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INTRODUZIONE E OBIETTIVI

Inhibitory learning e Habituation sono due approcci di esposizione derivanti dalla psicologia che possono essere
utilizzati nella gestione dei pazienti con kinesiofobia, nei quali i comportamenti di evitamento sostengono un circolo
vizioso di auto-mantenimento della disabilita. Inhibitory learning e Habituation, attraverso I’esposizione alle attivita
temute, mirano a violare e riconcettualizzare le aspettative negative e ridurre la paura.

L'obiettivo di questa revisione € indagare i presupposti teorici dei diversi metodi di Exposure e approfondirne le
indicazioni e le implicazioni pratiche, in modo particolare nei pazienti con kinesiofobia.
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CONCLUSIONI

Dall’analisi degli studi emerge che I'esposizione ¢ il trattamento di scelta per i pazienti che presentano una pain-
related fear elevata, rivelandosi utile sia nella riduzione della paura e dell’evitamento sia nel ridurre il dolore. |
modelli teorici piu recenti sembrano supportare 'inhibitory learning e la violazione delle aspettative negative
rispetto alle classiche strategie di habituation, ma, a causa della limitata disponibilita degli studi, attualmente non e
ancora possibile consigliare I'utilizzo di un metodo rispetto all’altro. Nonostante i principi teorici dell’esposizione
provengano dal campo della psicologia, i risultati degli articoli sembrano promettenti circa la sua utilita in ambito
muscolo-scheletrico nell’affrontare la paura del movimento e i comportamenti di evitamento.
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