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La Scheda è da considerarsi quale documento preliminare ad uso esclusivo dei destinatari, per le finalità connesse alla validazione. 
È pertanto vietata la divulgazione al di fuori della propria organizzazione.

LA VALUTAZIONE PSICOSOCIOEDUCATIVA

Strumento trasversale multidimensionale e interdisciplinare

➢ La Valutazione PsicoSocioEducativa è uno strumento di screening trasversale le diverse competenze. 
È una scheda di osservazione, rilevazione e valutazione di alcuni item, che sono indicatori dell’area 
psicologica, sociale, educativa. 

➢ Strumento di Screening da utilizzare nel colloquio precedente l’accesso ai Servizi
➢ Strumento di Screening da utilizzare nel primo colloquio
➢ Strumento interdisciplinare utilizzabile da qualsiasi professionista 

➢ Esito della Valutazione PSE è l’Analisi del Bisogno PsicoSocioEducativo



Arvino Francesca Calabria Hospice Via delle stelle

Azzetta Federica Lombardia Hospice di Abbiategrasso

Bartocetti Giada Lombardia Hospice di Mariano Comense

Bert Claudia Piemonte Fondazione Faro

Caimi Annarita Lombardia Hospice di Magenta

Caldarola Antonella Puglia Lecce

Danesini Claudia Lombardia S.C di Onc di CP, Fond. IRCCS Policlinico San Matteo Pv

Fiorina Luisa Piemonte Fondo Edo Tempia Gattinara

Gasparini Ivanna Emilia Romagna DH Onco S.Sebastiano Correggio- Hospice AUSL R. Emilia

Porta Anna Piemonte Hospice l'Orsa Maggiore di Biella

Sempreboni Alessia Lombardia Azienda Ospedaliera C.Poma Mantova

Soldi Sandra Lombardia Hospice il Gabbiano Sovico Brescia

Spatola Melania Piemonte Ass. Luce per la Vita onlus Hospice Anemos S.Luigi Gonzaga

Strappa Valentina Lombardia Hospice di Borgo Palazzo, Bergamo

Varani Silvia Emilia Romagna ANT Bologna

Vignola Valentina Lombardia Hospice La Casa di Iris di Piacenza

Hanno partecipato alla sperimentazione 
della Scheda di Valutazione e Analisi PSE 

Elaborazione dei dati: Dr. Luca Crepaldi



254 LA VALUTAZIONE 
PSICOSOCIOEDUCATIVA

192 ANALISI DEL BISOGNO
PSICOSOCIOEDUCATIVO



VALUTAZIONE PSICOSOCIOEDUCATIVA

Spazio Relazionale

Valutazione PsicoSocioEducativa



INDICATORI DI COMPLESSITÀ RELAZIONALE

Spazio Relazionale

Valutazione PsicoSocioEducativa



DIFFICOLTÀ IN MERITO AL PROCESSO DI CONSAPEVOLEZZA E ACCETTAZIONE

Paziente Famiglia Entrambi Non risponde

61

44 43

106

148 SU 254



DIFFICOLTÀ IN MERITO AL PROCESSO DI CONSAPEVOLEZZA E ACCETTAZIONE

Su 254 Valutazione PSE 
in 98 chiedono l’attivazione dello Psicologo

70 su 98 rispondono affermativamente all’item



CONTESTO RELAZIONALE INTRAFAMILIARE PROBLEMATICO

Sì No Non risponde

64

102 88

Fenomenologia del lutto normale
Primo screening
Valutazione e analisi del bisogno come processo

64 su 254 



difficoltà processo di
consapevolezza e

accettazione

contesto relazionale
intrafamigliare
problematico

problemi alleanza con
il sistema

operatore osserva
elevata

preoccupazione e
fragilità

70 64

17

63

98 98 98 98

64 su 98 rispondono affermativamente all’item

CONTESTO RELAZIONALE INTRAFAMILIARE PROBLEMATICO

chiedono l’attivazione dello Psicologo

CONTESTO RELAZIONALE INTRAFAMILIARE PROBLEMATICO IMMEDIATA SEGNALAZIONE DEL BISOGNO ALLO Ψ



PROBLEMI DI ALLEANZA COL SISTEMA

Paziente Famiglia Entrambi Non risponde

8 14 9

223

31 su 254 rispondono affermativamente all’item



difficoltà processo di
consapevolezza e

accettazione

contesto relazionale
intrafamigliare
problematico

problemi alleanza con
il sistema

operatore osserva
elevata

preoccupazione e
fragilità

70 69

17

63

98 98 98 98

In 17 dei 98 che chiedono l’attivazione dello Psicologo
rispondono a questo item

PROBLEMI DI ALLEANZA COL SISTEMA

Chiarezza terminologica
Altro indicatore

chiedono l’attivazione dello Psicologo



3. PROBLEMI DI ALLEANZA COL SISTEMA

ATTIVAZIONE DELLE COMPETENZE RELAZIONALI DELL’EQUIPE

3. FATICA EMOTIVA DEL CAREGIVER



FATICA EMOTIVA DEL CAREGIVER

segnalata
70%

non segnalata
30%

80 su 98 rispondono a questo item 
e segnalano il bisogno allo psicologo 



L’OPERATORE OSSERVA UNA ELEVATA O PREOCCUPANTE FRAGILITÀ

E SOFFERENZA EMOTIVA INDIVIDUALE O FAMILIARE A MOTIVO DELLA MALATTIA

Paziente Famiglia Entrambi Non risponde

30

78

37

109

145 su 254 



difficoltà processo di
consapevolezza e

accettazione

contesto relazionale
intrafamigliare
problematico

problemi alleanza con
il sistema

operatore osserva
elevata

preoccupazione e
fragilità

70 69

17

63

98 98 98 98

Di 145 in 63 su 98 rispondono 

positivamente all’item 

e chiedono l’attivazione dello Psicologo

L’OPERATORE OSSERVA UNA ELEVATA O PREOCCUPANTE FRAGILITÀ

E SOFFERENZA EMOTIVA INDIVIDUALE O FAMILIARE A MOTIVO DELLA MALATTIA

chiedono l’attivazione dello Psicologo



Psicologo Assistente Sociale Educatore

98

10 0

254 254 254

L’OPERATORE SEGNALA IL CASO A

* dato inficiato dal fatto che molti sono già in carico ad A.S.

*



IL PAZIENTE O IL FAMILIARE RICHIEDONO L’INTERVENTO DI

Psicologo Assistente Sociale Educatore

66

4 0

254 254 254

*

* dato inficiato dal fatto che molti sono già in carico ad A.S.
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Difficoltà ad
accettare e
affrontere

cambiamenti

Fatica emotiva Problemi
comportamentali

Problemi relativi
allo stato di

informazione

Aspettative non
realistiche

Incapacità o
grave difficoltà a

trovare
personale di

supporto

ricorrenti ricoveri
per motivi sociali

ricorso ai servizi
sociali

98

179

85

119

85

25 24 16

254 254 254 254 254 254 254 254



VALUTAZIONE PSE: 254
ANALISI DEL BISOGNO PSICOSOCIOEDUCATIVO: 192
una discrepanza numerica:
-utilità nel colloquio iniziale
-poca abitudine nella somministrazione durante il processo di pic

GLI INDICATORI
-fatica emotiva del caregiver in un contesto di normalità: 80 su 98 Ψ
-l’osservazione della sofferenza che merita di essere interpretata: 145 su 254
segnalano una sofferenza Ψ elevata o preoccupante

VALUTAZIONE E ANALISI PSE
-spazio formativo che l’equipe merita
-che la struttura organizzativa sostenga la valutazione
-dalla valutazione al bisogno come processo che evolve: la rimisurazione del dato

appunti di riflessione



L’Analisi del Bisogno Psicosocioeducativo
è la valutazione che ciascun operatore deve saper fare nei confronti di malati e familiari. 

L’Analisi del Bisogno Psicosocioeducativo
è una scheda che attraverso indicatori specifici dell’area psicologica, sociale ed educativa orienta l’operatore a rilevare il 
bisogno e a segnalare il caso alle figure professionali specialistiche.

Strumento di Analisi che serve all’equipe per attivare le appropriate risorse specialistiche
Esito dell’Analisi del Bisogno Psicosocioeducativo è l’emergere del bisogno che attiva le figure professionali  
specialistiche

GRUPPO GEODE - DIFRA - RETE PROVINCIALE CURE PALLIATIVE LECCO

L’ANALISI DEL BISOGNO PSICOSOCIOEDUCATIVO

STRUMENTO TRASVERSALE MULTIDIMENSIONALE E INTERDISCIPLINARE

192 
ANALISI DEL BISOGNO PSICOSOCIOEDUCATIVO



VALUTAZIONE PSICOLOGICA



Sofferenza
scarsa/assente

Discreta/normale
sofferenza

elevata sofferenza grado
preoccupante di

sofferenza

non risponde

25

75

64

8
20

SOFFERENZA, DISAGIO O MALESSERE ESPRESSO DA PARTE DEL PAZIENTE AGLI OPERATORI 
A MOTIVO DELLA MALATTIA 

139



FUNZIONALE DISFUNZIONALE non risponde

135

63

18

TIPOLOGIA FAMILIARE



TIPOLOGIA FAMILIARE - LETTURA PSICOLOGICA

Supportiva
76

Risolutrice di 
conflitti 32

Intermedia
35

Ostile 19

Cupa/muta 9

Non risponde 16
Supportiva/risolutrice 

di conflitti 5

143 SU 176



Livello   0 Livello   1 Livello   2 Livello   3 Non risponde

4

28

49

2 3

LIVELLO DI SOFFERENZA PERCEPITA DALL’OPERATORE E ATTRIBUITA 
AL PAZIENTE

TOTALE PAZIENTI N.86

Livello 0: sofferenza scarsa/assente
Livello 1:  discreta/normale sofferenza
Livello 2: elevata sofferenza
Livello 3: grado preoccupante di sofferenza

77



LIVELLO DI SOFFERENZA PERCEPITA DALL’OPERATORE E ATTRIBUITA 
AI FAMILIARI

TOTALE FAMILIARI N.44

Livello   0 Livello   1 Livello   2 Livello   3 Non risponde

0

13

22

8
1

35

Livello 0: sofferenza scarsa/assente
Livello 1:  discreta/normale sofferenza
Livello 2: elevata sofferenza
Livello 3: grado preoccupante di sofferenza



Livello   0 Livello   1 Livello   2 Livello   3 Non risponde

3

26 27

7 8

53

TOTALE PAZIENTI E FAMILIARI (ENTRAMBI) N.71

LIVELLO DI SOFFERENZA PERCEPITA DALL’OPERATORE E ATTRIBUITA AD ENTRAMBI

Livello 0: sofferenza scarsa/assente
Livello 1:  discreta/normale sofferenza
Livello 2: elevata sofferenza
Livello 3: grado preoccupante di sofferenza



FENOMENOLOGIA DEL LUTTO NORMALE
-intervento dello psicologo
-obiettivi 
-finalità
-restituzione all’equipe

appunti di riflessione



VALUTAZIONE SOCIO



Buona Scarsa Problematica non risponde

113

18 29 32

LA QUALITÀ DEI RAPPORTI RELAZIONALI INTRAFAMILIARI È



LA QUALITÀ DEI RAPPORTI RELAZIONALI EXTRAFAMILIARI È

Buona Scarsa Problematica non risponde

91

22 11

68



Famiglia buona 
capacità

57%Famiglia 
disorganizzata

12%

Famiglia 
ambivalente

8%

Famiglia espulsiva
3%

Famiglia grave disagio 
sociale

2%

Non risponde
18%

TIPOLOGIA FAMILIARE - LETTURA SOCIALE



AUTONOMIA DELLE FAMIGLIE

-richiesta dell’intervento dell’A.S.
-obiettivi 
-finalità

-necessario dividere i setting

appunti di riflessione



VALUTAZIONE EDUCATIVA



DALLA TIPOLOGIA FAMILIARE ALL’INTERVENTO - LETTURA EDUCATIVA

Intervento sulla 
fragilità

16%

Intervento sul 
cambiamento

12%

Intervento su un 
progetto

8%

Non risponde
60%

Intervento sulla 
fragilità/intervento sul 

cambiamento
2%

Intervento sulla 
fragilità/intervento su un 

progetto
1%

Tutte le tipologie di intervento
1%



LA QUALITÀ DEI RAPPORTI RELAZIONALI INTRAFAMILIARI È

Buona Scarsa Problematica Non risponde

106

15 26

45



LA QUALITÀ DEI RAPPORTI RELAZIONALI EXTRAFAMILIARI È

Buona Scarsa Problematica Non risponde

91

25
10

66



0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Necessità di ascolto a motivo di una sofferenza reattiva alla malattia

Necessità di progettare un'attività di sostegno e sollievo

Difficoltà nella gestione della quotidianità

Difficoltà di comunicazione con gli operatori

Difficoltà relazionali a motivo di un'incomprensione del progetto di cura

Non risponde

90

53

49

17

16

75

IL BISOGNO DEL CAREGIVER

TOTALE RISPOSTE: 114



ASSENZA DEL BISOGNO O ASSENZA DELL’EDUCATORE?

-le possibilità dell’intervento dell’educatore
-i progetti: obiettivi e finalità

Una risorsa importante:
-il contesto della fragilità e della cronicità

appunti di riflessione



SINTESI VALUTAZIONE PSICOSOCIOEDUCATIVA

Dalla rilevazione del bisogno

Alla segnalazione del caso



RICHIESTA SPONTANEA DELL’INTERVENTO

Psicologo Assistente Sociale Educatore

80

14
2

192 192 192

* dato inficiato dal fatto che molti sono già in carico ad A.S.
sarà inoltre opportuno suddividere i setting

*



Psicologo Assistente Sociale Educatore

73

12
1

80

14
2

SUL NUMERO DELLE RICHIESTE SPONTANEE

GLI OPERATORI HANNO SEGNALATO



ALLA LUCE DELLA TUA VALUTAZIONE

INTENDI SEGNALARE IL CASO

Psicologo Assistente Sociale Educatore

98 10 0

254 254 254

*

* dato inficiato dal fatto che molti sono già in carico ad A.S.
sarà inoltre opportuno suddividere i setting



VALUTAZIONE PSE
➢ riconsiderazione degli indicatori di complessità relazionale

➢ riformulazione degli item complessi

ANALISI DEL BISOGNO PSICOSOCIOEDUCATIVO
➢ riformulazione degli item complessi 

➢ differenziazione per setting

PROSSIMI OBIETTIVI



GRAZIE


