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Effetti del trattamento con onde d’ urto focali sull’ intensità e 
sull’ interferenza del dolore e sulla qualità di vita in pazienti 

con spalla dolorosa cronica: uno studio prospettico. 
 
 

Introduzione 
Lo scopo di questo studio è stato quello di valutare gli effetti del trattamento con onde 
d’ urto focali sull’ intensità ed interferenza del dolore sulle attività di vita quotidiana e 
sulla qualità di vita in pazienti con spalla dolorosa cronica. 
 
Metodi 
In questo studio prospettico, sono stati valutati gli effetti del trattamento con onde d’ 
urto focali in  23 pazienti con dolore cronico (da almeno 6 mesi) causato da tendinopatia 
di spalla (calcifica e non), utilizzando come scala di misurazione la Brief Pain Inventory 
(BPI, indici di intensità e di interferenza) all’ inizio (T0), e ogni settimana dopo ogni 
seduta di trattamento (T1,T2, T3). 
 
Risultati 
Abbiamo osservato una variazione del BPI intensity index statisticamente significativa già 
evidente dopo il primo trattamento (T1=4,94±2,26 DS; p=0,044). A due settimane di 
trattamento, è stato confermato il miglioramento in termini di intensità del dolore ( T0 
5,73±2,50- T3 4,33±1,95 DS; p 0,005). Inoltre, analizzando i risultati del BPI interference 
index è emerso che sono necessarie almeno 3 sedute di onde d’urto per ottenere una 
variazione statisticamente significativa della performance funzionale (T0=4,54±2,27 DS; 
T3=3,44±2,10 DS; p=0,002). Abbiamo osservato inoltre una differenza 14 mm nel BPI 
intensity index al termine del trattamento rispetto al baseline, corrispondente alla MCID 
(minimal clinically important difference)  riportata  in letteratura per la valutazione 
dell’efficacia dei trattamenti per la spalla dolorosa cronica. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Conclusioni 
Si può affermare che il trattamento con onde d’ urto focali sembra essere efficace nel provocare una 
riduzione dell’ intensità e dell’ interferenza del dolore sulle attività di vita quotidiana e nel migliorare la 
qualità di vita dei pazienti con tendinopatia cronica di spalla. 
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