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Abstract: Vista la natura dei dati forniti dalle sperimentazioni, sono state adottate
tipologie di analisi dei dati specifiche e orientate alla migliore identificazione
dei fattori causali dei cambiamenti ottenuti nello svolgimento delle attivita te-
rapeutiche. Le attivita specifiche si sono sviluppate seguendo le seguenti linee:
a) valutazione generale dei dati e della loro natura; valutazione delle strategie
pil appropriate; valutazione quantitativa della fase iniziale, intermedia e finale
del progetto; analisi statistica dei dati in modalita parametrica; analisi quantitativa
dei trascritti relativi alla valutazione psicologica e ai percorsi di psicoterapia.

Introduzione
biettivo dell’analisi dei dati & quello di fornire un supporto quantitativo confermativo
alle osservazioni che nel corso della terapia i clinici fanno e registrano. Una utile
pratica é quella di concordare tra clinici e metodologi le modalita di osservazione, opera-
zionalizzazione, registrazione e verifica di quanto osservato e trascritto. Queste costituiscono
I"architettura fondamentale da dare al processo di analisi dei dati.
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| 4 passi possono essere cosi rappresentati:

1. Osservazione

Nell’osservazione va tenuto conto che potremmo essere presenti in diversi contesti. Osser-
vazione comportamentale, nella quale codifichiamo quanto riusciamo a vedere con gli stru-
menti di base. Valutazione psicometrica, nella quale utilizziamo strumenti piti complessi,
quali test, questionari, interviste strutturate. Valutazione psicofisiologica, nella quale con
adeguata strumentazione riusciamo a “leggere” aspetti che altrimenti non potremmo regi-
strare, quali le attivita del sistema nervoso autonomo.

2. Operazionalizzazione
Il processo che permette la trasformazione di una componente osservata in una variabile
misurabile, quantificabile.

3. Registrazione
Costituita dalle fasi di identificazione della natura dei dati raccolti e la implementazione di
strutture informative adatte alla loro memorizzazione.

4. Verifica

Necessaria per I'identificazione di dati non previsti nei range associati alle variabili identificate
nella fase di operazionalizzazione.

Naturalmente tutto questo va costantemente condiviso tra operatori clinici e metodologi,
cosi da poter garantire il percorso fondamentale per una corretta interpretazione generale
che parte dal qualitativo, passa per il quantitativo (test, questionari, analisi statistiche),
torna a una valutazione quantitativa, questa volta arricchita dalle osservazioni “certificate”
dalla statistica.

Propedeutico e utile alla corretta osservazione e registrazione dei dati € stata la formazione
agli operatori sulle fasi di inserimento dati, che ha permesso di fornire istruzioni precise sia
per la registrazione dei dati e degli scoring utilizzati, sia per il formato dei resoconti e
narrati da utilizzare congiuntamente.

Fasi dell’analisi dei dati

Valutazione generale dei dati e della loro natura

| processi terapeutici hanno fornito informazioni complementari, ma diverse nella loro
natura. Sono state registrate osservazioni comportamentali, sulle caratteristiche di comuni-
cazione e di resoconto delle esperienze, risultati quantitativi dei test psicometrici utilizzati,
trasformazioni quantitative sui resoconti dei pazienti trascritti dalle psicoterapeute.
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Valutazione delle strategie piil appropriate

Il modello generale ha quindi considerato strumenti consolidati per lo scoring di test psico-
metrici strumenti per trasformazioni quantitative dei resoconti e dei narrati dei pazienti,
azioni di codifica delle osservazioni effettuate consentendo di arrivare a una visione quali-
tativa “robusta”, arricchita da questi due punti di vista, metodologicamente integrati. Gli
aspetti clinici osservati e considerati sono stati infatti intercettati da opportune operazio-
nalizzazioni effettuate dalle componenti dei test psicometrici messi in campo. L'integrazione
di diverse informazioni e la relativa ridondanza di alcune di loro hanno permesso di validare
la congruenza e affidabilita delle osservazioni e registrazioni effettuate. Questa metodologia
di osservazioni integrate é validata da numerosi studi sulla quantificazione dei dati com-
portamentali, consentendo Ieliminazione di errori dovuti alla sottovalutazione di falsi
positivi e negativi, errori tipici che occorrono nelle valutazioni a “una direzione” usate nella
codifica di informazioni sui processi clinici, Nei processi di verifica delle azioni terapeutiche
questo costituisce un “antidoto” a operazionalizzazioni errate.

Valutazione quantitativa della fase iniziale, intermedia e finale del progetto

| dati raccolti sono stati memorizzati in fogli Excel, codificando opportunamente le infor-
mazioni; sono stati creati modelli adatti alle diverse analisi statistiche previste. Si é effettuata
una divisione temporale, relativa alla fase iniziale (t0), costituita dai parametri dei pazienti
prima del processo terapeutico, a una fase intermedia (t1) e al tempo relativo alla conclusione
del processo terapeutico (t2). Per ognuna di queste fasi, quando esistenti, si sono imple-
mentate aree specifiche per |a registrazione e successiva analisi statistica.

Le strutture informative utilizzate sono state progettate per I'immediato utilizzo dei software
di analisi statistica (SPSS© e STATISTICA®).

Analisi statistica dei dati in modalita parametrica

Si é proceduto ad opportuna codifica sia dei parametri costituenti il corpo dei test utilizzati,

sia delle fasi temporali di osservazione. A volte & stata misurata la differenza tra inizio e fine

terapia, a volte é stato aggiunto un punto di riferimento, costituito dalla misurazione di

medio termine (t1).

Vista la natura dei dati, e la numerosita delle misurazioni, si & deciso di utilizzare i sequenti

processi di analisi:

— per le valutazioni psicometriche relative agli aspetti relazionali e Iintercettazione di
possibili aspetti psicopatologici, sono stati utilizzati il test t di student quando disponibili
valutazioni su due punti temporali (inizio-fine terapia);

a) I'analisi della varianza ANOVA per tre tempi distinti (inizio t0, medio termine t1, fine
terapia t2).
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Per entrambi é stato impostato e attivato un processo di verifica della significativita delle
differenze nelle tre fasi, sia dal punto di vista qualitativo che da quello quantitativo.

Analisi quantitativa dei trascritti relativi alla valutazione psicologica e ai percorsi di psico-
terapia

Per quanto riguarda la valutazione dei narrati, sono state messe in atto procedure compu-
tazionali per I'identificazione delle parole pit frequenti, e relative misurazioni, mediante
I'utilizzo di software (WordCloud) per la generazione di statistiche e rappresentazioni
grafiche del contenuto dei narrati e delle osservazioni generati nella varie fasi del processo
terapeutico

La metodologia adottata é stata quella, ormai condivisa dalla comunita scientifica, che per-
mette "estrazione di informazioni rilevanti dall’analisi delle trascrizioni dei resoconti clinici,
dei narrati dei pazienti dei loro commenti e osservazioni. Una volta raccolti i testi, questi
sono stati divisi per categoria e periodo, consentendo una analisi precisa delle componenti
utilizzate.

Attraverso software specifici, il testo viene trattato e vengono estratte le frequenze dei vo-
caboli utilizzati. Successivamente, si procede alla valutazione di parole significative che
possano rendere il vissuto dei pazienti, nei periodi di osservazione considerati.

Visione generale

In generale, le numerose misurazioni effettuate hanno permesso di applicare valutazioni
statistiche coerenti e appropriate, nonostante la relativamente bassa numerosita dei casi
analizzati.

Si nota chiaramente un effetto delle pratiche adottate, leggibili attraverso risultati che si
avvicinano molto alla piena significativita statistica in molti casi e che in alcuni raggiungono
I"alta significativita delle differenze tra le medie dei parametri utilizzati.

Considerando sia le valutazioni strettamente psicometriche, che quelle derivanti dalle quan-
tificazioni dei narrati provenienti dalle sedute effettuate, si nota un miglioramento deciso
delle condizioni dei pazienti. Il trend generale é positivo, con presenza di eventi migliorativi
altamente significativi, e altri in via di raggiungimento della significativita, con valori assai
prossimi al cut-off della p=0.05.

L articolazione degli strumenti psicometrici adottati, quindi, e la loro integrazione sia nel
modello teorico che nelle evidenze quantitative permettono di evidenziare gli aspetti positivi
generali delle azioni terapeutiche messe in atto.
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Abstract: Given the nature of the data provided by the trials, specific types of data analysis
were adopted and aimed at better identifying the causal factors of the changes obtained in
the performance of therapeutic activities. The specific activities developed along the following
lines: a) general evaluation of the data and their nature; evaluation of the most appropriate
strategies; quantitative evaluation of the initial, intermediate and final phase of the project;
statistical analysis of data in parametric mode; quantitative analysis of transcripts relating to
psychological evaluation and psychotherapy courses.

Introduction

he objective of the data analysis is to provide confirmatory quantitative support to the
observations that clinicians make and record during the course of therapy. A useful practice is to

agree between clinicians and methodologists the methods of observation, operationalization,
recording and verification of what has been observed and transcribed. These constitute the
fundamental architecture to be given to the data analysis process.

" Sapienza University of Rome.



LIRPA International Journal
Lucchese F. et al.

The 4 steps can be represented as follows:

1. Observation

In the observation it must be taken into account that we may be present in different contexts.
Behavioral observation, in which we code what we can see with the basic tools. Psychometric
assessment, in which we use more complex tools, such as tests, question you, structured interviews.
Psychophysiological evaluation, in which with adequate instrumentation we are able to “read” aspects
that otherwise we could not register, such as the activities of the autonomic nervous system.

2. Operationalization
The process that allows the transformation of an observed component into a measurable, quantifiable
variable.

3. Recording
It consists of the phases of identifying the nature of the data collected and the implementation of
information structures suitable for their storage.

4. Check
Necessary for the identification of data not foreseen in the ranges associated with the variables
identified in the operationalization phase.

Naturally, all this must be constantly shared between clinical operators and methodologists, so as to
be able to guarantee the fundamental path for a correct general interpretation that starts from the
qualitative, passes through the quantitative (tests, questionnaires, statistical analysis), back to a
quantitative evaluation, this time enriched by the observations “certified” by statistics.

Phases of data analysis

General evaluation of the data and their nature

Therapeutic processes have provided information that is complementary, but different in their nature.
Behavioral observations, on the characteristics of communication and reporting of experiences,
quantitative results of the psychometric tests used, quantitative transformations on the reports of the
patients transcribed by the psychotherapists were recorded.

Evaluation of the most appropriate strategies

The general model therefore considered consolidated tools for the scoring of psychometric tests tools
for quantitative transformations of patients” reports and narratives, coding actions of the observations
carried out allowing to arrive at a “robust” qualitative vision, enriched by these two points of view,
methodologically integrated. The clinical aspects observed and considered were in fact intercepted
by appropriate operationalizations carried out by the components of the psychometric tests put in
place. The integration of various information and the relative redundancy of some of them made it
possible to validate the consistency and reliability of the observations and recordings made. This
integrated observation methodology is validated by numerous studies on the quantification of
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behavioral data, allowing the elimination of errors due to the underestimation of false positives and
negatives, typical errors that occur in “one-way” evaluations used in the encoding of information on
clinical processes In the processes of verifying therapeutic actions this constitutes an “antidote” to
incorrect operationalizations.

Quantitative evaluation of the initial, intermediate and final phase of the project

The collected data were stored in Excel sheets, appropriately coding the information; suitable models
have been created for the various statistical analyzes envisaged. A temporal division was made,
relative to the initial phase (t0), consisting of the parameters of the patients before the therapeutic
process, to an intermediate phase (t1) and to the time relative to the conclusion of the therapeutic
process (t2). For each of these phases, when they exist, specific areas have been implemented for
recording and subsequent statistical analysis.

The information structures used were designed for immediate use of statistical analysis software (SPSS
© and STATISTICA ©).

Statistical analysis of data in parametric mode

Appropriate coding was carried out both of the parameters making up the body of the tests used,

and of the time phases of observation. Sometimes the difference between the beginning and the end

of therapy was measured, sometimes a reference point was added, consisting of the medium-term
measurement (t1).

Given the nature of the data, and the number of measurements, it was decided to use the following

analysis processes:

a) for the psychometric assessments relating to relational aspects and the interception of possible
psychopathological aspects, the student’s t test was used when evaluations on two points in time
(beginning-end of therapy) were available;

b) ANOVA analysis of variance for three distinct times (beginning t0, medium term t1, end of therapy t2).

For both, a process of verification of the significance of the differences in the three phases was set up
and activated, both from a qualitative and a quantitative point of view.

Quantitative analysis of transcripts relating to psychological assessment and psychotherapy actions
As regards the evaluation of the narratives, computational procedures have been put in place for the
identification of the most frequent words, and relative measurements, through the use of software
(WordCloud) for the generation of statistics and graphic representations of the content of the
narratives and of the observations generated in the various phases of the therapeutic process

The methodology adopted was that, now shared by the scientific community, which allows the
extraction of relevant information from the analysis of the transcripts of clinical reports, of the patients”
narratives of their comments and observations. Once the texts were collected, they were divided by
category and period, allowing a precise analysis of the components used.

Through specific software, the text is processed and the frequencies of the words used are extracted.
Subsequently, we proceed to the evaluation of significant words that can convey the experience of
the patients, in the observation periods considered.
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Overview

In general, the numerous measurements carried out made it possible to apply consistent and
appropriate statistical evaluations, despite the relatively low number of cases analyzed.

An effect of the practices adopted can be clearly seen, which can be read through results that are
very close to full statistical significance in many cases and that in some cases reach the high
significance of the differences between the averages of the parameters used.

Considering both the strictly psychometric evaluations and those deriving from the quantification of
the narratives coming from the sessions carried out, a marked improvement in the conditions of the
patients is noted. The general trend is positive, with highly significant improvement events, and others
in the process of reaching significance, with values very close to the cut-off of p = 0.05.

The articulation of the psychometric tools adopted, therefore, and their integration both in the
theoretical model and in the quantitative evidences allow to highlight the general positive aspects of
the therapeutic actions implemented.
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