
Il dolore è una componente comune nella vita di tutti, ma quando supera una certa soglia temporale e assume
caratteristiche proprie, non è più solo un sintomo. Diventa una malattia a sé stante, con dinamiche complesse e un
impatto profondo sulla qualità della vita. Riconoscere i segnali precoci di questo “circolo vizioso” del dolore cronico
è fondamentale per intervenire tempestivamente, evitando un peggioramento che può portare a un grave
deterioramento funzionale, emotivo e sociale.

Dolore cronico: non solo sintomo, ma malattia
Una delle prime definizioni cliniche di dolore cronico stabilisce una soglia temporale precisa: si parla di dolore
cronico quando persiste oltre i tre mesi, indipendentemente dal danno tissutale iniziale. Questo è un punto chiave
spesso trascurato, che aiuta a distinguere tra dolore acuto — segnale di allarme fisiologico — e dolore cronico, che
invece rappresenta un disturbo a sé e richiede un approccio terapeutico dedicato.

Il dolore cronico è caratterizzato da una sovraattivazione del sistema nervoso centrale, che porta a uno stato di
“sensibilizzazione” permanente. Questo significa che il dolore si autoalimenta e si amplifica, diventando
indipendente dalla causa iniziale e spesso non correlato a un danno fisico attuale.

Esempio reale

Immagina una persona che ha avuto inizialmente un problema muscolare risolto dopo qualche settimana. Se,
nonostante la guarigione, il dolore persiste e peggiora nel tempo, interferendo con il sonno e l’umore, si è
probabilmente entrati nel circolo vizioso del dolore cronico. Intervenire in questo stadio significa non solo alleviare
la sofferenza, ma anche prevenire danni ulteriori alla vita sociale e lavorativa del paziente.

I segnali del circolo vizioso del dolore
Come possiamo capire se stiamo entrando in questo meccanismo pericoloso? Ecco i segnali più comuni e
importanti da osservare:

Dolore persistente oltre i tre mesi: Se il dolore dura più di tre mesi, è una prima spia precisa che potrebbe
essersi trasformato in dolore cronico.



Il sonno peggiora il dolore: un altro segnale significativo è la relazione con il sonno. Contrariamente a ciò
che molti pensano, il dolore cronico spesso peggiora dopo una notte di sonno poco riposante o frammentato.

Umore e dolore si influenzano reciprocamente: tensione, ansia e depressione non solo sono frequenti nei
pazienti con dolore cronico, ma contribuiscono attivamente ad aumentare la percezione del dolore.

Limitazioni crescenti nelle attività quotidiane: un calo progressivo delle attività sociali, lavorative o di
interesse personale, che porta all’isolamento e a ridurre la qualità della vita.

Rigidità muscolare e affaticamento persistente: anche in assenza di sforzi evidenti, il corpo può sentirsi
teso e stanco senza motivo apparente.

Qualità della vita e dolore

Chi soffre di dolore cronico vive una costante lotta per mantenere un equilibrio. La qualità della vita si abbassa
notevolmente, non solo per il dolore in sé, ma per le conseguenze che esso ha sul sonno, l’umore, la capacità
lavorativa e i rapporti sociali.

Spesso ci si trova bloccati in una spirale pericolosa, dove il dolore limita le attività fisiche, che a loro volta
favoriscono il peggioramento del corrierenazionale.net dolore e dello stato emotivo. È quindi essenziale rompere
questo circolo con un approccio multidisciplinare e personalizzato.

Sottotrattamento: un problema sistemico
Uno degli ostacoli più grandi nel trattamento del dolore cronico è il sottotrattamento, dovuto spesso a motivi
sistemici e culturali. Tra questi:

Mancanza di formazione specifica dei medici di base nel riconoscimento precoce e nella gestione del dolore
cronico.

Scarsa applicazione di standard condivisi per la misurazione e registrazione del dolore durante la visita medica.

Diffidenza verso alcune terapie, soprattutto non farmacologiche o innovative.

Confusione tra dolore come semplice sintomo e dolore come patologia: questo porta spesso a un ritardo
nell’invio ai centri specialistici.

Bisogno di integrare terapie farmacologiche con supporti psicologici, fisici e sociali.

Per evitare questo sottotrattamento

È fondamentale potenziare la formazione dei medici di medicina generale, che sono il primo punto di contatto per
chi soffre di dolore. Una valutazione seria del dolore, che includa scale di misurazione validate, favorisce una
gestione più efficace e tempestiva.

Ruolo dei centri multidisciplinari del dolore e terapie avanzate
Superare il circolo vizioso del dolore non è possibile con un approccio singolo. Entrano in gioco i centri
multidisciplinari del dolore, strutture che offrono una valutazione completa e personalizzata, coinvolgendo fisiatri,
anestesisti, psicologi, fisioterapisti e spesso anche assistenti sociali.

Tra le opzioni più efficaci per trattare il dolore cronico, spesso refrattario ai trattamenti convenzionali, troviamo:
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Terapie cognitivo-comportamentali (CBT) per il dolore: mirano a modificare il modo in cui il paziente
percepisce e gestisce il dolore, migliorando umore, funzionalità e capacità di fronteggiare la sofferenza.

Cannabis terapeutica su prescrizione per indicazioni refrattarie: in alcuni casi selezionati e con
monitoraggio medico rigoroso, la cannabis può offrire sollievo dove altri farmaci non hanno avuto successo.

Un caso concreto

Una donna affetta da fibromialgia intrattabile si è rivolta a un centro multidisciplinare dopo anni di visite non
risolutive. Grazie alla CBT e a un piano di terapia farmacologica integrata, inclusa cannabis terapeutica su
prescrizione, è riuscita a migliorare sensibilmente sonno, umore e gestione del dolore, recuperando parte della sua
qualità della vita.

Perché non bisogna focalizzarsi su prezzi di farmaci o visite
Un errore comune quando si parla di trattamento del dolore è concentrarsi troppo sui costi di farmaci o visite
specialistiche. Pur essendo un tema importante, è un approccio riduttivo che rischia di distogliere l’attenzione dal
vero problema: il diritto a una cura efficace e tempestiva.

Investire in diagnosi corrette, formazione medica e strutture capaci di trattare il dolore cronico a 360 gradi è, in
prospettiva, un vantaggio anche economico per il sistema sanitario. Prevenire le complicazioni del dolore cronico
significa ridurre ospedalizzazioni, assenze lavorative e ulteriori spese sanitarie.

Conclusioni
Entrare nel circolo vizioso del dolore non è una condanna inevitabile. Riconoscere i segnali — come una persistenza
oltre i tre mesi, il peggioramento con il sonno, e la stretta connessione con l’umore — è il primo passo per
rompere il ciclo.

Un approccio multidisciplinare, che valorizzi l’integrazione di terapie farmacologiche, psicologiche e sociali, è la
strada maestra. Per questo è urgente superare il sottotrattamento, migliorare la formazione dei medici e
potenziare i centri specializzati.



Ricordiamo che il dolore cronico è una malattia vera e propria. Non è un segnale da trascurare, né un semplice
fastidio da sopportare. È una condizione che merita attenzione, rispetto e cure adeguate.


