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Kendall: “Una buona postura e uno stato di
equilibrio muscolare e scheletrico che protegge le
strutture portanti del nostro corpo..”

De Col: “e [ ‘aspetto “economico” che ne determina
la qualita”

Lastrico: ¢
la relazione
spaziale tra i segmenti

Metheny: “la postura migliore e quella nella quale i
segmenti sono equilibrati nella posizione di
minimo impegno e di massima stabilita”

Nasher : “

stazione perturbaziont’.




POSTURA

Epifenomeno macroscopico spazio-temporale

ovvero la posizione angolare dei vari segmenti nei
piani corporei, risultato di una risposta
sinergetica sempre adeguata e globale alle

variabili esterne o interne all’organismo

frutto di una fine capacita di integrazione ed

organizzazione di molti sottosistemi
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MECCANISMI A FEED - BACK DISCONTINUO

Le strategie posturali a disposizione del sistema non possono
essere considerate fisse e stereotipate ma al contrario, flessibili ed
adattabili ai vincoli e agli obiettivi del sistema stesso

“in ogni momento abbiamo la capacita potenziale di compiere un
numero infinito di atti. La scelta di un determinato atto
comportamentale € un atto creativo” (Anokin)

La patologia puo produrre una perdita della possibilita del sistema

di scegliere e modulare le diverse strategie posturali?




MECCANISMI A FEED-BACK
DISCONTINUO

PROCESSO DI INTEGRAZIONE SENSORIALE

La rotazione in senso orario della scena visiva ad ampio
angolo di visuale causa uno spostamento in senso antiorario
della verticale visiva e corporea percepita (2) ed una misurabile
inclinazione del corpo nella stessa direzione del movimento
dell’immagine (3). (Brandt e coll. 1986)
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MECCANISMI A FEED-BACTK DISCONTINt)

Esempio di relativa dipendenza del controllo posturale dalle informazioni
VISIVE-VESTIBOLARI-SOMATOSENSORIALI

MISURARE LE MODIFICAZIONI DELLE OSCILLAZIONI POSTURALI in
Stazione eretta, mentre venivano manipolate le informazioni afferenti da
ciascun canale sensoriale

I1 soggetto modifica la percezione della verticale
-Velocita della rotazione
- ricchezza del contesto della scena

RICALCOLO da parte del SNC del vettore di gravita basato sulla
vista



Il soggetto si sostiene al tavolo Il soggetto tiene in mano una tazza

MECCANISMI A FEED-BACK
DISCONTINUO

ORGANIZZAZIONE DI RISPOSTE
COMPENSATORIE

Perturbazione

Il soggetto si sostiene
al tavolo

\ ~ Il soggetto tiene
in mano una tazza
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L’ ”ATTIVITA POSTURALE”
VARIABILITA E RIDONDANZA

Ridondanza cinematica

Ridondanza muscolare

Ridondanza centrale

(Pedotti e Crenna 1990)



L’ "ATTIVITA POSTURALE”
VARIABILITA E RIDONDANZA

Ridondanza cinematica: ampiamente dimostrata da molti Autori , € la possibilita del sistema di
raggiungere una stessa postura o compiere uno stesso gesto attraverso un numero praticamente
infinito di combinazioni di rapporti articolari. Questa variabilita non va considerata un “errore” del
sistema ma una ricchezza che permette di correggere ed adattare al meglio il movimento alle
diverse condizioni ambientali

contesto



L’ "ATTIVITA POSTURALE”
VARIABILITA E RIDONDANZA

Ridondanza muscolare: il reclutamento di unita motorie puo variare nell’esecuzione di
uno stesso gesto, sia come combinazione di attivazione dei diversi muscoli ma anche
all’interno del singolo muscolo in funzione del compito. Esistono all'interno dello
stesso muscolo, compartimenti di UM che si contraggono con rapporti temporali e di
intensita diversi in relazione ai diversi compiti ai quali il muscolo € chiamato a
rispondere.

compito



L’ "ATTIVITA POSTURALE”
VARIABILITA E RIDONDANZA

Ridondanza centrale: dalla corteccia motoria diversi gruppi di
neuroni convergono iloro segnali verso un unico pool di
motoneuroni spinali che controlla un muscolo, ma allo stesso tempo
1 segnali di un gruppo di neuroni corticali possono divergere verso
piu pool neuronali e controllare diversi muscoli. La corteccia pre-
motoria, interviene sia per i movimenti degli arti sia per
I’orientamento del corpo verso I’oggetto, attivita questa definita
come posturale.

(Massion et al. 1989).

percezione
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Alain Berthoz

IL SENSO'
DEL MOVIMENTO ™y

=

Tutte le informazioni provenienti dai nostri sensi
vengono integrate per predire il movimento da
compiere; infatti, secondo Berthoz, la percezione non &
soltanto un’interpretazione dei messaggi sensoriali:

essa € una “simulazione interna” dell’azione, € giudizio,
scelta, € un’anticipazione delle conseguenze dell’azione
e dunque appartiene ai contesti dei meccanismi di
feed-forward. (“teoria motoria della percezione”).




CORREIGVA
[N )V RINE: PO SITIURA!

Il glusto rapporto tra le FORZE INTERNE & espresso dal
| e dalla |

Il giusto rapporto con le FORZE ESTERNE ¢& espresso dal corretto

equilibrio statico e pertanto dalla corretta proiezione al suolo del baricentro.



Tre strutture anatomiche sono al servizio delle funzioni
posturali:

- Il sistema osteo-articolare che definisce la forma del corpo e
trasmette le forze interne ed esterne a cui € soggetto,

- I gruppi miofasciali che garantiscono la stabilita e gli
spostamenti del corpo e dei differenti segmenti corporei,

- | recettori sensoriali che informano il sistema nervoso
centrale sulla configurazione e dei cambiamenti di configurazione
dei vari segmenti corporei.



ESTEROCETTORI ci Lottare contro la
gravita

posizionano in rapporto all’
ambiente

Opporsi alle forze

PROPRIOCETTORI posizionano esterne

le differenti parti del corpo in

rapporto all’insieme, in una
Situarsi nello spazio
strutturato che ci

CENTRI SUPERIORI integrano i circonda
processi cognitivi (Paillard) e

posizione prestabilita

rielaborano i dati ricevuti dai Permettere ’equilibrio

recettori precedenti nel movimento,
guidarlo e rinforzarlo




Il Sistema Posturale
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IL SISTENMIATONICO-POSTURALE

I compiti sono:
» Opporsi alla gravita;
» Contrastare le forze esterne;

» Collocarci nello spazio-tempo circostante;

» Permettere i movimenti conservando 1’equilibrio;

» Correggere la posizione qualora si ricevano informazioni non corrette.




Sistema Tonico
Posturale

INPUT | OUTPUT

(afferenze) (efferenze)
sistemi INTEGRAZIONE

(S.N.C.) tono
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I1 piede pud giocare uno dei tre seguenti ruoli nell’ambito delle posture non
corrette e delle problematiche derivanti:

: € la principale causa (piede causativo);

: € un elemento di compensazione del disequilibrio derivante
da alterazioni delle parti superiori del corpo (occhi, denti). All’inizio
questo adattamento e reversibile, in seguito diventa fisso e accentua lo
squilibrio posturale (piede adattativo);

3. : € sia elemento causa che elemento adattativo (piede combinato).



Body Posture Modulates Action Perception

The Jowrnal of Neuroscience

Marius Zimmermann, Ivan Toni, and Floris P. de Lange
Journal of Meuroscience 3 April 2013, 33 (14) 5930-5938; DOI: https:fdoi.orgM0.1523NEURDSCLEETO-12.2013

Recent studies have highlighted cognitive and neural similarities between planning and perceiving actions. Given that action planning
involves a simulation of potential action plans that depends on the actor’s body posture, we reasoned that perceiving actions may also be
influenced by one’s body posture. Here, we test whether and how this influence occurs by measuring behavioral and cerebral (fMRI)
responses in human participants predicting goals of observed actions, while manipulating postural congruency between their own body
posture and postures of the observed agents. Behaviorally, predicting action goals is facilitated when the body posture of the observer
matches the posture achieved by the observed agent at the end of his action (action’s goal posture). Cerebrally, this perceptual postural
congruency effect modulates activity in a portion of the left intraparietal sulcus that has previously been shown to be involved in updating
neural representations of one’s own limb posture during action planning. This intraparietal area showed stronger responses when the
goal posture of the observed action did not match the current body posture of the observer. These results add two novel elements to the
notion that perceiving actions relies on the same predictive mechanism as planning actions. First, the predictions implemented by this
mechanism are based on the current physical configuration of the body. Second, during both action planning and action observation,
these predictions pertain to the goal state of the action.

Il1 sistema somato-sensoriale, visivo e uditivo, e recettori vestibolari sono
essenziali per mantenere il movimento corporeo regolato dal cervello ed
I’equilibrio, nonché una sensazione di confort.




LA TEORIA DELLA NEUROMATRIX
MELZACH 2001

Sistema centrale di origine genetica e plasmato dall’esperienza

“ampia e diffusa rete di neuroni consistente in connessioni circolari tra talamo e
corteccia e tra corteccia e sistema limbico”

integrazione componenti sensoriali, con aspetti cognitivi ed emozionali.

produzione di neurosignature INPUTS TO BODY-SELF

OUTPUTS FROM BODY-SELF
NEUROMATRIX

NEUROMATRIX

BODY-SELF
COGNITIVE-EVALUATIVE NEUROMATRIX PAIN PERCEPTION
Tonic input from brain  Phasic input from Cognitive-evaluative dimension
{cultural learning, past brain (attention. Sensory-discriminative dimension
experience, personality expectation, \ ’ Motivationai-affective dimension

)V, (including feekings of stress)
SENSORY-DISCRIMINATIVE ‘ , \ I ACTION PROGRAMS

variables) anxiety, depres:

g tavoluntary action patterns
I ol =\, Phasic cutaneaous  Visceral input €
J CICEZIC sensory input Visual, vestibular and}  / N Voluntary action patterns

Tonic somatic input other sensory input) \ 5 i Social communication
A \.,/

{trigger points, deformities) Coping strategies

3 N — -
MOTIVATIONAL-AFFECTIVE ’ ' STRESS-REGULATION PROGRAMS
Hypothalamic-pituitary-adrenal system Cortisol lavel
Noradrenalin-sympathetic system Noradrenalin levels
mmune system Cytokine levels

Cytokines Immune system activity
Endogenous opistes; limbic system Endorphin levels

consapevole
o= azionl cl=l corpo
complesse come unita

time

Melzack R., Pain and the neuromatrix in the brain, Journal of Dental Education, 65:1378-1382,
2001



Metodo Feldenkrais
la postura riflette
l'ecologia mentale e fisica

I1 corpo possiede una sincerita straordinaria e
proietta all'esterno cio che si vorrebbe tener
celato.

La postura , piu chiaramente di ogni parola,
parla di noi e racconta la nostra storia

La postura e congruente con l'ecologia
mentale e fisica di ogni persona

'
i

Le quattro cate
gorie Tondamen
tall in cui, secon
cloy Moshe Felden
krals, puo exsers
classiticato Il por
tanmeaento.




PER UNA DEFINIZIONE DI “FP4357ufkA4”

“La postura consiste nel
tenersi pronti al movimento:
readiness to move”

Bernstein

Come, nelle nostre proposte riabilitative,

recuperare questa capacita di prepararsi al movimento

in modo variabile, a secondo dei compiti € del contesto?




Motor Imagery

La sintesi «percettivay del corpo

Non riconosciamo con la vista cio che tuttavia
abbiamo  visto  spesso, mentre  riconosciamo
immediatamente la rappresentazione visiva di cio che
nel nostro corpo ci e invisibile....ogni conoscenza
deriva dalla esperienza sensoriale

John Locke (1632—-1704)



STATO DINAMICO DURANTE IL QUALE IL PAZIENTE
SIMULA MENTALMENTE UNA DETERMINATA AZIONE.
CIO IMPLICA CHE EGLI SENTA/PERCEPISCA SE STESSO
CHE COMPIE UNA DETERMINATA AZIONE”

permette di percepire in modo cosciente il

movimento senza l’esecuzione reale dello stesso

Fa da ponte fra la percezione e il movimento

E utile a stabilire delle strategie
soluzione al problema posto
dall’esercizio

(Decety J.; Do immagine and executed actions share the same neural substrate?; Brain
Research. Cognitive Brain Research, 3:87-93, 1996



® Anticipa e simula il movimento

® Guida e facilita la percezione

® condivide gli stessi substrati e le stesse regole utilizzate dal movimento reale

(Roth M., Decety J., Raybaudi M., Massarelli R., Delon-Martin C., et al.; Possible involvement of primary

motor cortex in mentally simulated movement: a functional magnetic resonance imaging study;
Neuroreport, 7:1280-1284, 1996)

® Permette di modificare lo schema corporeo alterato



Possibile modalita di evocazione IM

- eseguire con la parte sana il movimento memorizzandone le informazioni significative
- immaginare lo stesso movimento dal lato sano senza eseguirlo
- descrivere quanto immaginato (eventuali indicazioni verbali del terapeuta)

- Trasferire ’IM (Modello) dal lato malato. Focalizzare 1’attenzione sugli elementi piu significativi del

movimento emersi dal lato sano
- confrontare le due immagini (eventuali discrepanze)
- Eseguire realmente il movimento dal lato malato

- Confrontare quanto immaginato con quanto realmente percepito



Strategie di controllo della qualita dell’IM

- LINGUAGGIO

- TEMPORIZZAZIONE

- MODIFICA COMPORTAMENTO

Deschaumes-Molinaro C., Dittmar A., Vernet-Maury E.; Autonomic nervous system response patterns correlate with mental imagery; Physiology & Behavior,
51:1021-1027, 1992; Wuyam B., Moosavi S.H., Decety J., Adams L., Lansing R.W., et al.; Imagination of dynamic exercise produced ventilatory responses which were
more apparent in competitive sportsmen; Journal of Physiology, 482:713-724, 1995



PROFILO DEL PAZIENTE

come
apprende

come si
Manifesta la
disorganizzazione

come
Immagina



Body Analysis Capture
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Stabilometric
assessment

PAOLUCCI T, MORONE G, DI CESARE A, GRASSO MR, FUSCO A, PAOLUCCI S, SARACENI
VM, IOSA M. EFFECT OF CHENEAU BRACE ON POSTURAL BALANCE IN ADOLESCENT
IDIOPATHIC SCOLIOSIS: APILOT STUDY. EUR JPHYS REHABIL MED. 2013 OCT;49(5):649-57.




RESULTS:

Patient's group was characterized by significantly higher postural
instability than control group (P<0.05) that decreased with brace in
terms of limb load symmetry (-12% in eyes open condition), sway
length (-12%), velocity in anteroposterior (-16%) and latero-lateral
directions (-10%). Significant correlations were found between the
changes occurred when wearing Chéneau brace on load symmetry
during standing and those on symmetry of gait (R>0.5, P<0.05).
CONCLUSION AND CLINICAL REHABILITATION IMPACT:
Our results show slight changes in terms of posture when wearing
Chéneau brace according with the severity of pathology and
significantly affecting gait parameters. For these reasons, use of
postural balance evaluation should be objectively used to verify the
efficacy of Cheneau brace on body functioning of adolescents with
idiopathic scoliosis.




Body image

Picelli A, Negrini S, Zenorini A, losa M, Paolucci S, Smania N.: Do adolescents with
idiopathic scoliosis have body schema disorders? A cross-sectional study. J Back
Musculoskelet Rehabil. 2016;29(1):89-96.

Adolescents with AIS proved to be more satisfied with their treatment and have a body
Image that is less affected adversely when they use a brace. The use of the corset does not
adversely affect self-image and mental health, moreover adolescents who wear a brace
comply well with treatment and expect good results.

Paolucci T, Piccinini G, losa M, Piermattei C, De Angelis S, Zangrando F, Saraceni VM.
The importance of trunk perception during brace treatment in moderate juvenile
idiopathic scoliosis: What is the impact on self-image? J Back Musculoskelet Rehabil.
2017;30(2):203-210.






