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La fibromialgia è una sindrome muscolo-
scheletrica caratterizzata da dolore cronico e 
limitazioni della partecipazione che colpisce 
circa il 5% della popolazione mondiale, in Italia 
circa 2 milioni di persone, con una prevalenza 
maggiore nel sesso femminile. Tra gli interventi 
non farmacologici, l’esercizio fisico 
rappresenta una componente fondamentale 
della gestione terapeutica; tuttavia, il 
mantenimento a lungo termine dell’aderenza ai 
programmi di esercizio costituisce una 
rilevante criticità clinica. L’obiettivo di questo 
elaborato è di esaminare le evidenze 
disponibili sulle strategie finalizzate a 
promuovere e mantenere l’aderenza 
all’esercizio nei pazienti con fibromialgia.
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Dalla letteratura sono emerse diverse 
strategie, queste sono: comprensione dei 
pensieri e credenze del paziente 
sull’esercizio, strategie psico-
comportamentali utili a ridurre la 
catastrofizzazione, esercizio personalizzato, 
tecnologie interattive e comunicazione 
empatica.

È stata fatta una revisione della 
letteraturatura utilizzando come database 
Medline e come motore di ricerca 
PubMed.
Criteri di inclusione:
• studi quantitativi e qualitativi;
• adulti e giovani (M/F) con diagnosi 

medica di fibromialgia;
• studi il cui abstract fosse disponibile 

per la consultazione. 
Criteri di esclusione: 
• Presenza di patologie in soggetti con 

diagnosi medica di fibromialgia
Selezione: 131 articoli identificati, 45 full-
text valutati, 18 studi inclusi. 

L’aderenza in questi pazienti è un problema 
multidimensionale, è necessario un approccio 
globale. Non basta chiedere al paziente di fare  
esercizio perché trovandosi in uno stato di 
fragilità fisica e mentale risulterà per lui difficile 
aderire. L’efficacia delle singole strategie può 
essere limitata; per questo, è fondamentale 
integrare interventi diversi e il contributo di più 
professionisti sanitari, al fine di monitorare e 
affrontare le molteplici dimensioni 
compromesse dalla patologia.
I limiti sono l’aver utilizzato un’unica banca 
dati, le tipologie di studio e il numero dei 
campioni studiati. Il punto di forza è 
l’approccio metodologico utilizzato per la 
realizzazione  dell’elaborato. 
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