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ILTEST UPDRS Il {UNIFIED PARKINSON'S DISEASE RATING SCALE} E UNIVERSALMENTE UTILIZZATO PER VALUTARE | MALATI DI M. DI PARKINSON IN QUANTO PERMETTE
DI VALUTARE | LIVELLI DI GRAVITA DELLA MALATTIA, DI DISFUNZIONE MOTORIA, LO STATO PSICOLOGICO, LE ATTIVITA' DELLA VITA QUOTIDIANA E IL GRADO DI EFFICACIA
DELLA TERAPIE SPECIFICHE.

NELLO STUDIO S E INTESO VALUTARE LEFFICACIA DELL ATTIVITA DI DANZATERAPIA METODO TRASMUDA® ATTRAVERSO 'USO DEL TEST UPDRS il SU UN GRUPPO DI ANZIANII
CON DIAGNOSI DI M. PARKINSON IN TRATTAMENTO FARMACOLOGICO SPECIFICO OTTIMIZZATO. | PAZIENTI AVEVANO RICEVUTO INOLTRE UN CICLO DI TERAPIA RIABILITA-
TIVA E SEGUIVANO UNA DIETA CON PREFERENTE ASSUNZIONE DI QUOTA PROTEICA SERALE'.

IL GRUPPO STUDIATO E STATO DI 21 PAZIENTI AFFETTI DA MALATTIA DI PARKINSON CRONICO DI CUI 16 FEMMINE E 5 MASCHI DI ETA MEDIA DI 79.8 AA [CON UN
RANGE COMPRESO TRA | 6090 AA). IL NUMERO DELLE SEDUTE DI GRUPPO PER OGNI PAZIENTE E VARIATO DA UN MINIMO DI 5 AD UN MASSIMO DI 16 [MEDIA
8,9). LA PROVENIENZA DEI DEGENTI ERA DAL DAY HOSPITAL, DAI REPARTI DI DEGENZA E DAGL AMBULATORI FISIATRICI POSTI PRESSO ISTITUTO GERIATRICO REDAELL
DI VIMODRONE {MI). TUTTI | PAZIENTI SONO STATI VALUTATI ALLINGRESSO, ALLA DIMISSIONE E DOPO AIMENO 2 MESI DALLA CONCLUSIONE DEL TRATTAMENTO.
SONO STATE COMPILATE LA SCALA UPDRS |il, LO STADIO CLNICO SECONDO HOEHN-YAHR IL MINI MENTAL STATE EXAMINATION (MMSE), IINDICE DI BARTHEL (BI)E
ILTEST SPECIFICO FUNZIONALE TRASMUDA®TEST (TT).

LA SCAILA UPDRSIII SOMMINISTRATA ALLA PRESA IN CARICO DEL PZ, A FINE DEL CICLO E NEL FOLLOW-UP
A 2 MESI HA DATO | SEGUENTI RISULTATI.

SCALA UPDRS Il 1° PARTE (MOTCRIA). LA VALUTAZIONE OTTENUTA DALIANALSI HA RIEVATO UN
MIGLIORAMENTO DEGILI ITEM PREVISTI. ESSA ESAMINA LA COMPONENTE MOTORIA CHE COMPRENDE
UINGUAGGIO, ESPRESSIONE FACCIALE, TREMORI ARIPOSO FACCIA MANI PIEDI, RIGIDITA, PICCHIETTAMENTO e &
DITA, APERTURA E CHIUSURA MANI, PRONO-SUPINAZIONE MANI, AGILTA DELLE GAMBE, ALZARS! DALLA
SEDIA, LAPOSTURA, LAMARCIA, LA STABILITA POSTURALE, LA BRADICINESIA E LIPOCINESIA CORPOREA. | VALORI
[VARIABILI DA O NORMALITA A 108 MASSIMA DIPENDENZA)} SONO PASSATI DA 47,52 ALLINGRESSO A 39,5
ALADIMISSIONE E 39,2 ALFOLLOW-UP. I DATIOTTENUTIINDICANO UN COSTANTE MIGIORAMENTO MEDIO
DELLA MOTRICITA NEI VAR! SETTORI INDAGATI. LA SCALA UPDRS Il 2° PARTE [DEPRESSIONE, LA MOTIVAZIONE
E LINIZIATIVA) HA RILEEVATO UN MIGLIORAMENTO PER LA RIDUZIONE DEI VALORI NUMERICI STUDIATI. LA
SCALA HA UN RANGE VARIABILE DA O (INDICATIVO DI NORMALITA] A 8 (INDICATIVO DI DEPRESSIONE). IN
PARTICOLARE QUESTO ITEM E PASSATO DA 8 ALIINGRESSO A 6 ALLA DIMISSIONE PER RITORNARE AD 8
DOPO LA RIVALUTAZIONE A DISTANZA DI OLTRE 2 MESI. LA 3° PARTE DELI'UPDRS i VALUTA ATTIVITA DELLA
VITA QUOTIDIANA (LA CAPACITA DI VESTRSI, UIGIENE PERSONALE, LE CADUTE, GLI EPISODI DI FREEZING E
| DISTURBI SENSITIVI LEGATI AL PARKINSONISMO). LA SCALA VARIA DA O INDICATIVO DI NORMALITA A 20 i
INDICATIVO DI INCAPACITA. | RISULTATI NUMERICI SONO STATI DI 8,38 ALIINGRESSO, 6 AllA FINE DEL
TRATTAMENTO E 8 NEL FOLOW-UP. CON QUESTO ITEM SI SONO INDAGATE LE CAPACITA MENTAL, IL
COMPORTAMENTO E 'UMORE INCLUSO LO STATO DI ANSIA E LA DEPRESSIONE (TAB. 12

I PAZIENTI SONO STATI TESTATI IN INGRESSO CON IL MINI MENTAL STATE EXAMINATION IL VALORE MEDIO
DEL CAMPIONE STUDIATO E STATO DI 16,7,/30 INDICATIVO DI UNA DEMENZA DI MODERATA. LO STATO
FUNZIONALE DELLE PERSONE E STATO RILEVATO MEDIANITE L' INDICE DI BARTHEL (BI). NELGRUPPO STUDIATO
LA MEDIA DEL B.I. £ PASSATO DA UN VALORE MEDIO DI 60/100, AD UN VALORE MEDIO DI 85/100
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Tabella 1
UPDRS ill: MOTORIA (1°), DEPRESSIONE (2°), ATTIVITA' VITA QUOTIDIANA (3°)

N.8. Legenda: pib basso & il valore, maggiore & il miglioramento delle performance
del poziente.
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INDICATIVO DI UNA SIGNIFICATIVA RIDUZIONE DELLA DIPENDENZA FUNZIONALE. RISULTATI ANALOGHI
SI SONO AVUTI CON IL TRASMUDA®TEST, LA CUI SCALA VARIA DA O PER LA ASSOLUTA INCAPACITA A
140 PER LA COMPLETA CAPACITA FUNZIONALE {IL VALORE 140 SI OTTIENE SOMMANDO TUTTI VALORI
MASSIMI DEGLI ITEM). IL VALORE MEDIO, EMERSO DALLA ELABORAZIONE DELLE MEDIE DEI PUNTEGGI DEI
SINGOL PAZIENTI RECLUTATI, E VARIATO DA 9,11 ALLINGRESSO A 19,6 ALLA DIMISSIONE®4., |L TEST RILEVA
LA QUALITA DELLA FLUIDITA NEL MOVIMENTO, IL RITMO, I'EQUILIBRIO ED IL RILASSAMENTO.

UPDRS Il 1° parfe = motoria
llingueggio, espressione facciale, tremon o nposo faccio moni piedi, ngidid,
picchiettamento dita, aperture e chiusura mani, prona-supinazione mani, agilit
gambe, aizarsi sedic, postura, marcia, siobilits posturale, bredicinesic ed ipocinesio
corporea)

UPDRS Il 2° parte = depressione, mativozione/inizictiva.

UPDRS ll 3° parte = cfivit cells vite quatidiana ivestirsi, igiene personale,
cadure, episodi di freezing.

IN QUESTO STUDIO S| E NOTATO UN SIGNIFICATIVO MIGLIORAMENTO RISPETTO Al VALOR! PRECEDENTI I'ESPERIENZA DI DANZA TERAPIA CON UPDRS Il COME CON! IL
METODO TRASMUDA®. IN PARTICOLARE, ILMETODO, INTERVIENE NELLA CAPACITA DEL PAZIENTE DI INCONTRARE E RICONCILARSI CON LA PROPRIA DIMENSIONE CORPOREA,
MALE SUE CARATTERISTICHE SPECIFICHE CHE INCLUDONO ANCHE, 'EDUCAZIONE ALLA MEDITAZIONE E IL RECUPERO DELLE RISORSE INTERNE BIOLOGICHE, PSICOLOGICHE
ED ESISTENZIAU, CONDUCONO IL PAZIENTE AD UNA CONSAPEVOLEZZA DEL PROPRIO SE CORPOREO TOTAIMENTE NUOVA. QUESTA NUOVA CONSAPEVOLEZZA CHE
DAL CORPO S| ESTENDE A TUTTA LA DIMENSIONE INTERIORE E ESISTENZIALE CONSENTE AL PAZIENTE DI AFFRONTARE E SUPERARE LA SENSAZIONE DI “GABBIA” IMPOSTA
DALLA MALATTIA, LA DEPRESSIONE E LINSICUREZZA. PERMETTE INOLTRE AL MALATO DI AFFONDARE NELLE PROPRIE RADICI ESISTENZIALI E PSICO-SPIRITUAL PROMUOVENDO
UN RAPPORTO DIVERSO CON LA PROPRIA DISABILTA.

I DATI RILEVATI EVIDENZIANO CHE LA DANZATERAPIA METODO TRASMUDA® E IN GRADO DI MODIFICARE FAVOREVOLMENTE | TEST UPDRS il NELLE SUE COMPONENTI
MOTORIE, NEL TONO DEL:UMORE E NELLE VALUTAZIONI FUNZIONAL DELLE ATTIVITA DELLA VITA QUOTIDIANA. ANALOGAMENTE IL TRASMUDACTEST EVIDENZIA GUADAGN
FUNZIONAL SU TUTTI | PARAMETRI INDAGATI CONFERMANDO UNA SINERGIA TRA | DUE TEST.
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