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Perché laricerca sul dolore € importante

Introduzione: Qual é il problema?

ILdolore € il motivo pit comune per cui le persone si rivolgono a un medico in tutta Europa. Mentre il
dolore a breve termine (come quello causato da un infortunio) svolge un ruolo protettivo, il dolore a
lungo termine o cronico (cioe che dura piu di tre mesi) puo influenzare gravemente la qualita della
vita. Colpisce non solo la salute fisica e mentale, ma anche il lavoro, Uistruzione e le relazioni
personali. Il dolore non & un sintomo, ma un serio problema di salute a sé stante.

Il dolore cronico non € solo un peso personale — € una sfida strutturale che mina la produttivita
economica, sovraccarica i sistemi sanitari e aggrava le disuguaglianze sociali nell’Unione europea.
Con oltre 150 milioni di europei colpiti, il dolore cronico richiede un’attenzione politica urgente e
un’azione politica coordinata.

Il costo economico € enorme: le stime indicano che il peso totale del dolore cronico si aggira tra
'1,5% e il 4% del PIL in molti Stati membri dellUE. Questi costi sono causati da perdita di
produttivita, congedi per malattia a lungo termine, pensionamenti anticipati e aumento della
domanda di servizi sanitari e sociali. In termini concreti, si tratta di miliardi di euro persi ogni anno —
un drenaggio silenzioso per i bilanci nazionali e la competitivita dell’UE.

Ma il costo non € solo economico. Il dolore cronico colpisce in modo sproporzionato le donne, gli
anziani e le comunita a basso reddito, rafforzando i cicli di poverta, disoccupazione e cattiva salute.
Senza interventi, questa dinamica continuera ad alimentare 'esclusione sociale, ad ampliare le
disuguaglianze sanitarie e a minare i progressi verso gli obiettivi del Pilastro europeo dei diritti sociali
e dell’equita sanitaria.

Nonostante cio, la ricerca sul dolore rimane una prioritd secondaria nei quadri politici e di ricerca
dell’UE. Gli sforzi attuali sono frammentati, sottofinanziati e disconnessi dalla realta clinica.
L’innovazione € rallentata dalla mancanza di coordinamento, dati incoerenti e assenza di una
strategia di ricerca a livello europeo.
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Serve un cambiamento — non solo nel modo in cui trattiamo il dolore, ma anche nel modo in cui lo
comprendiamo, lo ricerchiamo e lo finanziamo. L’Unione europea deve trattare il dolore cronico
come una priorita sanitaria ed economica. Cio richiede una politica di ricerca coordinatain linea con
Horizon Europe, che colmi il divario tra scoperta scientifica e applicazione clinica e garantisca che
Uinnovazione raggiunga tutti i cittadini europei, indipendentemente da reddito, eta o provenienza
geografica.

Un appello all’azione: Una strategia europea coordinata per la ricerca sul dolore

Per rispondere a queste sfide, la Federazione Europea del Dolore (EFIC) ha sviluppato una strategia
dettagliata di ricerca sul dolore per UEuropa (PRISE). Questa strategia fornisce un percorso chiaro e
basato su evidenze per colmare questa lacuna.

Sviluppata con il contributo di clinici, ricercatori e persone che convivono con il dolore, PRISE
presenta una visione europea unificata per la ricerca sul dolore. Affronta la duplicazione degli sforzi,
le priorita non allineate e la spesa inefficace. Attraverso il coordinamento transfrontaliero, PRISE puo
rafforzare i sistemi sanitari, guidare i finanziamenti e offrire benefici concreti ai pazienti —
sostenendo gli obiettivi dell’UE in materia di innovazione, salute digitale e qualita della vita.

Priorita strategiche
PRISE ha identificato cinque obiettivi principali diricerca:

e Comprendere meglio il dolore studiando i numerosi fattori che lo influenzano, inclusi quelli
biologici, psicologici e sociali.

e Studiare le condizioni correlate al dolore, come depressione, disturbi del sonno e obesita, e capire
come influenzano la percezione del dolore e U’efficacia dei trattamenti.

e Valutare i trattamenti attuali ed emergenti, inclusi farmaci, fisioterapia e approcci
comportamentali, per individuare cio che funziona meglio.

e Sviluppare nuovi trattamenti personalizzati che rispondano ai bisogni dei singoli pazienti,
utilizzando nuove tecnologie.

e Studiare lUimpatto del dolore sulla societa e sull’economia per supportare una migliore
pianificazione e allocazione delle risorse sanitarie.

Dalla strategia all’impatto
Una priorita della strategia PRIiSE & garantire che laricerca porti a cambiamenti concreti. Cio significa
che gli studi devono essere utili per clinici, responsabili politici e persone che convivono con il
dolore. E inoltre importante facilitare il confronto dei risultati utilizzando misure standardizzate e
coinvolgendo i pazienti nella progettazione degli studi.
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Le ricerche recenti mostrano che Uutilizzo combinato di dati (come informazioni cliniche, indicatori
di salute mentale e immagini cerebrali) pu0 aiutare a prevedere l’evoluzione del dolore. Per farlo, i
ricercatori hanno bisogno di buoni sistemi di dati e di una migliore connessione tra ricerca e pratica
clinica.

Per questo, PRIiSE raccomanda:

¢ | ’'uso di standard comuni per misurare il dolore
¢ |l coinvolgimento dei pazienti nella pianificazione della ricerca
¢ | ’allineamento degli studi con i sistemi internazionali, come U'ICD-11

Conclusione: Dalla strategia all’azione

Il dolore colpisce milioni di persone in tutta Europa, generando problemi personali, sociali ed
economici rilevanti. Investendo ora in un quadro strategico, inclusivo e basato sui dati — come
delineato nella strategia PRISE — UUE pud ridurre i costi a lungo termine del dolore cronico,
rafforzare i sistemi sanitari e mantenere gliimpegniverso la giustizia sociale, la resilienza economica
e una salute pubblica sostenibile.

La strategia PRISE rappresenta una tabella di marcia per raggiungere questi obiettivi. Il documento
completo e disponibile nel European Journal of Pain:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/ejp.4767
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