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CRPS-CPP

Persiste da almeno 3 mesi

Disagio emotivo (ansia-rabbia-depressione-frustrazione 

catastrofismo)

Disabilità funzionale (attività quotidiane-ruolo sociale)

Diagnosi: esclusa malattia di base



CRPS

Prevalenza: 5.4-26.2 /100.000 abitanti

Estremità distali

Trauma 

Trattati chirurgicamente

Anestesia generale prolungata-non ALR

Genere femminile
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Strutture nervose e Dolore



FISIOPATOLOGIA



Flogosi neurogena

Disfunzione autonomica

Sistema immunitario











Evento regionale, la complessità è sistemica



DIAGNOSI









TERAPIA



3 linee di trattamento

• Terapia riabilitativa e psicologica

• Terapia farmacologica

• Terapia locoregionale infiltrativa e 

interventistica



Terza linea di trattamento

terapie interventistiche

• Blocco del simpatico

• IVRA

• Blocchi anestetici

• neurostimolazione 



BLOCCO NERVOSO SIMPATICO





PROCEDURE LOCOREGIONALI













ENDOVENOSA REGIONALE







Neurostimolazione elettrica 

midollare e periferica











Neurostimolazione 

• Elevato livello di evidenza con prove di 

efficacia e sicurezza



Per riassumere 

• Evidenze scarse o nulle

• I clinici devono quindi essere guidati dai 

risultati di RCT per altre neuropatie 

dolorose sugli studi a disposizione per la 

CRPS e sulla propria esperienza clinica 

• Scelta terapeutica: sulla base delle 

caratteristiche del singolo individuo

• l’dentificazione clinica della fisiopatologia

• SCS non è l’ultima spiaggia





• Intervento algologico: difficoltà ad iniziare 

o progredire nella riabilitazione a causa di 

una CRPS  di severità medio elevata

• Diagnosi -Terapia- Gestione 

• Timing valutazione multidisciplinare

INTERVENTO ALGOLOGICO



Grazie   


