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IL DOLORE



Epidemiologia poco studiata 
quindi

SCARSA CAPACITA’ DI PREVENZIONE





CHILDREN DILEMMA



CHILDREN DILEMMA









DOLORE PERSISTENTE POSTOPERATORIO

 Spesso indipendente dal tipo di chirurgia
 Anche per procedure mini invasive
 Componente neuropatica almeno nel 35% dei casi
 E’ un importante problema anche nei bambini
 Fortunatamente l’incidenza e l’intensità decrescono nel tempo
 “Solo” nel 3% dei casi il dolore persiste dopo I 12 mesi
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FATTORI DI RISCHIO FONDAMENTALI

Non c’è evidenza sui fattori genetici anche se sembrerebbe
esserci un legame tra polimorfismi genici e sensibilità

1) Intensità del dolore acuto postoperatorio (ortopedia)
2) Presenza di dolore preoperatorio anche di altro tipo

(fibromialgia,, LBP, emicrania etc)
3) Distress psicologico

CONTROLLO DEL DOLORE 
POSTOPERATORIO (caratteristiche)

IDENTIFICAZIONE DEI PAZIENTI A 
RISCHIO (30%)

http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiM_MS8ivTPAhVCNxQKHQ-NAbMQjRwIBw&url=http://www.kontrokultura.it/27463/harry-potter-ordine-merlino-ultimo-inedito/&bvm=bv.136593572,d.ZGg&psig=AFQjCNEVi77d6m9vPc4qu620Nn7kZJWscw&ust=1477420415984794


https://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj0sp26lfTPAhVJxxQKHTY7AfcQjRwIBw&url=https://www.pinterest.com/jeansforgenes/genetics-denim-fun-facts/&psig=AFQjCNE2j61s4DZvOwxMZp9rPDTJPFQCAA&ust=1477423431545383






http://www.bing.com/images/search?q=eja+anaesthesiology&view=detailv2&&id=D62CE131B85F23A5E23E24D79C08C7588173DC9A&selectedIndex=0&ccid=uvZ6fIud&simid=608040174868235430&thid=OIP.Mbaf67a7c8b9d32dc662e7ce04a435800o0


Dolore grave (definito come punteggio sulla Numeric Rating Scale ≥6) è stato riportato dal 
2,9% e 2,2% dei pazienti a sei e 12 mesi, rispettivamente. Inoltre, a 12 mesi, i segni di 
dolore neuropatico sono stati registrati nel 39,2% dei pazienti con dolore moderato e 
nel 57,1% dei pazienti con dolore postoperatorio cronico grave. Non a caso, l'effetto 
funzionale del dolore sulle attività è stato visto aumentare con la gravità del dolore 
postoperatorio cronico (p<0,001).

L'analisi multivariata ha identificato la chirurgia ortopedica, il dolore cronico 
preoperatorio e la percentuale di tempo passato con dolore grave 24 ore dopo 
l'intervento chirurgico, come fattori predittivi per il dolore postoperatorio cronico.

Inoltre, un aumento del 10% della percentuale di tempo passata con dolore grave il giorno 
1 è stato associato ad un aumento del 30% di incidenza del dolore post-chirurgico 
cronico a un anno dopo l'intervento chirurgico.
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FATTORI DI RISCHIO

Pazienti che facevano uso di farmaci oppioidi nel preoperatorio di intervento di protesi di 
ginocchio, riportavano maggior dolore nel postoperatorio

L’analgesia con oppioidi non è
particolarmente efficiente nel
dolore evocato con il movimento e 
neanche nel dolore neuropatico



ZONA GRIGIA

 Dimissioni
 Casa
 Riabilitazione

“TRANSITIONAL PAIN UNITS” come 
parte integrante della Medicina
perioperatoria
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Dati di fatto 
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Lidocaina cerotto 5%



 FANS, paracetamolo ed anti COX2
 Corticosteroidi anche intraop (desametasone 4-20 mg) anche

per PONV
 Anestesia regionale: blocchi periferici
 Epidurale
 Infiltrazione della ferita chirurgica
 Ketamina (blocco dell’attività NMDA)
 Dexmedetomidine (ancora da studiare)
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Joel Katz; Ze’ev Seltzer; Expert Review of Neurotherapeutics 2009, 9, 723-744.
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Recommendations for acute pain service 

Include all patients after surgery 

Include all types of surgery 

Nurse service 

Collaborate with surgeon 

Procedure-specific protocols

Perioperative service – from preoperative evaluation to postoperative follow-up 

“TRANSITIONAL PAIN CLINIC”





CAMBIARE IMPOSTAZIONE
Clet ha applicato degli sticker

sui cartelli della segnaletica stradale, 

rispettandone sempre la leggibilità, ma

trasformandoli in simpatiche opere d'arte. 

https://it.wikipedia.org/wiki/Sticker_art


“Vorrei che all'unilateralità del messaggio 
venisse sostituito il concetto di
reversibilità: si aggiunge un nuovo
significato alla prima, portando altri livelli di
lettura”

Multidisciplinarità
Analgesia multimodale



CAMBIARE AZIONI
- Comunicazione collettiva
- Creare dialogo
- Fare squadra





L'Associazione Italiana per lo Studio del Dolore da più di 30 
anni si occupa della malattia dolore, promuovendo la ricerca 
sui meccanismi fisiopatologici del dolore e sulle sindromi 
dolorose.
Per accelerare il processo di ricerca e migliorare la cura dei 
malati sono fondamentali la cooperazione interdisciplinare e 
l'aggiornamento di coloro che operano nella ricerca e nella 
cura



Grazie!
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