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Background: il trattamento estetico con il botulino di tipo A ha effetto antidepressivo nei pazienti
depressi e migliora anche il tono dellumore nelle persone sane. Dal 2006 ad oggi questa scoperta &
divenuta oggetto di indagine scientifica.

Obiettivi: dimostrare un reale effetto antidepressivo di onabotulinumtoxin A nella prima e piu ampia
casistica in Italia.

Materiali e metodi: dal 2009 inizia la nostra esperienza che impiega la tossina botulinica di tipo A per
curare la depressione e per migliorare la qualita della vita anche dei soggetti sani. Abbiamo preso in
esame mediante analisi retrospettiva una serie di oltre 530 pazienti trattati negli anni 2012 - 2017 con
un trattamento standard di 50 U.l. di onabotulinumtoxin A per scopo estetico e valutati nell'andamento
del loto tono dellumore prima del trattamento e a 2 e 4 mesi dal trattamento. Abbiamo registrato
i cambiamenti del tono dellumore mediante un questionario psichiatrico utilizzato universalmente e
validato, conosciuto come il Beck Depression Inventory II.

Risultatii: il ruolo del botulino nella terapia della depressione, anche di grado maggiore, & ormai stato
dimostrato da numerosi studi scientifici su casistiche di rilievo. L'azione del botulino sui muscoli del viso
e in particolare nell'area della glabella porta, con un meccanismo di feedback propriocettivo, ai profondi
effetti positivi sulla componente emozionale del nostro cervello. Il botulino si & dimostrato capace di
migliorare I'autostima dei pazienti ma anche di coloro che non sono affetti da alcuna malattia ovvero
delle persone sane.

Conclusioni: i pazienti depressi, ma anche le persone con “normal mood” dimostrano un miglioramento
del loro tono delllumore. Somministrando lo stesso questionario routinariamente, anche prima e dopo
altri trattamenti di medicina estetica quali peelings, laser o filler con acido ialuronico, non abbiamo
rilevato lo stesso potere di miglioramento del tono dell'umore che il botulino € in grado di esercitare.



BOTULINUM AS A TREATMENT OF DEPRESSION - FIRST AND WIDEST
EXPERIENCE IN ITALY WITH HEALTHY AND DEPRESSED PATIENTS -
Analysis of the scientific literature and our Personal Case Studies

Background: aesthetic treatment with type A botulinum has an antidepressant effect in depressed
patients and also improves mood in healthy people. Since 2006 this discovery has become the subject of
scientific investigation.

Objective: to demonstrate a real antidepressant effect of onabotulinumtoxin A in the first and largest
case series in Italy.

Materials and methods: our experience began in 2009 using botulinum toxin type A to treat depression
and to improve the quality of life even for healthy subjects. We examined a series of over 530 patients
treated in the years 2012 - 2017 with a standard treatment of 50 I.U. of onabotulinumtoxin A for aesthetic
purposes and assessed in the mood of the lotus mood before treatment and 2 and 4 months after
treatment. We recorded changes in mood using a universally used and validated psychiatric questionnaire
known as the Beck Depression Inventory II.

Results: the role of botulinum in the therapy of depression, even of a greater degree, has now been
demonstrated by numerous scientific studies on relevant case studies. The action of Botox on the muscles
of the face and in particular in the glabella area leads, with a proprioceptive feedback mechanism, to
profound positive effects on the emotional component of our brain. Botox has proven capable of improving
the self-esteem of patients but also of those who are not affected by any disease or healthy people.
Conclusions: depressed patients, but also people with “normal mood” demonstrate an improvement in
their mood. By administering the same questionnaire routinely, even before and after other aesthetic
medicine treatments such as peelings, lasers or fillers with hyaluronic acid, we did not detect the same
mood-enhancing power that Botox is able to exercise.
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