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sintomi sulla qualità di vita e sul benessere psicologico dei pazienti con Parkinson. Una 
valutazione di screening di questi aspetti sintomatologici dovrebbe pertanto configurarsi 
come un gold standard preliminare utile alla pianificazione di un intervento di 
promozione della salute sia fisica sia mentale del paziente con Parkinson.

SINDROMI PSICOSOMATICHE (DCPR) NELLA FIBROMIALGIA

Lorys Castelli, Ada Ghiggia, Valentina Tesio

Dipartimento di Psicologia, Università di Torino

Introduzione.  Ad oggi nessuno studio ha indagato la presenza di sindromi psicosomatiche, 
valutate tramite i Criteri Diagnostici per la Ricerca in Psicosomatica (DCPR), nella 
Fibromialgia (FM). Il presente studio si propone due obiettivi: 1) indagare la prevalenza 
di sindromi psicosomatiche (DCPR) nella FM attraverso il confronto con pazienti affette 
da Artrite Reumatoide (AR), patologia caratterizzata da dolore cronico ma considerata 
a bassa componente psicosomatica, e 2) valutarne l’impatto sul funzionamento 
psicosociale delle pazienti con FM. Metodi Un campione di donne affette da FM (101) 
e un campione di donne con AR (101) sono state valutate attraverso i DCPR, la HADS 
(Hospital Anxiety and Depression Scale) e l’SF-36 per la rilevazione del funzionamento 
psicosociale legato alla salute (SF-36_MH). Risultati I risultati evidenziano una 
prevalenza significativamente più  elevata di sindromi psicosomatiche nel gruppo FM 
rispetto al gruppo AR, per quanto riguarda le sindromi da somatizzazione (Sintomi 
funzionali: 15.8% vs. 0%; tanatofobia: 64.4% vs. 14.9%; sintomi di conversione: 48.5% 
vs. 6.9%; reazione agli anniversari: 45.5% vs. 17.8%, rispettivamente), l’irritabilità 
(Comportamento di tipo A: 57.4% vs 34.7%; Umore irritabile: 40.6% vs. 24.8%), e 
la demoralizzazione (51.5% vs. 17.8%). I risultati della regressione lineare gerarchica 
mostrano come, oltre alla presenza di ansia e depressione, la presenza di comportamento 
abnorme di malattia (β = -0.22; p= .006), di sindromi da somatizzazione (β = -0.18; 
p= .021) e di demoralizzazione (β = -0.18; p= .025) abbiano un impatto significativo 
sulla SF-36_MH. Il modello finale spiega il 47% della varianza. Conclusioni Il presente 
studio evidenzia un’elevata prevalenza di sindromi psicosomatiche nelle donne affette 
da FM. La presenza di queste sindromi, e in particolare di comportamenti abnormi 
di malattia, somatizzazione e demoralizzazione, risulta avere un impatto negativo, 
indipendente dalla presenza di ansia e depressione, sul funzionamento psicosociale di 
tali donne. Questi dati confermano l’utilità diagnostica dei DCPR anche nella sindrome 
fibromialgica.
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