivers anziani: difficoltà linguistiche, economiche, mancanza di strumenti adeguati 

- Mancanza di supporto pratico ed emotivo 



Alzheimer Europe – 14 Aprile 2020

Raccomandazioni nel promuovere il benessere delle persone con demenza e dei loro caregivers durante 

la pandemia COVID-19 

Raccomandazioni per le Associazioni Alzheimer:

- Informazioni sul COVID-19

- Servizi disponibili e accessibili

- Indicazioni psicoeducative, pratiche ed emotive 

- Telephone helplines

- Tecnologie video per mantenere i contatti face-to-face

- Altri metodi non internet: volantini, radio, articoli di giornale, phone calls

- Coordinamento tra associazioni sul territorio e supporto 



UK Academy of Medical Sciences e  MQ: Trasforming Mental Health

Sondaggio alla popolazione generale (n= 1099) e agli stakeholders coinvolti nella malattia 

mentale (persone affette, caregivers, operatori sanitari; n=2198) 



UK Academy of Medical Sciences e  MQ: Trasforming Mental Health

1. What are your top two concerns or questions about the mental health and wellbeing aspect

of the current coronavirus (COVID-19) pandemic?

1. Anxiety

2. Isolation

3. Becoming mentally unwell

4. Access to mental health support and services

5. Family and relationship

2. Is there anything that you think has been helping your mental health and wellbeing during

the pandemic? If so, please tell us about it.
1. Staying connected

2. Keeping busy

3. Physical activity

4. Staying calm

5. Information intake

6. Maintaining routine 



ANZIANI E TECNOLOGIA

Gli anziani sono una delle categorie di persone che più ha risentito dell’isolamento dovuto alla pandemia proprio a 

causa della «povertà digitale» in cui si trovano, cioè alla scarsa dimestichezza con le nuove tecnologie. 

Gonzales et al. (2012): survey 240 soggetti di età compresa tra i 55 e i 91 anni; fattori che influiscono sull’attitudine 

positiva verso le nuove tecnologie: 

- Genere 

- Provenienza territoriale

- Coinvolgimento in attività ricreative di altro tipo

- Rete sociale 

Attitudine positiva verso le ICT → maggiori abilità di apprendimento → maggiore sensazione di autoefficacia, di 

competenza, autostima 

Motivazione principale riferita dagli anziani coinvolti nella ricerca: desiderio di partecipare attivamente alla vita 

sociale e mantenere i contatti con amici e rete sociale 



ANZIANI E TECNOLOGIA: il MODELLO STAM (Renaud et al., 2008) 

Senior Technology Acceptance and Adoption Model 



COVID e «povertà digitale» 

Cheung et al.2020

ICT sono state implementate durante il COVID-19, tuttavia i pazienti anziani (specialmente se dementi) sono 

stati quelli più svantaggiati, a causa della mancanza di familiarità con le nuove tecnologie e spesso anche degli 

strumenti a disposizione. 

Telehealth during COVID-19: 

- TV-Assist Dem → importanza di una componente informativa (anche per i caregivers), costruire una 

routine, restare mentalmente attivi con esercizi di stimolazione cognitiva e che sia assicurata la connessione 

sociale attraverso la tecnologia 

- Capozzo et al., 2020 → la teleconsultazione permette di bypassare l’accesso limitato di internet dei pazienti 

anziani, soprattutto se in aree rurali; può considerarsi un supporto più che soddisfacente alla visita di 

persona nel caso in cui non sia possibile, e i livelli di soddisfazione di pazienti e caregivers sono 

mediamente alti 



TELEMEDICINA

Strumento che permette di estendere la pratica tradizionale oltre gli spazi fisici abituali. 

Diversa modalità di erogazione di prestazioni sanitarie e socio-sanitarie e pertanto rientra nella 

cornice di riferimento che norma tali processi.
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TELESALUTE TELEASSISTENZA 

TELEVISITA TELECONSULTO
TELECOOPERAZIONE 

SANITARIA

TELEMONITORAGGIO
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LA STIMOLAZIONE COGNITIVA TRAMITE DEVICES TECNOLOGICI : 
COMPUTERIZED COGNITIVE TRAINING  (CCT)

- Serious Games: protocolli nei quali i compiti sono finalizzati all’implementazione e al training

delle funzioni cognitive attraverso l’utilizzo di devices tecnologici come computer, tablet e

smartphone

- Realtà virtuale (VR): i soggetti interagiscono con ambienti virtuali costruiti dal ricercatore con lo

scopo di controllare le variabili ambientali e simulare esperienze multimodali; distinta in

- Realtà Virtuale non immersiva (niVR)

- Realtà Virtuale pienamente immersiva (fiVR)

- Realtà aumentata (AR): oggetti computerizzati vengono sovrapposti all’ambiente del mondo reale

sullo schermo di uno smartphone o di un tablet, fornendo informazioni aggiuntive nell’esplorazione

dello spazio circostante



STIMOLAZIONE COGNITIVA DA REMOTO: Efficacia
- Soggetti sani -

Peretz 2011: CCT / conventional computer games

Kueider 2012: CCT / CT tradizionale / videogames

Hu 2019: CCT / conventional computer games / CT tradizionale

Sokolov 2020: serious videogames / exergames / VR

Cotelli 2017: CCT / CT



Zmily et al., 2013: app ADCope per le ADL in soggetti AD

Sokolov et al., 2020: VR in pazienti MCI e AD

Hill et al., 2017: VR e CCT in pazienti con demenza
CCT in MCI

Manera et al., 2017: Serious games in MCI e AD

Alloni et al., 2017: CCT in PD

STIMOLAZIONE COGNITIVA DA REMOTO: Efficacia
- Soggetti compromessi –



Lasaponara et al., 2021: review sull’uso di devices tecnologici nella stimolazione cognitiva di pazienti

MCI o affetti da diverse tipologie di demenza

STIMOLAZIONE COGNITIVA DA REMOTO: Efficacia
- Soggetti compromessi –



- Compatibilità 

- Guida 

- Carico di lavoro

- Adattabilità

- Coerenza

- Significati condivisi 

- Controllo esplicito 

- Gestione degli errori 

- Regole di gioco

RACCOMANDAZIONI PER LA CREAZIONE DI CCT PER 
PAZIENTI ANZIANI DEMENTI
Ben-Sadoun et al., 2018



Mappatura delle esperienze di telemedicina sul territorio nell’anno 2018 - Ministero della Salute, 2018

282 esperienze di Telemedicina 
rilevate nel 2018

STATO DELL’ARTE IN ITALIAAnalisi a cura di 



Di queste 282, abbiamo selezionato 36 strutture in base alle patologie 
trattate

Analisi a cura di 



Analisi a cura di 



Analisi a cura di 



Analisi a cura di 



Alcuni esempi: BRAINART

Scopo: valutare l’efficacia dell’interazione tra nuove metodologie di intervento di stimolazione

cognitiva (serious games) e stimoli musicali con l’utilizzo di supporti tecnologici nell’ambito

della salute delle persone anziane con decadimento cognitivo.

Valutazione degli effetti, oltre che sui livelli di benessere percepito, sul controllo delle

alterazioni comportamentali, sulla cognitività e la socialità dei partecipanti.

→ Uso di esercizi interattivi da svolgersi in gruppo con attività su tecnologia touchscreen.

L’ipotesi è che tali attività possano sostenere gli ospiti di strutture di lunga degenza (RSA e Centri

Diurni):

1. aumentando complessivamente il grado di benessere e il livello di qualità di vita percepiti.

2. incrementando il livello di controllo delle alterazioni comportamentali laddove presenti

3. riducendo la terapia farmacologica psicoattiva

4. stimolando le funzioni cognitive



Alcuni esempi: SERVIZIO DI TELEVISITA – OSPEDALE NIGUARDA



Alcuni esempi: PROGETTO TALIsMAn – ARESS PUGLIA



Alcuni esempi: 
REACT- Cognitive and motor REhAb through Tablet

Studio pilota che prevede il coinvolgimento di pazienti con malattia di Parkinson e

parkinsonismi; trattamento riabilitativo motorio + stimolazione cognitiva } 4 volte alla settimana

per un mese, con esercizi fruibili tramite tablet, programmati da remoto da un fisioterapista e un

neuropsicologo attraverso la piattaforma Quiddis Health.

Obiettivo primario: testare l’usabilità dello strumento da parte dei pazienti

Obiettivo secondario: verificare effetti benefici della riabilitazione motoria a distanza



Alcuni esempi: VCARE



Le indicazioni europee prevedono che ciascuno Stato membro valuti le proprie esigenze e 

priorità in materia di Telemedicina affinché divengano parte integrante delle strategie nazionali 

in materia di sanità, anche e soprattutto dal punto di vista normativo. 

In Italia dovrà esservi perciò anche una programmazione sanitaria regionale della 

Telemedicina, che dovrà considerare:

- Le situazioni cliniche e organizzative che possano meglio beneficiare di un approccio di 

sistema

- Promuovere soluzioni di Telemedicina coerenti e bilanciate nelle Aziende Sanitarie

- Monitorare le iniziative intraprese

LA NORMATIVA 



CONFERENZA STATO-REGIONI 17/12/2020
Ministero della Salute 

INDICAZIONI NAZIONALI PER L’EROGAZIONE DI PRESTAZIONI IN 
TELEMEDICINA 



Definizione delle prestazioni di telemedicina previste:

- Televisita

- Teleconsulto medico 

- Teleconsulenza medico-sanitaria

- Teleassistenza da parte di professioni sanitarie (infermiere/fisioterapista/logopedista/ecc)

- Telerefertazione

...e la Teleriabilitazione? 



SISTEMA REMUNERATIVO/TARIFFARIO

«Per tutte le prestazioni erogate a distanza si applica il quadro normativo nazionale/regionale che 

regolamenta l’accesso ai diversi livelli essenziali di assistenza, il sistema di 

remunerazione/tariffazione vigente per l’erogazione delle medesime prestazioni in modalità 

tradizionale, ivi incluse le norme per l’eventuale compartecipazione alla spesa»

RESPONSABILITA’ SANITARIA DURANTE ATTIVITA’ DI TELEMEDICINA 

- Piena responsabilità professionale 

- Norme sul trattamento dei dati. 

- Norme legislative e deontologiche 

- Raggiungimento degli obiettivi



Grazie per l’attenzione!
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Entrambe queste app sembrerebbero avere un razionale scientifico accreditato alle spalle. Sono disponibili solo su 
abbonamento. 

Non esistono ad oggi, corsi per professionisti sanitari intenzionati ad apprendere l’uso delle nuove tecnologie 
finalizzate alla stimolazione cognitiva. 
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