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CONSIDERAZIONI SULLA POSTURA 
di Alfio Caronti D.C.  
 
PREMESSA: 
 
L�attenzione degli operatori posturologi Ł rivolta ai Sistemi Sensoriali.  
Sistema visivo, uditivo, stomatognatico, podalico, craniosacrale per citarne alcuni, sono 
studiati nella loro complessità, ma presi in considerazione individualmente. La ricerca 
scientifica non ha  indicato  quale debba essere la priorità nell�intervento rieducativo.  
Il comportamento dei recettori nervosi del dolore, continua ad essere l�unità di misura 
preponderante  per la maggior parte dei posturologi.  
Gli esami chinesiologici hanno avuto una parte importante in questo  lavoro. Si sono 
rivelati un metodo  semplice e non invasivo per studiare  il comportamento dei  Sistemi 
Sensoriali,  nei diversi atteggiamenti posturali.  La ricerca Ł stata oggettivata da  
strumentazione dedicata; dall�Elettromiografia, alle Pedane Posturostabilometriche, 
all�Impedenzometria e  con l�aiuto di   Fisiologi, Neurologi, Dietologi e Laureati in Scienze 
Motorie. 
 
 
 
INTRODUZIONE: 
 
La ricerca di strumenti idonei a segnalare con anticipo la presenza di potenziali pericoli 
derivanti da una cattiva postura, Ł da sempre stata una priorità per chi si occupa di 
equilibrio dell�apparato muscoloscheletrico.  Dall�inizio degli anni novanta, questo interesse 
Ł molto cresciuto, determinato dal fatto che ci si Ł accorti che qualsiasi stimolazione ai 
diversi recettori nervosi, può promuovere adattamenti posturali. Una macchina in 
particolare sta meritando molta attenzione. Si tratta della pedana Posturometrica  e 
Stabilometrica. Due termini che si completano in quando il primo indica in kilogrammi lo 
spostamento di peso di un corpo  all�interno della base di appoggio dei piedi. La 
Stabilometria aggiunge significato allo spostamento, indicando la distanza dal punto 
ideale,  la velocità di oscillazione e la superficie quadrata  coperta  in una determinata 
unità di tempo dal baricentro del soggetto in esame. 
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LE PEDANE POSTUROSTABILOMETRICHE 
 
Le piattaforme stabilometriche e posturometriche in commercio hanno in comune la 
capacità di evidenziare il grado di efficienza del Sistema Nervoso Centrale, nel predisporre 
la migliore strategia posturale per la conservazione dell�equilibrio. 
I vestibologi sono stati i primi ad utilizzare questi strumenti, proprio per problemi 
riguardanti l�equilibrio. Si deve sicuramente al Chiropratico Svizzero Dr. Illi il merito di aver  
progettato e realizzato la prima pedana  per la valutazione della postura.  
Negli anni cinquanta ha progettato e poi realizzato una piattaforma composta da quattro 
bilance indipendenti, ognuna collegata ad un indicatore di forza, per la misurazione del 
carico sulla parte anteriore dei piedi e sui talloni ( foto SOTTO). 
 

 
 
 
 
 
Oggi il complesso meccanismo rappresentato da una bilancia Ł contenuto in piccole celle 
di carico, della dimensione di tre monete sovrapposte. Questi sensori sono collegati ad un 
computer con programma dedicato che elabora i segnali in arrivo dalle celle. In questo 
modo l�operatore può consultare importanti dati che lo informeranno sul tempo ed il modo 
con il quale il soggetto si mantiene nella posizione eretta, ed in definitiva sapere se quella 
postura Ł efficace oppure dispendiosa. Non c�Ł dubbio infatti che la stabilità della Torre di 
Pisa, non sarebbe a rischio, se il peso della sua struttura (centro di gravità) fosse 
distribuito  in modo  equilibrato. 
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A partire dal 1994, per conto di diverse Federazioni Sportive, abbiamo cominciato a 
raccogliere dati relativi alla postura di atleti di interesse internazionale.  
Il protocollo di valutazione, richiedeva di rendere gli esami ripetibili.  
La ripetibilità si Ł subito presentata un ostacolo non facile. Se venivano registrati  esami 
posturometrici  un  pomeriggio e  ripetuti il giorno successivo, senza aver effettuato alcun 
trattamento, molto spesso gli esami erano diversi. Poco o tanto ma diversi. Quella che 
rimaneva invariata era la deviazione di massima del baricentro nei trecentosessantagradi 
di rotazione, ma la forma e la qualità della deviazione  spesso era diversa. Cercando di 
capire il perchØ ci si Ł accorti che all�indomani ogni paziente può predisporre strategie 
posturali �nuove�. E�sufficiente che la persona in esame abbia trascorso una notte agitata, 
mangiato da poco un caffŁ e latte con un cornetto,  indossato un diverso paio di scarpe, 
salito a piedi le tre rampe di scala che portano allo studio quando la volta precedente si 
era servita dell�ascensore, per influire diversamente sull�esame. 
E� stato quindi deciso di intraprendere un�altra strada.  
Per qualche tempo sono stati messi a confronto gli esami registrati nella stessa seduta, 
dopo aver procurato al soggetto stimolazioni sensoriali qualitativamente diverse e 
quantitativamente misurabili.  Occhi aperti e poi chiusi, arcate dentarie disgiunte e chiuse, 
ma anche relativo silenzio o rumore, il tutto senza cambiare l�appoggio dei piedi. Anche in 
questo modo le risposte erano bizzarre e curiose. Un esempio per tutti. Si otteneva lo 
stesso esame posturometrico mettendo due cartoncini bianchi tra i denti per isolare le 
arcate, ma anche mettendoli tra le sole labbra.  
Una grande intuizione del Prof. Carmelo Bosco, da molti anni  Membro della Commissione 
Ricerca e Sperimentazione della FISI  ha suggerito un nuovo percorso.  
IL PROF BOSCO AVEVA DOCUMENTATO CON ESAMI ELETTROMIOGRAFICI LA 
VARIAZIONE DEL TONO DI ALCUNI MUSCOLI IN SOGGETTI TRAUMATIZZATI, 
QUANDO QUESTI VENIVANO STIMOLATI NELLA STAZIONE ERETTA DALLA 
VIBRAZIONE DI UNA SPECIALE PIATTAFORMA DA LUI REALIZZATA. 
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ESEMPIO DI ESAME ELETTROMIOGRAFICO NELLA NORMA 
Esame elettromiografico dei muscoli vasto mediale destro  e sinistro (MR ML) e dei 
muscoli vasto laterale sinistro e destro (LL  LR) prima  e durante la vibrazione in un 
soggetto integro strutturalmente. Ad ogni colore del tracciato corrisponde Il monitoraggio 
elettromiografico di un muscolo. I tracciati di ogni  muscolo prima e durante la vibrazione 
della pedana sulla quale l�atleta staziona, sono  sovrapponibili.  La variazione riguarda 
solo l�ampiezza del tracciato (da Methods of Functional testing during Rehabilitation 
exercise. Carmelo Bosco Ph)  
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ESEMPIO DI ESAME ELETTROMIOGRAFICO PERTURBATO 
In questo esame, il tracciato in blue relativo all�attività elettrica del muscolo vasto mediale 
destro ha maggiore ampiezza durante la fase vibrante, ed Ł uguale agli altri nella fase 
senza vibrazione. L�atleta, asintomatico al momento dell�esame, ha sofferto in passato per 
un trauma al ginocchio destro. Si noti come prima della vibrazione e dopo, l�attività del 
muscolo vasto mediale destro (in Blue), sia normale.( da Methods of Functional testing 
during Rehabilitation exercise. Carmelo Bosco Ph.) 
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L�IMPORTANZA DELLA VIBRAZIONE NELLA RILEVAZIONE POSTURALE 
STRUMENTALE.           
La scoperta del Prof. Bosco sugli effetti che la vibrazione avrebbe sul tono muscolare ha 
suggerito la realizzazione di uno strumento di misura Posturo/Stabilometrico, con sei celle 
di carico per consentire la registrazione di esami statici e dinamici per mezzo della 
vibrazione.  
Il meccanismo vibrante Ł costituito da un motore elettrico che fa ruotare farfalle 
eccentriche in grado di produrre la vibrazione della piattaforma da 1 a 40 heartz. 
Parliamo di vibrazione e non di scuotimento. Quello che si vuole ottenere Ł un segnale 
lineare che raggiunga una moltitudine di meccanorecettori estero/propriocettivi 
contemporaneamente. Non si vuole pregiudicare l�equilibrio, ma  provocare i Sistemi 
Nervosi Anticipatori detti di FEED-FORWARD per scoprire quali strategie verrebbero 
messe in atto durante  il movimento.  
Dalla ricerca effettuata, Ł risultato che il 93% degli atleti monitorati presentava squilibri 
posturali  tra statico e vibrato.  
 
 
IL SEGNALE DI PERICOLO INDOTTO DALLA VIBRAZIONE RECUPERA NEL 
SOGGETTO LA MEMORIA  DELLE ESPERIENZE MOTORIE E FA APPARIRE LA 
POSTURA RITENUTA PIU� IDONEA IN QUEL MOMENTO. UN METODO PER 
SCOPRIRE I SEGRETI CUSTODITI DAI SISTEMI ANTICIPATORI.  
 
A PAG. 615 DI  Principi di Neuroscienze E.R. Kandel e C. manifestazione 
elettromiografica dei Sistemi Anticipatori. 
 
 
 
E� parso sempre piø evidente che l�esame con vibrazione in soggetti NON traumatizzati Ł 
di tipo PREVEDIBILE, e determina allerta nervosa e successivamente muscolare DI 
SPECIFICHE CATENE MUSCOLARI per mantenere l�equilibrio.  
In condizioni di normalità  l�esame statico e vibrato Ł sovrapponibile, anche se di diversa 
ampiezza. Solo  il 7% dei soggetti monitorati ha presentato esami di normalità. 
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ECCO UN ESEMPIO DI REGISTRAZIONE DI DUE OTTIMI ESAMI 
POSTUROSTABILOMETRICI SENZA ATTEGGIAMENTO DI DIFESA IN UNA GIOVANE 
ATLETA. IN CONDIZIONI DI NORMALITA� LA VIBRAZIONE NON E� AVVERTITA COME 
PERICOLO. 
 
Il primo esame a sinistra Ł registrato in assenza di vibrazione, il secondo durante la 
vibrazione.  
 

 
 
 
IN TUTTI I SOGGETTI CHE HANNO VISSUTO, ANCHE IN UN PASSATO NON 
RECENTE UN� ESPERIENZA SPIACEVOLE, LA VIBRAZIONE ATTIVA I SISTEMI 
ANTICIPATORI E QUESTI PREDISPONGONO LA POSTURA DI DIFESA . 
  
La testa mantenuta inclinata, il rachide cervicale mantenuto rettilineo, le spalle contratte, il 
bacino ruotato, una gamba piø corta muscolarmente ecc. che noi posturologi vorremmo 
correggere, Ł di fatto la postura piø IDONEA PER QUELLA PERSONA,  SULLA BASE 
DELLA SUE  ESPERIENZE  SENSORIALI.  
UNA POSTURA DI DIFESA, CHE SI MANIFESTA IN MANIERA OGGETTIVABILE SOLO 
RECUPERANDO IL PERCORSO SENSORIALE CHE LO HA PROVOCATO.  
Un aspetto molto interessante Ł che l�esperienza traumatizzante può aver percorso vie 
sensoriali  diverse da quelle MECCANORECETTIVE. Qualsiasi evento che Ł stato 
percepito come pericoloso e registrato dai singoli sistemi o in combinazione 
Multisensoriale, Ł PRIORITARIO nella scelta della strategia posturale.  
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MECCANISMI NERVOSI ANTICIPATORI  predispongono l�atteggiamento posturale 
adeguato.  
QUESTO ATTEGGIAMENTO POSTURALE  PUO� AVERE MANIFESTAZIONI DI 
TEMPORANEITA� OPPURE ATTIVARSI ANTICIPATAMENTE E PERSISTERE PER 
PERIODI MOLTO LUNGHI DEL GIORNO E DELLA NOTTE . 
 
Nei soggetti che hanno memorizzato esperienze spiacevoli, si mette in atto una strategia 
posturale di difesa, molto piø costosa e disarmonica di quella che il movimento 
richiederebbe. Le modificazioni angolari che  si  rendono  necessarie   per   compiere   un     
movimento   avvengono   in  regime di CO-CONTRAZIONE (muscolo antagonista resiste 
all�agonista)  e non in regime di INNERVAZIONE RECIPROCA (l�attivazione del muscolo 
agonista, inibisce azione muscolare antagonista)  (VEDI FOTO) 
 

 
 
 
 
ESEMPIO DI MODIFICAZIONE ANGOLARE PER CO-CONTRAZIONE.  
Questa modalità di movimento E� FISIOLOGICA e  si  mette in atto quando non 
conosciamo bene il movimento che stiamo per compiere, oppure lo consideriamo 
pericoloso o carico di insidie.  
Molte patologie infiammatorie da sovraccarico dell�apparato muscolo/tendineo/articolare, 
NEI DISTRETTI PIU� DISPARATI (OCCHI,BOCCA,RACHIDE,PIEDI ECC.) sono 
annunciate dalla presenza e dal persistere di questa strategia di movimento.   
 
 



 9

 
 
 
 
 
ESEMPIO DI MODIFICAZIONE ANGOLARE PER INIBIZIONE RECIPROCA.  
Questa Ł la modalità che si mette in atto, dopo aver raggiunto un elevato grado di 
sicurezza del movimento che stiamo per compiere, ma soprattutto quando non si ha 
timore  per la nostra incolumità.  
 
 
I PASSAGGI DA UN REGIME ALL�ALTRO SONO QUOTIDIANI E FISIOLOGICI E NON 
HANNO SOLUZIONE DI CONTINUITA�.  
L�ESERCIZIO E L�ALLENAMENTO POSSONO MIGLIORARE LE STRATEGIE 
POSTURALI. 
PER LO STESSO STIMOLO, SOGGETTI DIVERSI PRESENTANO UN DIVERSO 
GRADO DI CO-CONTRAZIONE. 
LA PRESENZA DEL REGIME DI CO-CONTRAZIONE CI AVVERTE CHE  NON E� 
ANCORA MATURATO PER QUELLA SITUAZIONE UN SUFFICIENTE GRADO DI 
SICUREZZA. 
E� STATO POSSIBILE OSSERVARE COME SITUAZIONI DI DISAGIO AMBIENTALE, 
L�INCONSAPEVOLE TENSIONE DELLA GARA, LA MAGGIORE O MINORE 
DIGERIBILITA� DI UN CIBO, SI TRADUCONO ISTANTANEAMENTE IN UN MAGGIORE 
O   MINORE STATO DI CO-CONTRAZIONE. 
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Dopo aver vissuto un�esperienza che ha messo a repentaglio la nostra vita, i Sistemi 
Anticipatori o di FEED-FORWARD confezionano la tensione muscolare ritenuta piø 
idonea. Questa tensione risponde a requisiti di specificità.  Sarà maggiore nell�area di 
INGRESSO del  trauma (cervicodorsale per un colpo di frusta o trauma cranico). Lombare 
destra per un intervento di peritonite, e stomatognatico/cervicale sempre per lo stesso 
intervento a causa dell�esperienza  per l�anestesia generale che si Ł resa necessaria.  
Si manifesta con una maggiore o minore resistenza tra l�azione muscolo agonista e 
antagonista (co-contrazione) a seconda del diverso grado di percezione di pericolo. 
L�esperienza   vissuta  con paura  da un  bambino   può attivare   risposte    angolari per    
CO-CONTRAZIONE piø  resistenti di quelle che potrebbero manifestarsi in una persona 
adulta per la stessa situazione.  
 
PRESENTO TRE  CASI CON  ATTEGGIAMENTO DI DIFESA A CHIARIMENTO DEI 
CONCETTI SOPRA ESPOSTI.  
PRIMO CASO. 
L�atleta in esame Ł dritto in piedi sopra la pedana. Le punte dei piedi e i talloni liberamente 
divaricati. Tempo di registrazione 15 secondi per l�esame statico. Pausa di cinque secondi 
e poi 15 secondi di esame vibrato a 20hertz. 
Questo atleta Ł perfettamente bilanciato (Foto sotto primo a sinistra) nell�esame statico.  
Il baricentro generale indicato dal cerchio rosso Ł perfettamente allineato, con errore di 
500 grammi di peso piø a destra che a sinistra. Per chi si intende di rilevamenti posturo/ 
stabilometrici, questo Ł un buon esame, che non fa certamente presagire quanto sta per 
succedere un minuto dopo.  Durante la vibrazione, il baricentro del corpo si sposta in 
avanti e a destra (11% del peso piø a Destra). COME MAI? 
 
                Piede Sinistro          Piede Destro            Piede Sinistro         Piede Destro 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lo spostamento in avanti e a destra del baricentro ad opera dell�aumento del tono dei 
muscoli rettoaddominale, ilepsoas, quadrato dei lombi, di destra, altro non sarebbe se non  
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UN ATTEGGIAMENTO DI DIFESA PREDISPOSTO DAI SISTEMI ANTICIPATORI PER 
PROTEGGERE PRIORITARIAMENTE la parete addominale destra, privata della valvola 
ileocecale con un intervento chirurgico di urgenza all�età di sedici anni, a seguito di un 
blocco intestinale che ha messo a rischio di vita l�atleta. L�esattezza della nostra 
supposizione Ł oggettivata dagli esami successivi registrati un minuto dopo e senza 
cambiare l�appoggio dei piedi (ore 18,29 e ore 18,30) 
 
                Piede Sinistro          Piede Destro         Piede Sinistro       Piede Destro 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
PROTEGGENDO CON UN SEMPLICE FAZZOLETTO LA CICATRICE ADDOMINALE A 
DESTRA, il baricentro, anche durante la vibrazione rimane perfettamente centrato 
(fotogramma a sinistra con solo 1,8% del peso decentrato, prima era l�11%).   
LA RIPROVA ¨ AVVENUTA, REGISTRANDO UN MINUTO DOPO UN�ALTRO ESAME, 
MA PROTEGGENDO L�AREA ADDOMINALE SINISTRA CHE NON HA SUBITO 
TRAUMI. Con questo tipo di protezione ecco ricomparire l�atteggiamento posturale di 
difesa originale. Intere catene di muscoli abbandonano il loro stato di quiete, per fare 
assumere al soggetto una posizione con bacino spostato e dorso piø ricurvo verso destra. 
(Foto a sinistra, l�11,7% del peso del corpo si risposta a destra) .  
I SISTEMI ANTICIPATORI non giudicano adeguata la protezione da me predisposta. Nei 
fotogrammi che presento, Ł impropriamente chiamata �stimolazione viscerosomatica�, la 
presenza o meno  di UN SEMPLICE FAZZOLETTO DI COTONE BIANCO a protezione 
delle cicatrici. 
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SECONDO CASO. 
Questa volta l’esperienza spiacevole che ha attivato meccanismi di difesa muscolare non 
ha lasciato cicatrici VISIBILI.   
Gli esami sono relativi ad un’atleta con diagnosi di tendinopatia all’achilleo sinistro, 
gonalgia e cruralgia sempre sinistra, serramento notturno delle arcate dentarie, ma non 
digrignamento.  
L’esame posturale sia statico che dinamico predispone l’atleta ad un sovraccarico 
strutturale proprio dei distretti sintomatici. Non si tratta evidentemente di una postura 
antalgica altrimenti il baricentro del corpo  (cerchio rosso) dovrebbe trovarsi a destra e non 
a sinistra. Per capire la gravità di questa postura, provate a confrontarla con quella di un 
atleta normale (PRIMO ESAME POSTUROMETRICO SOPRA) 
 
            Piede Sinistro             Piede  Destro             Piede Sinistro      Piede Destro 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


