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FACULTYPRESENTAZIONE 16 GIUGNO 17 GIUGNO

 Saluto delle Autorità

ore 14.45 Apertura del Convegno
 Latenze e criticità
 Fabio GORI

I SESSIONE
Analisi delle criticità nella gestione del paziente 
con sospetta diagnosi di fibromialgia
Moderatori: Roberto GERLI - Francesco PAOLETTI

ore 15.00 Fattori predisponenti e fattori scatenanti
 Carlo PERRICONE

ore 15.20 Diagnosi e diagnosi differenziale
 Elena BARTOLONI BOCCI

ore 15.40 Centralized Pain Sindrome
 Roberta CARPENEDO

ore 16.00 Discussione

ore 16.30 Coffee Break

II SESSIONE
Inquadramento del paziente con fibromialgia
Moderatori: Fabio GORI - Massimo MAMMUCARI

ore 17.00 Impostazione terapeutica
 secondo Linee Guida
 Giacomo CAFARO

ore 17.20 Ipotesi patogenetiche
 delle manifestazioni cliniche
 Giulia PEDINI

ore 17.40 Obiettivo terapeutico nel paziente
 affetto da fibromialgia
 Laura BAZZICHI

ore 18.00 Discussione

ore 18.45 Chiusura prima giornata di lavori

III SESSIONE
Approccio terapeutico
secondo linee guida internazionali
Moderatori: Innocenza RITACCO
                  Eleonora VALENTINI
ore 09.00 Complessità della cura
 Silvio D’ALESSANDRO
ore 09.20 Il ruolo del fisiatra
 Luigi Giuseppe TUMMINELLI
ore 09.40 Il ruolo della psicoterapia
 Roberta Majla Valentina TROVATO
ore 10.00 Il ruolo della Pain Matrix
 Silvia NATOLI
ore 10.20 Discussione
ore 10.40 Coffee Break

IV SESSIONE
Alterazioni bio-umorali
Moderatori: Arturo CUOMO
                 Stefano STRAPPAGHETTI
ore 11.00 Ruolo dell’ozono della fibromialgia
 Fabio ARAIMO
ore 11.20 Sostanze pro e sostanze anti nocicezione
 Renato VELLUCCI
ore 11.40 Neuroinfiammazione e stress ossidativo
 Livio LUONGO
ore 12.00 Il mondo dei Nutraceutici
 (ALA, PEA, LAC et al)
 Massimo RENZINI
ore 12.20 Discussione e linee di comportamento
 Fabio ARAIMO - Livio LUONGO
 Massimo RENZINI - Renzo VELLUCCI
ore 12.40 Uso della cannabis terapeutica
 nella fibromialgia
 Attilio CALVANESE
ore 12.55 Cannabis terapeutica: tecnica farmaceutica
 Annunziata LOMBARDI
ore 13.10 Discussione
ore 13.30 Compilazione questionario ECM
ore 13.40 Chiusura del Convegno
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La fibromialgia è presente nella popolazione generale con 
una incidenza che va dal 2 all’8 %; ed è caratterizzata 
sul piano clinico da una forma di dolore molto diffuso, 
accompagnato da fatigue, alterazioni della memoria e 
disturbi del sonno. Paragonata con l’artrite reumatoide, 
la fibromialgia non lascia identificare fattori in grado di 
orientare lo studioso in termini di possibili meccanismi 
di fisiopatologia: fatto sicuramente penalizzante in 
termini di approccio terapeutico. Data la complessità 
della sindrome, ciclicamente gli specialisti di riferimento 
operano una revisione critica dei differenti aspetti 
inerenti l’epidemiologia, i meccanismi fisiopatologici 
sospettati ed i criteri diagnostici utilizzati. Il trattamento, 
nonostante la reazione di frustrazione che genera in talune 
occasioni, viene man mano aggiornato attraverso rigorose 
Linee Guida. Per realizzare un trattamento con buone 
probabilità di successo risulterà necessario un approccio 
multidisciplinare che consideri la combinazione di 
interventi non farmacologici e di agenti farmacologici 
che integrino l’attività terapeutica. 
La condizione di stato di dolore centralizzato sembra 
adesso ricevere i maggiori consensi da parte degli 
addetti ai lavori: la costellazione di sintomi che la 
caratterizzano potrebbe rispecchiare tali condizioni 
di “chronic widespread pain” (CWP) Il rischio di una 
sovraesposizione dei pazienti sia in termini di terapie che 
di indagini, per quanto rappresenti una consapevolezza 
del clinico, sembra spesso un percorso obbligato. 
Occorre prendere in merito delle decisioni di buon 
senso. Le controversie che nel tempo sono state oggetto 
di discussioni decise hanno la loro ragion d’essere nella 
sfida che tale sindrome rappresenta per in clinico, e non 
solo. Obiettivo dell’incontro è quello di determinare un 
confronto tra gli specialisti che con maggiore frequenza 
impattano i pazienti affetti, con particolare riferimento 
a: revisioni delle linee guida, valutazione delle metanalisi 
maggiormente significative, i risultati della evidence 
based medicine.


