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E’ l’insieme di tecniche che permette la valutazione

del movimento umano e delle sue alterazioni al fine

di :

 aiutare nella diagnosi funzionale di disordini motori

Impostare e valutare una terapia (riabilitativa,

  chirurgica, ortesica, …)

Effettuare ricerche sulla fisiologia/patologia del movimento

Sviluppare nuovi dispositivi

Ottimizzare il gesto atletico



Fornire dati quantitativi per:

Sviluppare nuove ortesi ed ottimizzare quelle esistenti

Adattare le ortesi alle caratteristiche del singolo soggetto

Verificarne l’uso corretto e monitorare le performance

del   pz

Confrontare diverse soluzioni ortesiche



CARATTERISTICHE DELLA

 STRUMENTAZIONE:

Tridimensionalità

Non invasività

Possibilità di fornire informazioni quantitative

Possibilità di effettuare un’analisi integrata multifattoriale e
cioè di acquisire dati relativi alla cinematica e alla dinamica
(momenti, potenze, angoli articolari,…)

GAIT ANALYSIS



• Sistemi in grado di misurare le coordinate tridimensionali di
marker (elementi di materiale catarifrangente che vengono
apposti sul corpo del soggetto in particolare punti di repere).

• I marker sono illuminati ad intervalli regolari da ciascuna
telecamera da una sorgente a luce in prossimità dell’infrarosso
ed il riflesso ripreso dalla telecamera coassiale alla sorgente di
luce.

SISTEMI OPTOELETTRONICI



• Sistemi in grado di misurare il sistema di forze scambiate
al terreno.

• Conoscendo il sistema di forze scambiate al terreno ed
acquisita la cinematica mediante i sistemi optoelettronici
è quindi possibile calcolare i momenti e le potenze alle
diverse articolazioni.

PIATTAFORME DINAMOMETRICHE



• Sistema in grado di misurare la distribuzione
delle pressioni mediante l’utilizzo di una matrice
di sensori opportunamente sagomati.

BAROPODOMETRIA ELETTRONICA



1. Initial contact (0-2% del ciclo del passo)

2. Risposta al carico o Loading Response (0-10%)

3. Appoggio intermedio o Mid stance (10-30%)

4. Appoggio terminale o Terminal stance (30-50%)

5. Preoscillazione o Pre Swing (50-60%)

6. Oscillazione iniziale o Initial Swing (60-73%)

7. Oscillazione intermedia o Mid Swing (73-87%)

8. Oscillazione terminale o Terminal Swing (87-100%)

LE OTTO FASI DEL CICLO DEL CAMMINO (J.Perry)



IL  MOVIMENTO NEL PIANO SAGITTALE (FLESSIONE ED ESTENSIONE) EIL  MOVIMENTO NEL PIANO SAGITTALE (FLESSIONE ED ESTENSIONE) E’’
IMPIEGATO PER LA PROGRESSIONE NELLIMPIEGATO PER LA PROGRESSIONE NELL’’APPOGGIO E PER LAPPOGGIO E PER L’’AVANZAMENTOAVANZAMENTO
DELLDELL’’ARTO NELLARTO NELL’’OSCILLAZIONE .OSCILLAZIONE .



•Deformita’ (retrazioni muscolari , legamentose, tendinee,
irregolarita’ della superficie articolare , anchilosi)

•Debolezza muscolare (atrofia muscolare da disuso, da
patologie muscolari , da danno neurologico)

•Controllo alterato (spasticita’)



     IL DOLORE



                                        TIBIOTARSICATIBIOTARSICA

                  FLESSIONE PLANTARE

 debolezza dei muscoli pre-tibiali

retrazione in flessione plantare

 iperattivita’ del soleo

 compenso alla debolezza del
quadricipite





                            FLESSIONE DORSALE

debolezza del soleo

rigidita’ della tibiotarsica in posizione neutra





   FLESSIONE ECCESSIVA ED ESTENSIONE INADEGUATA

Retrazione in flessione

inappropriata attivita’ dei muscoli ischiocrurali
(spasticita’)

debolezza del soleo – gastrocnemio  -
quadricipite

dolore







FLESSIONE ECCESSIVA  - ESTENSIONE INADEGUATA

 retrazione in flessione

retrazione anteriore della bandelletta
 ileotibiale

spasticita’ dei flessori dell’anca

dolore

artrodesi dell’anca







                       INCLINAZIONE IN AVANTI

patologie della tibiotarsica , ginocchio , anca

mancanza di mobilita’ del rachide

debolezza del quadricipite

debolezza dei muscoli addominali





                INCLINAZIONE LATERALE O  OMOLATERALE

debolezza degli abduttori dell’anca

retrazione

accorciamento dell’arto

scoliosi









STATICA 2011 STATICA 2012

DINAMICA 2011 DINAMICA 2012



STATICA 8 OTTOBRE 2012



DINAMICA 8 OTTOBRE 2012 



STATICA 8 NOVEMBRE 2012



DINAMICA 8 NOVEMBRE 2012 





CASO CLINICO 

¡UOMO

¡ ETA’: 62

¡H: 185

¡KG: 95

 SCHERMA AGONISTICA DALL SCHERMA AGONISTICA DALL’’ETAETA’’  DIDI 7 ANNI  7 ANNI A A 30 ANNI 30 ANNI 



Anno 2007

Tendinopatia del tendine d’achille dx

RM caviglia dx : ispessimento piu’ spiccato al terzo medio (
9 mm) del tendine d’Achille riferibile a tendinopatia
inserzionale e del decorso ( peritendinite e tendinosi) - non
piu’ riconoscibile il legamento PAA in rottura inveterata  -

Metatarsalgia M2 piede dx

RX piede dx in ortostasi : appiattimento della volta
longitudinale  - dismorfismo della II MF







Anno 2011

Gonalgia ginocchio dx

 RM 2011: esiti inveterati di resezione chirurgica totale del

menisco mediale - lesione completa del LCA e parziale del

LCP - riduzione della cartilagine femoro-tibiale sul versante

mediale e femoro-rotuleo  - deformazione della superficie

articolare della troclea femorale e del comparto inferno femoro-

tibiale

RX ginocchio dx e sx in ortostasi 2011:

…… a dx varismo dell’asse scheletrico femoro-tibiale - marcata

artrosi femoro-tibiale mediale a dx  ed iniziale a sx









Anno 2011

Lombosciatalgia dx

RM 2011: da L2 a S1 ipertrofia artrosica dei
massicci articolari - protrusione discale mediana
L3  L4 - L4  L5  - stenosi del canale rachideo da
L2 a L5

     Neuropatia sensitivo motoria di tipo assonale agli arti

inferiori (EMG arti inferiori 2011)





       2007 statica

¡2007 dinamica



¡2008 statica                                con plantari



Dinamiche 2008                             con plantari



              Statiche 2011



Dinamiche 2011







…..recentemente scoperti nella scimmia
da Rizzolatti, sono rappresentati da
cellule  cerebrali  che entrano in attività
non solo per effettuare una determinata
azione, ma anche a seguito della
semplice osservazione di gesti compiuti
da altri.…….





Momento:

= dF

IL PRODOTTO DELLA DISTANZA
TRA LA RETTA DI
APPLICAZIONE
DELLA FORZA  E L’ASSE DI
ROTAZIONE
(BRACCIO DELLA FORZA) PER
LA FORZA STESSA

CAVIGLIA



Potenza meccanica (watt)
Energia prodotta/consumata nell’unita’ di tempo e
dipendente dalla velocita’ di cammino



    Angoli articolari



GINOCCHIO







ANCA











DIAGRAMMA VETTORIALE
BUTTERFLY







Statica 2011                     statica 2012 post fkt



¡Dinamiche 2011        Dinamiche post fkt 2012






