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La validazione di un 
nuovo strumento 
specifico per la 
valutazione di 
migranti e rifugiati.

Dott. Carlo Ratti



• L’articolo 14 della Dichiarazione 
universale dei diritti umani, 
approvata dall’Assemblea Generale 
delle Nazioni Unite afferma:

• “ ..  Ogni individuo ha il diritto di 
cercare e di godere in altri paesi 
asilo dalle persecuzioni”.. 



• Le parole dell’articolo 10 della 
Costituzione italiana sanciscono che:

• “.. Lo straniero, al quale sia 
impedito nel suo Paese l’effettivo 
esercizio delle libertà democratiche 
garantite dalla Costituzione 
Italiana, ha il diritto d’asilo nel 
territorio della Repubblica, secondo 
le condizioni stabilite dalla legge ”..























• I migranti sulle rotte 
mediterranea e balcanica, 
subiscono sistematicamente 
maltrattamenti e abusi, 
discriminazioni, sfruttamento 
lavorativo e sessuale. 



• A tale proposito per far fronte 
allo stress e alle difficoltà, quali 
strategie passive, sono stati 
rilevati atti di autolesionismo, 
tentativi di suicidio, abuso di 
alcol e sostanze stupefacenti.

• Save the Children, 2022
• Barbaro M.G.F., Laforgia A., Report ISMU, 2023



• Disturbi psicopatologici nella 
popolazione migrante



• Disturbo depressivo

• Da una rassegna completa degli 
studi pubblicati si evince che i 
migranti e i rifugiati registrano 
una più alta incidenza di 
depressione (5-44%) rispetto alla 
popolazione generale (8-12%). 



• Disturbo d’ansia. 

• L’incidenza dei disturbi d’ansia 
varia ampiamente tra i gruppi 
di rifugiati, registrando valori 
tra il 20,3% e l’88%. 



• Compresenza di un disturbo 
depressivo e un disturbo di 

ansia 

• La presenza concomitante di ansia 
e depressione è molto comune tra i 
rifugiati: alcuni studi hanno 
dimostrano che la depressione 
cronica può caratterizzare fino al 
40% dei rifugiati nella Regione 
Europea.



• Disturbo da stress post traumatico 
(PTSD). 

• I migranti che sono stati esposti a 
situazioni di profondo stress e che 
hanno vissuto esperienze ostili 
registrano situazioni di disturbo da 
stress post traumatico tra il 9- 36%, un 
range nettamente superiore rispetto a 
quello che caratterizza la popolazione 
della nazione di arrivo (1-2%)



• Baldoni E., Giovannetti M. (2019), Gli interventi di accoglienza integrata e la 
ricaduta sui territori, Percorsi di Secondo Welfare [online] testo disponibile in: 
https://www.secondowelfare.it/immigrazione-e-accoglienza/gli-interventi-di-
accoglienza-integrata-e-la-ricaduta-sui-territori.html.

• Ministero della Salute (2019), Rapporto annuale sull’attività di ricovero 
ospedaliero. Dati SDO 2017, Gennaio [online] testo disponibile in: 
http://www.salute.gov.it/imgs/C_17_pubblicazioni_2831_allegato.pdf.

• ISTAT (2018), Vita e percorsi di integrazione degli immigrati in Italia, [online] 
testo disponibile in: https://www.istat.it/it/files//2019/05/Vita-e-percorsi.pdf.

• Pasini, N., & Merotta, V. 10. La salute (2022).

https://www.secondowelfare.it/immigrazione-e-accoglienza/gli-interventi-di-accoglienza-integrata-e-la-ricaduta-sui-territori.html
http://www.salute.gov.it/imgs/C_17_pubblicazioni_2831_allegato.pdf
https://www.istat.it/it/files/2019/05/Vita-e-percorsi.pdf


La necessità di utilizzare 
strumenti di facile e veloce 
somministrazione ci ha indotto 
a ricercare nuovi test che nella 
fase di valutazione e 
inquadramento del caso ci 
fornissero una rapida risposta 
riguardo la presenza di PTSD, 
Ansia e Depressione



Strumenti

PROTECT
(Process of Recognition and Orientation of Torture
Victims in European Countries to Facilitate Care and
Treatment, 2016)

Beck Depression Inventory

Beck Anxiety Inventory

Refugee Health Screener RHS – 15



PROTECT

• Process of Recognition and Orientation
of Torture Victims in European
Countries to Facilitate Care and
Treatment, 2016;

• Validato da Mewes et al., (2018)
• Permette di valutare la sintomatologia

presente in un individuo per
diagnosticare un disturbo da stress post
traumatico attraverso dieci indici:



PROTECT



Strumenti

REFUGEE HEALTH SCREENER –
15

Uno strumento che rileva la presenza dei 
principali tre disturbi presenti nella 
popolazione migrante:

• PTSD
• Depressione
• Ansia



Strumenti

REFUGEE HEALTH SCREENER –
15

Tre differenti scale sono alla base di 
questo strumento:

 New Mexico Refugee Symptom Checklist

 Posttraumatic Stress Symptoms-Self-Report

 Hopkins Symptom Checklist





Strumenti

REFUGEE HEALTH SCREENER –
15

 Composto da 15 domande
 Facile somministrazione
 Tradotto in 20 lingue:
• Amharic, Arabic, Burmese, Cuban Spanish, Farsi, 

French, Haitian, Creole, Karen Kinyarwandian, 
Nepali, Mexican Spanish, Russian, Somali, Cuban
Spanish, Kiswahili, Tigrinya, Dari, Pashto, 
Ukrainian





Strumenti

 Somministrato a un campione
di 100 migranti

Provenienza rotta balcanica e
rotta mediterranea

 Sesso maschile
Età 23 ± 3



Risultati

 Il confronto dei risultati di tutti i

test somministrati al campione

ha evidenziato che:



Risultati

Depressione
BDI vs RHS-15
 I dati rivelano che lo strumento

esibisce una notevole
affidabilità e una validità
predittiva in linea con il Bdi.



Risultati

Disturbo d’ansia
BAI vs RHS-15
 I risultati hanno dimostrato che

lo strumento presenta
un'elevata affidabilità e una
validità predittiva comparabile
a quella del Bai.



Risultati

Disturbo da stress post
traumatico (PTSD)

Protect vs RHS-15
 I risultati hanno evidenziato

come lo strumento abbia
un’ottima affidabilità e una
validità predittiva equivalente
al Protect



Conclusioni

 Il test RHS-15 si è confermato come
un eccellente strumento
diagnostico e predittivo,
particolarmente efficace
nell'identificare precocemente i
disturbi più comuni tra la
popolazione migrante, ovvero la
depressione, l'ansia e il disturbo da
stress post-traumatico (PTSD).



Conclusioni

 La disponibilità di versioni già
tradotte in 15 lingue, unita alla
chiarezza delle domande, risulta
essere di enorme supporto,
specialmente quando il test viene
somministrato con l'assistenza di
un mediatore culturale.



Conclusioni

 Attualmente, è in corso la
validazione di questo strumento
all'interno dei processi di screening
presso il CAS ex Casema Mancini di
Milano, una struttura che accoglie
circa 700 richiedenti asilo.



Conclusioni

 L'adozione di un test così efficace e
culturalmente sensibile
rappresenta un passo significativo
nel fornire un adeguato sostegno
psicologico e clinico a questa
comunità diversificata e spesso
vulnerabile.



Date al dolore la parola; il dolore 
che non parla, sussurra al cuore 
oppresso e gli dice di spezzarsi.

William Shakespeare, Macbeth
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