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ABSTRACT 

 

BACKGROUND: Nonostante gli innovativi sviluppi tecnologici nella struttura delle scarpe 

da corsa, almeno 79 runner su 100 vanno incontro ad un infortunio nella loro storia 

motoria-sportiva. Tenendo conto dell’evoluzione dell’uomo dal cammino e corsa a piedi 

nudi verso un utilizzo sempre maggiore delle calzature e con calzature sempre più 

protettive, risulta interessante analizzare e confrontare il barefoot running rispetto alla 

corsa con le calzature. In assenza di calzature, si è visto come lo schema del passo si 

modifichi nel ciclo della corsa: si riduce il carico da assorbire durante il contatto iniziale 

al suolo e si riduce la lunghezza del passo, probabilmente il tutto dovuto a un appoggio 

maggiormente proiettato sull’avampiede. Inoltre il barefoot running permette al 

corridore di raccogliere un maggior numero di informazioni sensoriali grazie al diretto 

contatto della pianta del piede con il terreno e una raccolta (e conseguente rilascio) di 

energia a livello della volta plantare. Per imitare le modifiche apportate alla corsa dal 

barefoot running, sono state sviluppate anche calzature minimaliste: attualmente non 

è però chiaro in che misura lo schema del passo e le conseguenze del loro utilizzo sia 

sovrapponibile con il berefoot running.  

 

OBIETTIVO: L’obiettivo di questo studio è quello di verificare lo stato delle evidenze 

presenti in letteratura nell’ambito del Barefoot running e relativa influenza o 

correlazione nella riduzione del rischio di infortunio dell’arto inferiore legato alla corsa 

rispetto a chi pratica la corsa con le calzature.  

 

MATERIALI E METODI: Sono state utilizzate in questa revisione diverse banche dati: 

MEDLINE (Pubmed), The Cochrane Library (CENTRAL), CINAHL e Scopus. Sono state 

incluse tutte le tipologie di studio scritte solo in lingua inglese, mentre sono stati esclusi 

gli articoli riguardanti soggetti con malattie neurologiche o con sindromi/patologie 

congenite e che non disponevano di full text. 

 

RISULTATI: Dopo un’attenta selezione sono stati individuati 13 articoli. I diversi studi 

andavano ad analizzare l’effetto della transizione o dell’abituale utilizzo di scarpe 

minimaliste e/o della pratica del barefoot running e/o scarpe ammortizzate sui vari 
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parametri del ciclo della corsa e le conseguenti implicazioni sul dolore riferito, 

sull’insorgenza  o risoluzione di infortuni correlati alla corsa. 

 

DISCUSSIONE: Molti studi analizzati indicano come il passaggio al barefoot 

running/corsa con scarpe minimaliste coincida con uno spostamento verso l’avampiede 

del contatto iniziale durante il ciclo del passo nella corsa. Sono state registrate variazioni 

anche sui valori di  indice di carico verticale (ridotto dalla transizione), cadenza 

(incrementata), carico a livello del ginocchio (ridotto) e carico a livello di piede e caviglia 

(incrementato).  

I risultati clinici negli studi analizzati in merito ai tassi di infortunio tra i gruppi che hanno 

utilizzato calzature ammortizzate o minimaliste non sono risultati omogenei e uniformi.  

L’utilizzo di scarpe minimaliste aumenta lo stress su piede e caviglia, ciò può aumentare 

la probabilità di infortunio nel suddetto distretto se la transizione da una scarpa 

ammortizzata risulta troppo repentina e con una gestione dei volumi e carichi di lavoro 

troppo elevati.  

 

CONCLUSIONE: I risultati ottenuti sono vari ed eterogenei a causa delle limitazioni di 

questa revisione. Si dovrebbe approfondire maggiormente ciascun tipo di infortunio in 

modo da poterlo correlare più precisamente al gesto e alla biomeccanica della corsa. Si 

dovrebbe inoltre valutare i dati clinici con follow-up a lungo termine con programmi che 

includono appropriati esercizi per la preparazione dell’appoggio del piede con l’obiettivo 

di volgere sempre più ad una corsa di avampiede con una più alta cadenza e una minore 

lunghezza del passo e per arrivare a conclusioni certe sulla sicurezza e sul potenziale uso 

terapeutico del barefoot running.  

 

KEY WORDS: “Runner”,  “Barefoot running”, “Shod running”, “Footwear running”,  

“Shoes”, “Lower limb injuries”, “Leg injuries”, “Athletic injuries”, “Running injuries”, 

“Foot injuries”, “Foot disease”. 
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1 INTRODUZIONE  

1.1 Running injuries – Definizione e epidemiologia  

La corsa è una delle attività sportive più diffuse, ha raggiunto la sua massima popolarità 

negli ultimi 50 anni grazie alla sua facile praticabilità su larga scala da parte di moltissime 

persone in tutto il mondo (41,50). Il numero dei runners è cresciuto ulteriormente negli 

ultimi decenni grazie al costo ridotto richiesto dai materiali e dalle infrastrutture che ne 

permettono la pratica (5). Inoltre, la corsa è un’eccellente mezzo per migliorare la forma 

fisica e lo stato di salute generale, riduce alcuni dei fattori di rischio per le malattie 

cardiovascolari implementando così la speranza di vita del soggetto che la pratica (6). 

Nonostante questi benefici per la salute, molti corridori vanno spesso incontro ad 

infortuni muscoloscheletrici (33). Gli infortuni muscoloscheletrici correlati alla corsa 

sono solitamente causati dall’applicazione di carichi ciclici costanti non necessariamente 

elevati (sono sufficienti carichi ridotti ma ripetitivi) (3).  

Vari studi hanno esaminato la percentuale di infortuni (tassi di incidenza e prevalenza) 

tra i corridori, con tassi di incidenza compresi tra il 3,2% e l'84,9% (16,27). Questa 

discrepanza può essere spiegata dalla diversità nella progettazione dei disegni di studio 

e nelle ricerche, nel campionamento della popolazione, nei differenti criteri per definire 

e individuare le lesioni, nelle caratteristiche specifiche e nella storia di esperienza e di 

allenamento dei soggetti considerati e nei diversi periodi di follow-up. La prevalenza 

può, inoltre, essere notevolmente influenzata dalla partecipazione dei runners a 

specifici programmi di preparazione atletica e prevenzione degli infortuni.  

Gli infortuni muscoloscheletrici correlati alla corsa si possono suddividere in lesioni 

traumatiche e lesioni da overuse. Solitamente queste interessano i distretti di bacino, 

rachide lombare e arti inferiori (8).  

Si stima che il 50% dei runners subisca circa un infortunio all’anno che lo obbliga ad 

un’interruzione forzata dell’attività (12). La causa dell’insorgenza del 70%-80% di queste 

lesioni va ricercata nei carichi eccessivi applicati sull’organismo rispetto alla capacità di 

carico (dello stesso) di sostenerli. Questi infortuni coinvolgono con maggior frequenza i 

distretti di ginocchio, caviglia, piede e altre aree anatomiche dell’arto inferiore in 
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generale (2, 23).  

Alcuni autori individuano come lesione da overuse più frequente la sindrome femoro-

rotulea (13); altri, invece, sostengono che la più diffusa sia la shin splint (33). 

Per quanto riguarda gli infortuni ad eziologia traumatica correlati alla corsa c’è molta 

discrepanza tra gli studi presenti in letteratura. Alcuni autori sostengono siano rari, altri 

sostengono siano molto frequenti, soprattutto se si considerano le distorsioni di caviglia 

e le lesioni muscolari (2,48,52). 

Indipendentemente dal tipo di lesione, il verificarsi di un running injury nella storia di un 

corridore (sia amatoriale che professionista) ne diminuisce il benessere psico-fisico, la 

compliance e la costanza nella pratica dell’attività ed implica rilevanti conseguenze sul 

piano economico-finanziario, per le spese richieste nella gestione dell’infortunio e per il 

possibile assenteismo lavorativo (52). 

 

In letteratura sono presenti molti studi relativi all’eziologia degli infortuni legati alla 

corsa. L’origine è probabilmente di natura multifattoriale e correlata a fattori intrinseci 

ed estrinseci (6,16).  

Per fattori intrinseci si intende età, sesso, indice di massa corporea, allineamento 

anatomico, forza muscolare, estensibilità, andatura e cadenza durante la corsa e 

comorbidità. Per fattori estrinseci si intende, invece, il programma di allenamento 

(chilometri di corsa percorsi, numero di sessioni di allenamento settimanali, giorni di 

riposo, progressione del chilometraggio tra le settimane, incremento dei carichi nelle 

sessioni con training in salita o incentrati sugli sprint, programma di estensibilità e/o 

forza pre- e post-allenamento), differente tipologia e conformazione di superficie (tapis 

roulant, asfalto, sentiero), attrezzatura (tipi di scarpe, vita delle scarpe, uso di plantari),  

alimentazione e idratazione (6,16). 

Nel 2007, una revisione sistematica della letteratura ha ricercato i fattori predisponenti 

ai running injuries (16). Come fattore predisponente agli infortuni è emersa la presenza 

di precedente storia di infortuni e, solo per quanto riguarda gli individui di sesso 

maschile è stata riscontrata una forte associazione tra infortuni e corridori che 

percorrono lunghe distanze negli allenamenti settimanali (almeno 64 km a settimana). 
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Da questa revisione, non emergevano prove che altri fattori intrinseci (età, indice di 

massa corporea, allineamento biomeccanico) o estrinseci (frequenza di allenamento, 

corsa su superfici di cemento, livello di esperienza) aumentassero il rischio di futuri 

infortuni per un corridore (16). Altre revisioni hanno studiato i fattori di rischio nei 

corridori amatoriali di entrambi i sessi che preparavano una competizione di 4 miglia 

(6,7). Per gli uomini, sono risultati fattori di rischio l’inesperienza e l’assenza di 

precedenti allenamenti alla corsa, un aumento dell’indice di massa corporea e 

precedenti infortuni nell’ultimo anno. Per le donne, sono risultati fattori di rischio 

l’inesperienza e l’assenza di precedenti allenamenti alla corsa e la presenza di caduta 

navicolare all’esame fisico (6,7).  

Tuttavia la differenza nella progettazione dei disegni di studio, nei differenti criteri per 

definire e individuare le lesioni ha inficiato i risultati nella ricerca dei fattori 

predisponenti gli infortuni correlati alla corsa. 

1.2  Barefoot running – Definizione, origine ed evoluzione 

Il barefoot running è la corsa a piedi nudi o, nell’accezione più vicina al mondo di oggi, 

con l’utilizzo di scarpe minimaliste dotate di pochissimo sostegno e supporto 

ammortizzante. 

Nonostante gli innovativi sviluppi tecnologici nella struttura delle scarpe da corsa, il 

genere umano è nato correndo a piedi nudi. Storicamente l’uomo ha vissuto e si è 

evoluto correndo lunghe distanze senza indossare calzature (4,31). La maggior parte dei 

mammiferi ha basato la propria sopravvivenza sui parametri velocità e agilità sia da 

predatori che da prede. L’evoluzione e la sopravvivenza dell’essere umano non è invece 

stata possibile per le medesime capacità condizionali, bensì per la resistenza, ossia la 

capacità di correre ad una velocità di circa 4-6,5 m/s per un tempo molto maggiore 

rispetto alle altre specie. Per milioni di anni tutto ciò è avvenuto a piedi nudi (28). 

Le prime calzature sono state utilizzate per la prima volta circa 40.000 anni fa, erano 

simili ai mocassini e realizzate principalmente in pelle. Le scarpe con la suola in gomma 

si sono diffuse alla fine del 1800 e le prime scarpe da ginnastica furono commercializzate 

solo ad inizio 1900. Negli anni '60 si verificò un'esplosione nel mondo delle scarpe da 
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corsa poiché ci furono numerose innovazioni nelle tecnologie dei prodotti calzaturieri. 

Negli ultimi 40 anni si sono susseguiti materiali e tecnologie diverse come gel, cuscini, 

supporti per l'arco plantare, rinforzi e molti altri, innovazioni che sono andate di pari 

passo con un’esponenziale crescita del numero dei corridori (amatoriali e professionisti) 

(28).  

La fama del barefoot running è recentemente aumentata grazie alle positive referenze 

relative alla prevenzione di infortuni, all'efficienza nel gesto della corsa e al conseguente 

miglioramento delle prestazioni (17,26).  

Recentemente sono stati condotti numerosi studi biomeccanici relativi al barefoot 

running e alle differenze con la convenzionale corsa con le calzature. In primis, emerge 

che, generalmente, la maggior parte dei runner che indossano le calzature mostra un 

contatto iniziale maggiormente proiettato sul retropiede (forza d’impatto e velocità di 

carico elevata), mentre in quelli privi delle stesse è più proiettato su mesopiede o 

avampiede (28). 

In assenza di calzature o con calzature minimaliste, nella corsa su un terreno 

pianeggiante, il contatto iniziale con il suolo si sposta verso l’avampiede e si verifica 

l'eliminazione completa o parziale dell'impatto transitorio tipico del retropiede (11,32). 

Questo spostamento anteriore del contatto iniziale con il suolo riduce i picchi di 

pressione sotto il tallone e aumenta i picchi di pressione sotto le teste metatarsali (46).  

Cambiamenti nell’impatto al suolo e nella cadenza sono stati osservati sia nell’andatura 

associata al barefoot running che alla corsa con scarpe minimaliste (23).  
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Figura 1: Indice di minimalismo (https://www.fisioterapiavco.it/indice-di-minimalismo-delle-scarpe/) 

Ne consegue quindi che le moderne scarpe da corsa possano non avere un effetto 

positivo sulla funzionalità del piede nonostante l'aggiunta di sistemi di ammortizzazione 

e stabilizzanti che assorbono e dissipano la forza (44). 

Pertanto, l'efficacia delle moderne scarpe da corsa è stata messa in discussione in 

numerosi studi.  

Lo sviluppo delle calzature minimaliste è una conseguenza del diffondersi del barefoot 

running per imitarlo ma al tempo stesso dare protezione al piede. Sono quindi queste 

differenti tipologie di corsa che hanno spinto i ricercatori a studiare i meccanismi degli 

infortuni, gli effetti fisiologici, le differenze biomeccaniche e gli effetti sulle prestazioni 

del barefoot running, della corsa con scarpe minimaliste o “convenzionali” (26).  

1.3  Scopo del lavoro  

Lo scopo di questa revisione sarà quello di esaminare criticamente la letteratura che ha 

indagato la possibile connessione con il rischio di infortunio nell’arto inferiore e la 

pratica del barefoot running, vedere se questo tipo di corsa può avere una connessione 

con il rischio di infortunio nell’arto inferiore, identificando possibili fattori specifici che 

possano influenzarne l’insorgenza e le conseguenti implicazioni cliniche e di trattamento 

che ne derivano. 
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2 MATERIALI E METODI 

2.1 Disegno di studio 

Dopo aver identificato il quesito di ricerca, ovvero “Il barefoot running riduce il rischio 

di infortunio nell’arto inferiore nei runners?”, sono stati selezionati le seguenti parole 

chiave: “Runner”,  “Barefoot running”, “Shod running”, “Footwear running”,  “Shoes”, 

“Lower limb injuries”, “Leg injuries”, “Athletic injuries”, “Running injuries”, “Foot 

injuries”, “Foot disease”. Tali termini sono stati utilizzati per la formazione della stringa 

di ricerca nelle varie banche dati. La ricerca è stata eseguita sui seguenti database: 

MEDLINE (Pubmed), The Cochrane Library (CENTRAL), CINAHL e Scopus. Infine, gli 

articoli trovati sono stati selezionati dall’autore secondo i diversi criteri descritti nei 

paragrafi seguenti. 

 

2.2 Quesito di ricerca 

La stringa di ricerca è stata creata seguendo il modello “PICO” proposto nella tabella. 

 

PICO 

P(population) Popolazione di soggetti che praticano la corsa (runner). 

I (intervention) Pratica del Barefoot running. 

C (comparison) Corsa con calzature. 

O (outcome) Infortunio agli arti inferiori. 

Tabella 1: PICO. 

 

All’interno dei diversi database è stata fatta una ricerca avanzata per creare le varie 

stringhe di ricerca. I diversi termini o sinonimi utilizzati nella stringa e le sezioni del PICO 

sono stati uniti tramite gli operatori booleani OR e AND.  

 

2.3 Criteri di eleggibilità 

2.3.1 Criteri di inclusione 

Per essere inclusi nella revisione gli articoli dovevano racchiudere al loro interno dati 

riguardanti infortuni all’arto inferiore (distretti: piede-caviglia, anca-ginocchio) e 
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correlazione (positiva o negativa) con il barefoot running e corsa con le calzature.  

Sono stati inseriti nella revisione studi riferiti ad una popolazione di qualsiasi età e di 

entrambi i sessi; questi dovevano presentare una diagnosi medica o fisioterapica a livello 

del distretto suddetto.  

Inoltre, sono stati anche inclusi articoli che analizzavano solo la correlazione tra barefoot 

running e infortuni all’arto inferiore o corsa con le calzature e infortunio all’arto 

inferiore.   

 

2.3.2 Criteri di esclusione 

Sono stati esclusi dalla revisione tutti gli articoli che riportavano studi su soggetti con 

malattie neurologiche, reumatiche o con sindromi/patologie congenite. Non sono stati 

scelti limiti di tipologie di studio e data di pubblicazione, purché scritti in lingua inglese. 

 

2.4 Fonti di informazioni 

Per identificare gli articoli rientranti nei criteri di eleggibilità, sono stati consultati i 

seguenti database: MEDLINE (Pubmed), The Cochrane Library (CENTRAL), CINAHL e 

Scopus. Le strategie di ricerca sono state redatte dall’autore per individuare i termini 

chiave. All’interno di questa revisione sistematica sono state incluse tutte le tipologie di 

studio ad eccezione delle fonti terziarie. 

 

2.5 Ricerca  

In questo paragrafo verranno mostrate le diverse tipologie di ricerca con le rispettive 

stringhe attraverso la ricerca avanzata nei vari database e il corrispettivo numero di 

articoli trovati. 

 

a. PUBMED 

La stringa di ricerca utilizzata è la seguente:  
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(runner) AND ((barefoot running) OR (shod running) OR (footwear running) OR (shoes)) 

AND ((lower limb injuries) OR (leg injuries) OR (athletic injuries) OR (running injuries) OR 

(foot injuries) OR (foot disease)) 

Sono stati trovati n= 427 articoli  

 

b.  Cochrane Library 

Nella tabella seguente viene riportato i dettagli della ricerca su questo database. 

 

Dettagli della ricerca:  

#1 Runner 494 

#2 Barefoot running  54 

#3 Shod running 20 

#4 Footwear running 104 

#5 Shoes  1519 

#6        #2 OR #3 OR #4 OR #5 1563 

#7         Lower limb injuries 1164 

#8 Leg Injuries 1855 

#9         Athletic injuries 1465 

#10 Running injuries 810 

#11 Foot injuries 1377 

#12 Foot disease  6069 

#13 #7 OR #8 OR #9 OR #10 OR #11 OR #12  10600 

#14 #1 AND #6 AND #13 17 

Tabella 2: Dettagli della ricerca. 

 

Sono stati trovati n=17 articoli  

 

c. CINAHL 

Si è utilizzata la seguente stringa di ricerca: 
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(runner) AND ((barefoot running) OR (shod running) OR (footwear running) OR (shoes)) 

AND ((lower limb injuries) OR (leg injuries) OR (athletic injuries) OR (running injuries) OR 

(foot injuries) OR (foot disease)) 

Sono stati individuate n=283 

 

d. SCOPUS 

La stringa di ricerca usata è: 

(runner) AND ((barefoot AND running) AND (shod AND running)) AND 

((lower AND limb AND injuries) AND (athletic AND injuries)) 

Sono stati individuate n=435 

 

2.6 Selezione degli studi 

Sono stati utilizzati i software esterni Mendeley e Rayyan per l’analisi degli studi trovati 

nei diversi database. Attraverso esso sono stati raccolti tutti gli articoli trovati e 

successivamente sono stati eliminati i duplicati; dopo un primo processo di screening 

attraverso la lettura di solo Titolo e Abstract, successivamente è stata fatta un’analisi 

più approfondita dei singoli articoli ritenuti potenzialmente interessanti a questa 

revisione tramite la visione del testo completo. 

 

 

3 RISULTATI 

3.1 Selezioni delle fonti     
Nel diagramma di flusso sottostante è stato riportato il processo di selezione degli studi 

di questa revisione. Con le stringhe di ricerca utilizzate sono stati trovati 1201 articoli 

che sono stati successivamente analizzati in diverse fasi. Inizialmente sono stati rimossi 

418 duplicati, 24 studi in lingua diversa dall’inglese e 68 articoli di cui non è stato 

possibile avere accesso al full text; successivamente sono stati esclusi 635 studi sulla 
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base del titolo e dell’abstract. Il full text dei restanti 34 articoli è stato analizzato più 

approfonditamente e al termine del processo di screening sono stati inclusi nella 

revisione 13 articoli. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Grafico 1: Flow Chart. 

 

Articoli identificati dalle banche 
dati: 

 MEDLINE (n = 441) 
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       Cinahl (n = 284) 
Scopus (n = 458) 

 
 
 Totale (n=1201) 

Studi rimossi prima dello screening: 
 
Duplicati rimossi (n = 418) 
Studi rimossi perché non in lingua 
inglese (n = 24) 
Studi in cui non era accessibile il full 
text (n = 68) 

 

Articoli sottoposti a screening del 
titolo (n = 691) 

Articoli esclusi 
(n =432) 

Articoli sottoposti a screening 
dell’abstract (n = 259) 

Articoli esclusi dopo lettura 
dell’abstract (n =203) 

Articoli che hanno rispettato i 
criteri di eleggibilità (n =34) 
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Nelle tabelle successive verranno sintetizzati gli articoli inclusi specificando l’autore, il 

titolo, l’intervento, le misure di outcome e i risultati.  

 

AUTORE TITOLO INTERVENTO MISURE DI 

 OUTCOME 

RISULTATI 

Cheung 

RT  

 

 

Landing 

pattern 

and verti-

cal load-

ing rates 

during 

first at-

tempt of 

barefoot 

running 

in habit-

ual shod 

runners.  

 

 

Nello studio sono stati 

inclusi 30 corridori, 

valutandone i diversi 

parametri di corsa a piedi 

nudi sul treadmill. 

Sono stati esaminati gli 

effetti immediati della 

corsa piedi nudi in 

corridori abituati a correre 

con le calzature. 

Indice di carico 

verticale e tipo di 

contatto al suolo del 

piede. 

I corridori che 

abitualmente corrono con 

le calzature potrebbero 

non modificare 

automaticamente lo 

schema di atterraggio al 

suolo per ottenere i 

presunti benefici della 

corsa a piedi nudi. Tuttavia, 

coloro che corrono senza 

calzature sperimentano 

vertical loading rates medi 

e istantanei più bassi, il che 

è positivo poiché tassi di 

carico più elevati sono 

maggiormente associati a 

tassi di infortuni e stress 

più elevati. 

Hashish R 

et al 

 

Lower 

limb dy-

namics 

vary in 

shod run-

ners who 

acutely 

transition 

22 corridori che 

abitualmente corrono con 

le calzature sono stati 

testati su due prove.  

La prima consiste in una 

corsa utilizzando una 

scarpa standard da cui è 

stata registrata la 

Modello di contatto al 

suolo, tempo di carico 

e cinematica 

articolare. 

 

Il barefoot running ha 

comportato una riduzione 

dell’assorbimento di 

energia a livello del 

ginocchio in tutti i soggetti 

indipendentemente dai 

modelli di appoggio del 

piede, il che è promettente 
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to bare-

foot run-

ning.  

 

cinematica articolare nel 

gesto.  

Una settimana dopo, è 

stata eseguita la 

medesima procedura, ma 

in versione barefoot.  

Tra una sessione e l'altra, 

al soggetto è stato chiesto 

di correre con le scarpe 

che usava abitualmente 

senza apportare 

modifiche al programma 

di allenamento. 

È stata esaminata la 

dinamica a livello degli arti 

inferiori dei corridori che 

abitualmente utilizzano le 

calzature e passano 

improvvisamente alla 

corsa a piedi nudi. 

per gli infortuni al 

ginocchio legati alla corsa. 

Tuttavia, il mantenimento 

di un atteggiamento 

rearfoot ha aumentato la 

velocità di carico, mentre 

la forefoot ha diminuito la 

velocità di carico. Pertanto, 

per ottenere tutti i benefici 

del barefoot, sarebbe 

necessario addestrare i 

soggetti a correre 

maggiormente 

sull’avampiede poiché i 

soggetti ritornano 

naturalmente ai modelli 

RFS, MFS e FFS. Poiché 

l'assorbimento di energia 

della caviglia è aumentato, 

sarebbe necessario 

integrare il training con un 

adeguato rinforzo a livello 

della caviglia. 

Hashish R 

et al 

 

Lower-

limb dy-

namics 

and clini-

cal out-

comes for 

habitually 

26 corridori che 

abitualmente utilizzano le 

calzature sono passati al 

barefoot running in un 

arco di 8-10 settimane. 

Questi sono stati valutati 

attraverso l’analisi dei dati 

emersi dai marcatori 

Andatura, modello di 

contatto al suolo, 

assorbimento 

dell’energia a livello 

della caviglia, 

assorbimento 

dell’energia a livello 

del ginocchio e indice 

I corridori hanno ridotto la 

loro dipendenza dalla 

caviglia 

indipendentemente dallo 

schema di appoggio del 

piede e non sono riusciti a 

ridurre l’indice di carico 

verticale e l’assorbimento 
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shod run-

ners who 

transition 

to bare-

foot run-

ning.  

 

biomeccanici apposti in 

laboratorio (all'inizio e alla 

fine dello studio). 

Sono stati quantificati i 

cambiamenti nella 

dinamica a livello degli arti 

inferiori e la misurazione 

clinica. 

di carico verticale. 

 

di energia a livello del 

ginocchio. Questi risultati 

indicano la necessità di 

istruzioni precise durante 

la transizione al barefoot 

running relative alla 

tecnica di corsa. 

 

Histen K 

et al 

 

Achilles 

tendon 

proper-

ties of 

minimal-

ist and 

tradition-

ally shod 

runners.  

 

Sono stati inclusi 17 

corridori con scarpe 

tradizionali e 14 corridori 

minimalisti. Ogni 

corridore ha corso almeno 

10 miglia a settimana e 

senza infortuni negli 

ultimi 6 mesi. I corridori 

con scarpe minimaliste 

avevano in media 4 anni di 

esperienza minimalista. I 

pazienti sono stati 

analizzati con un 

dinamometro isocinetico 

e con un dispositivo 

diagnostico a ultrasuoni 

per esaminare le 

dinamiche degli arti 

inferiori e determinare se 

i corridori che 

indossavano scarpe 

minimaliste avessero 

maggiore predisposizione 

Cross-sectional area, 

lunghezza-stress-

allungamento e 

rigidità del tendine 

d’Achille.  

 

Il tendine d'Achille in 

corridori minimalisti ha 

proprietà meccaniche 

diverse rispetto a quelle 

dei corridori che utilizzano 

calzature tradizionali. 

L’atterraggio di avampiede 

(rispetto a quello di 

retropiede) crea un carico 

maggiore a livello del 

tendine di Achille 

determinandone 

adattamenti anatomici e 

funzionali (anche a livello 

del tricipite surale).  
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a sviluppare tendinopatie 

al tendine d’Achille. 

Hryvniak 

D et al 

Barefoot 

running 

survey: 

evidence 

from the 

field. 

Allo studio hanno 

partecipato 509 persone 

che avevano 

sperimentato il barefoot 

running e ne avevano 

sufficiente esperienza per 

poter rispondere con 

successo a tutte le 10 

domande, 

indipendentemente dal 

fatto che stessero 

utilizzando quel tipo di 

calzature nel periodo di 

svolgimento dello studio.  

Punteggio del  

questionario di 10 

domande divulgato su 

alcuni blog di running 

e su gruppi di running 

su Facebook che 

valuta le differenti 

esperienze che i 

runners hanno avuto 

con scarpe da corsa 

tradizionali e scarpe 

minimaliste. 

Il 68% dei partecipanti non 

ha sperimentato nuovi 

infortuni dopo aver iniziato 

ad usare le scarpe 

minimaliste e il 68% dei 

partecipanti ha 

sperimentato la risoluzione 

di precedenti infortuni 

dopo aver incrementato i 

minuti settimanali di corsa 

con le scarpe minimaliste.  

Hollander 

K et al 

 

Adapta-

tion of 

running 

to re-

peated 

barefoot 

running: 

a ran-

domized 

con-

trolled 

study.  

 

60 partecipanti sono stati 

divisi in 3 gruppi: 

intervento a piedi nudi, 

intervento con calzature e 

controllo passivo. Sono 

stati studiati gli effetti 

dell'abitudine al barefoot 

running o alla corsa con le 

calzature sulla 

biomeccanica della corsa. 

Forza di reazione 

verticale al terreno, 

indice di appoggio del 

piede, angoli articolari 

di piede e caviglia, 

cadenza, tempo di 

volo, tempo di 

contatto, lunghezza 

del passo and picco e 

media di forza. 

Questo studio ha rilevato 

un aumento della forza di 

reazione verticale al 

terreno dopo 

l’assuefazione alla corsa a 

piedi nudi; per cui è 

risultata necessaria una 

particolare attenzione 

durante la transizione al 

barefoot running, 

soprattutto se il tempo a 

disposizione risulta ridotto. 
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Kulmala 

JP et al 

 

Forefoot 

strikers 

exhibit 

lower 

running-

induced 

knee 

loading 

than rear-

foot strik-

ers.  

 

19 soggetti con corsa di 

avampiede (di sesso 

femminile) e 19 soggetti 

tallonatori sono stati 

sottoposti ad analisi di 

corsa 3D analizzandone gli 

angoli articolari, le forze 

femoro-rotulee e le forze 

del tendine d'Achille. 

Lo studio ha esaminato la 

possibile differenza del 

profilo di carico sugli arti 

inferiori rispetto tra i 

corridori che utilizzano 

uno schema di appoggio 

sull'avampiede e quelli 

che sono tallonatori.  

Angoli di flessione 

d’anca, picco di 

adduzione, momento 

di estensione e di 

flessione,  angolo di 

flessione di ginocchio, 

forza di contatto a 

livello femoro-rotuleo 

and sterss femoro-

rotuleo al contatto al 

suolo, picco di 

dorsiflessione e di 

plantiflessione della 

caviglia, forza sul 

tendine d’Achille, 

forza di reazione 

verticale al terreno, 

velocità, cadenza, 

lunghezza del passo 

and tempo di 

contatto. 

La FFS presenta uno stress 

inferiore rispetto alla RFS, il 

che può ridurre gli 

infortuni al ginocchio legati 

al corridore. Tuttavia, la 

FFS ha comportato un 

aumento del carico sui 

muscoli flessori plantari 

della caviglia e sul tendine 

di Achille, quindi potrebbe 

aumentare il rischio di 

lesioni alla caviglia e al 

piede. 

 

Law MHC 

et al 

 

Effects of 

footwear 

midsole 

thickness 

on run-

ning bio-

mechan-

ics.  

 

Sono stati inseriti nello 

studio 15 corridori maschi 

RFS che abitualmente 

utilizzano le calzature.  

Ai corridori è stato chiesto 

di correre su un tapis 

roulant in 6 diverse 

condizioni relative alle 

calzature. Ogni scarpa 

aveva lo stesso design del 

Indice di carico 

verticale, angolo del 

piede al contatto con 

il suolo, cadenza, 

forza al contatto 

iniziale and tempo di 

contatto. 

 

L’indice di carico verticale è 

risultato maggiore con 

intersuole più sottili, il che 

è opposto ai vantaggi che 

emergono nel barefoot 

running. Tuttavia, poiché 

tutti i soggetti hanno 

mantenuto la RFS durante 

le 6 condizioni calzate, 

questo probabilmente 
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materiale 

dell'imbottitura, della 

tomaia, del tallone e della 

suola e differiva solo nello 

spessore dell'intersuola. I 

tipi di scarpe sono stati 

randomizzati in termini di 

sequenza di test. 

Sono stati esaminati gli 

effetti dello spessore 

dell'intersuola della 

scarpa sui tassi di carico 

verticale, sull'appoggio 

del piede sulla caviglia e 

sui parametri spaziali 

temporali nei corridori. 

spiega i risultati e mostra 

che il diverso spessore 

dell'intersuola non cambia 

il modello di appoggio del 

piede, la lunghezza del 

passo e la cadenza. 

 

Mac-

Gabhan 

Stephen 

et al 

Barefoot 

Running 

on Grass 

as a Po-

tential 

Treat-

ment for 

Plantar 

Fascitis: a 

Prospec-

tive Case 

Series. 

 

Sono stati reclutati 20 

partecipanti: corridori con 

diagnosi e sintomi di 

fasciopatia plantare (da 3 

a 48 mesi). Questi hanno 

preso parte a un 

programma di corsa a 

piedi nudi sull’erba 

monitorando il dolore 

quotidianamente per 6 

settimane e con follow-up 

alla dodicesima 

settimana. Nelle 

settimane precedenti lo 

studio, sono stati 18 i 

Scala VAS, 

soddisfazione 

riportata dai 

partecipanti allo 

studio. 

Il dolore durante la corsa è 

risultato diminuito alla fine 

del programma (sesta 

settimana) ed è rimasto 

ridotto al follow-up 

(dodicesima settimana). 

Settimana 6: -38.8%, 95% 

CI: -28.7--48.8%, range: -

85.4-3.7%). 

Settimana 12: 58.3%, 95% 

CI: -40.0—96%, range -100-

96%). 

Al termine dello studio, 18 

partecipanti su 20 hanno 

consigliato l’allenamento 
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partecipanti che hanno 

riferito di aver interrotto 

l’attività (n=6, 30%) o 

fatto esperienza di 

importante dolore o 

disabilità (n=12, 60%) 

di barefoot running 

sull’erba ad altri soggetti 

con la loro stessa 

condizione patologica. 1 

partecipante ha continuato 

a correre senza calzature 

fino al follow-up (quindi 

oltre le 12 settimane). 

Sono emersi cambiamenti 

nella biomeccanica della 

corsa e nella morfologia 

del piede associati a al 

barefoot running. Il 

barefoot running sull’erba 

sembrerebbe cioè essere 

meglio tollerato dai 

corridori con sintomi di 

fasciopatia plantare. 

Relph N 

et al 

Running 

shoes for 

prevent-

ing lower 

limb run-

ning inju-

ries in 

adults 

(Review). 

Questa systematic review 

riporta i risultati di 12 

articoli che hanno 

analizzato gli effetti dei 

diversi tipi di scarpe per 

prevenire gli infortuni 

dell’arto inferiore relativi 

alla corsa. Di questi studi 

solo 5 comparano 

l’utilizzo di scarpe 

neutre/ammortizzate con 

scarpe minimaliste, per un 

totale di 766 partecipanti.  

Numero di corridori 

infortunati. 

Soddisfazione dei 

corridori nell’utilizzo 

della scarpa utilizzata 

(neutra/ammortizzata 

o minimalista). 

 

Nei soggetti che hanno 

utilizzato scarpe neutre o 

ammortizzate paragonate 

con scarpe minimaliste, è 

emersa scarsa o nulla 

differenza nello sviluppo di 

infortuni correlati alla 

corsa in corridori 

amatoriali.  

Solo 3 degli studi inclusi 

hanno riportato l’area 

anatomica precisa 

dell’infortunio, tra questi, 
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 6 riscontrati a livello del 

distretto lombo-pelvico e 

non dell’arto inferiore. 

Solo uno studio riporta il 

tipo e l’eziologia degli 

infortuni, identificandone il 

90% degli stessi causato da 

sovraccarico.  

Inoltre, in tutti gli studi non 

compare una definizione 

dettagliata di “running 

injuries” e nessuno ne 

riporta il numero agli arti 

inferiori per corridore o il 

numero di corridori che 

non sono tornati al livello 

sportivo precedente 

all’evento.  

(RR) 0.77, (CI) 0.59-1.01, 

P=0.06, 𝐼2=0%. 

Stone-

ham Rich-

ard et al 

Differ-

ences in 

stride 

length 

and lower 

limb mo-

ments of 

recrea-

tional 

runners 

during 

Questo studio è stato 

condotto su un totale di 

15 “endurance 

recreational runners” (10 

uomini e 5 donne). 

Lo scopo di questo studio 

era di confrontare la 

lunghezza del passo e i 

momenti di picco del 

ginocchio e della caviglia 

durante la corsa a piedi 

Lunghezza del passo e 

momenti di ginocchio 

e caviglia. 

Entrambi i dati sono 

stati registrati in una 

pista indoor a una 

velocità confortevole 

per il corridore 

(autoselezionata) 

richiedendo prove a 

piedi nudi, con scarpe 

A seguito dell’iniziale 

adattamento alla velocità, 

è stato registrato una 

significativa influenza sulla 

lunghezza del passo in base 

alle diverse scarpe calzate. 

Nelle prove di corsa a piedi 

nudi pari a 1,85±0,01 m, 

con scarpe minimaliste 

1,91±0,01 m e con scarpe 

massimaliste 1,95±0,01 m.  



 24 

over-

ground 

running 

while 

barefoot, 

in mini-

malist 

and maxi-

malist 

running 

shoes. 

 

nudi, con scarpe 

minimaliste e 

massimaliste.  

I soggetti indossavano, 

prima dell’inizio dello 

studio, scarpe con 

ammortizzazione 

convenzionale.  

I partecipanti 

appartenenti al gruppo 

con scarpe minimaliste 

hanno indossato le 

“VivoBarefoot Stealth II”, 

quelli appartenenti al 

gruppo con scarpe 

ammortizzate le “Hoka 

One Clifton 2”. 

minimaliste e 

massimaliste. 

Anche il picco del 

momento di flessione del 

ginocchio è aumentato 

significativamente 

passando dal barefoot 

running (2,51 ± 0,06 Nm kg 

1) all’utilizzo di scarpe 

minimaliste (2,67 ± 0,06 

Nm kg 1), fino alle scarpe 

massimaliste (2,81 ± 0,06 

Nm kg 1).  

I risultati hanno poi 

mostrato che il picco del 

momento di dorsiflessione 

era inferiore nei corridori 

con scarpe massimaliste 

(2,34 ± 0,04 Nm kg 1) 

rispetto al barefoot 

running (2,57 ± 0,04 Nm kg 

1) che all’utilizzo di scarpe 

minimaliste (2,66 ± 0,03 

Nm kg 1). 

Ciò indica che le calzature 

possono influenzare la 

lunghezza del passo e i 

carichi di picco sugli arti 

inferiori, i quali 

rappresentano un fattore 

di rischio per lesioni al 

ginocchio legate alla corsa. 
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Riassumendo, non è 

risultata differenza 

significativa sulla velocità 

correlata all’utilizzo delle 

calzature (F=0.95, p=0.39); 

è risultata significativa la 

differenza nella lunghezza 

del passo nelle tre diverse 

condizioni analizzate; è 

risultata significativa la 

differenza nel momento 

angolare in flessione di 

ginocchio (minore nel 

gruppo barefoot e 

minimalista); è risultata 

significativa la differenza 

nel momento angolare in 

dorsiflessione di caviglia 

(non sono emerse 

differenze tra corsa a piedi 

nudi e con scarpe 

minimaliste, ma ridotto 

nella corsa con scarpe 

ammortizzate). 

Urbacza 

Jan et al 

The effect 

of uneven 

terrain 

condi-

tions dur-

ing shod 

Nello studio sono stati 

inclusi 7 soggetti con 

precedente esperienza di 

trail running (con abituale 

corsa “di avampiede”) 

sottoposti ad analisi 

cinematica 

Analisi cinematica e 

cinetica di laboratorio 

di momento angolare 

di caviglia e GRF. 

Non è stato riscontrato 

alcun effetto significativo 

di interazione tra i due 

fattori analizzati (calzature 

e terreno) per nessuna 

delle variabili dipendenti. 
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vs. bare-

foot run-

ning. 

 

tridimensionale e cinetica 

in 5 prove combinando 

diverse calzature e 

superfici. È stata richiesta 

un’andatura di 3.20.16 

m/s. 

Dall'analisi cinetica della 

corsa con diverse tipologie 

di scarpa (scarpe 

ammortizzate standard e 

in assenza di calzature) e su 

differenti superfici è 

risultato un effetto 

significativo sul momento 

di flessione plantare della 

caviglia (p = .041 e p = .026, 

rispettivamente), allo 

stesso modo, il secondo 

picco di GRF (p = 0.026 e p 

= 0.004, rispettivamente). 

Pertanto, il picco del 

momento di flessione 

plantare della caviglia e il 

secondo picco della GRF 

erano maggiori durante la 

corsa su superfici piane. Il 

momento di flessione di 

picco del ginocchio, il 

momento di flessione di 

picco dell'anca e il tempo di 

appoggio non hanno 

mostrato effetti 

significativi sia in 

condizioni di terreno che di 

calzature. 

Le prove di corsa eseguite 

su terreno irregolare e a 
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piedi nudi hanno fatto 

registrare una significativa 

diminuzione del momento 

di picco di flessione 

plantare della caviglia 

(terreno: p = 0.041, 

calzature: p = 0.026) e una 

diminuzione del secondo 

picco di forza di reazione 

verticale al terreno rispetto 

alle altre prove condotte 

nelle diverse combinazioni 

di calzature/superfici 

(terreno: p = 0.026, 

calzature: p = 0.004). Le 

prove svolte su terreno 

dissestato hanno 

evidenziato una 

significativa riduzione della 

dorsiflessione di caviglia al 

contatto iniziale per 

entrambe le varianti 

relative al tipo di calzature 

(p = 0,021). 

I momenti netti relativi 

all’articolazione tibio-

tarsica potrebbero essere 

ridotti correndo a piedi 

nudi in specifiche 

condizioni della superficie 

in corridori esperti con 
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schema d’appoggio iniziale 

di avampiede. I corridori 

esperti che utilizzano 

scarpe minimaliste 

possono inserire nel loro 

programma di 

allenamento a piedi nudi il 

trail running senza 

rischiare un carico 

eccessivo sul tendine 

d'Achille rispetto alla 

“normale” corsa su strada. 

 

Warne 

Joe P. et 

Gruber 

Allison H. 

Transi-

tioning to 

Minimal 

Foot-

wear: a 

System-

atic Re-

view of 

Methods 

and Fu-

ture Clini-

cal 

Recomen-

dations. 

 

Questa systematic review 

riporta i risultati di 20 

articoli che hanno 

analizzato gli effetti dei 

diversi tipi di scarpe per 

prevenire gli infortuni 

dell’arto inferiore relativi 

alla corsa in corridori 

adulti; per un totale di 623 

soggetti. I partecipanti 

comprendono sia 

corridori “well-trained” 

sia “recreational” che 

abitualmente corrono dai 

15 agli 88 km a settimana, 

sia di sesso maschile 

(n=342) che femminile 

(n=281). Tutti gli studi 

Numero di infortuni 

riportati nello studio. 

Abbandono del 

programma di 

transizione da parte 

dei partecipanti. 

Variazione 

nell’economia del 

gesto della corsa. 

Infortuni riportati nello 

studio:  

sono stati registrati 35 

infortuni su 195 

partecipanti appartenenti 

al programma di 

allenamento con scarpe 

minimaliste (17.9%), 25 

infortuni su 187 

partecipanti del gruppo di 

controllo/scarpe 

ammortizzate (13.4%). 

p=0.219 (differenza non 

significativa nel rischio di 

infortunio tra i due gruppi).  

Il “gruppo con scarpa 

minimalista” e il “gruppo 

con scarpa ammortizzata” 



 29 

comprendono soggetti 

che non avevano avuto 

precedenti esperienze di 

corsa senza scarpe o con 

scarpe minimaliste fino 

alla partecipazione allo 

studio.  

Solo due studi hanno 

analizzato un gruppo con 

più di 30 partecipanti. Il 

periodo di transizione (nei 

diversi studi) varia dalle 2 

settimane ai 6 mesi. La 

marca di scarpe più 

frequentemente utilizzata 

è risultata essere la 

FiveFinger. 

In molti studi il 

programma di transizione 

consiste in un incremento 

graduale nell’esposizione 

all’utilizzo di scarpe 

minimaliste. Nello 

specifico, l’allenamento 

con scarpe minimaliste 

nella prima settimana è 

stato stimato dell’8% 

(range 0%-24%) e 

incrementato al 60% 

(range 30-100%) alla fine 

del programma di 

è stato messo a confronto 

solo in 7 studi su 12; in 

molti dei quali non sono 

riportati il tipo e la 

definizione precisa degli 

infortuni. 

Ci sono scarse evidenze per 

il vantaggio alla transizione 

a scarpe minimaliste per 

l’economia nel gesto della 

corsa; il carico potrebbe 

essere potenzialmente 

ridotto con l’esposizione 

progressiva all’uso di 

scarpe minimaliste; 

l’elevato carico e l’elevata 

pressione plantare iniziale 

potrebbero aumentare il 

rischio di infortunio nella 

fase iniziale della 

transizione soprattutto per 

quanto riguarda le fratture 

da stress metatarsali; il 

rischio di infortunio può 

inoltre essere aumentato 

in soggetti con elevata 

massa corporea. 

- Wilson et al: 1 su 19 

(dolore laterale di 

ginocchio 

corrispondente a 
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transizione. Non tutti gli 

studi mantengono lo 

stesso incremento 

settimanale 

dell’allenamento con 

scarpe minimaliste. I 

partecipanti hanno 

mantenuto lo stesso 

volume totale di 

allenamento in 14 studi su 

20 sostituendo le abituali 

sessioni utilizzando scarpe 

ammortizzate con sessioni 

con scarpe minimaliste. 

Alcuni studi includono 

attività diverse dalla corsa 

utilizzando scarpe 

minimaliste nella prima 

settimana del programma 

di transizione. Solo 3 studi 

su 20 indicano tipi di 

superfici specifiche per la 

corsa (sia su erba che su 

strada) su cui sono stati 

effettuati gli allenamenti. 

In alcuni studi la 

transizione è stata 

implementata con esercizi 

di rinforzo dell’arto 

inferiore, 

propriocezione/equilibrio, 

uno dei due 

soggetti che non 

hanno concluso il 

programma) 

- Warne et 

Warrington: non 

riportati 

- Warne et al: non 

riportati 

- Bellar et Judge: non 

riportati 

- Warne et al (studio 

con gruppo di 

controllo): 2 su 12 

appartenenti al 

gruppo utilizzante 

scarpe minimaliste 

(lesione muscolare 

ischio-crurali, 

lesione muscolare 

tricipite surale), 0 

su 12 nel gruppo di 

controllo 

utilizzante scarpe 

ammortizzate  

- Knowailed et al: 

non riportati 

- Moore et al: non 

riportati 

- Warne et al (studio 

con gruppo di 
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pliometria e 

autotrattamento 

miofasciale. 9 studi su 20 

includono consigli e 

specifiche proposte di ri-

allenamneto allo schema 

del passo durante il 

periodo di transizione alle 

scarpe minimaliste. 4 

studi indagano l’economia 

del gesto nella corsa.  

 

 

controllo): 1 su 12 

appartenente al 

gruppo utilizzante 

scarpe minimaliste 

(frattura da stress 

metatarsale), 0 su 8 

nel gruppo di 

controllo 

utilizzante scarpe 

ammortizzate  

- Johnson et al: 10 su 

19 appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste (di cui 

2 con diagnosi di 

frattura da stress), 

0 su 17 nel gruppo 

di controllo. 

- Ridge et al: 10 su 19 

appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste (di cui 

2 con diagnosi di 

frattura da stress), 

0 su 17 nel gruppo 

di controllo. 

- Ryan et al: 7 su 35 

appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste, 4 su 32 
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nel gruppo di 

controllo. 

- McCharty et al: 4 su 

9 appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste 

(frattura da stress 

del calcagno non 

relativa alla corsa, 

dolore all’anca e al 

tallone, dolore al 

secondo 

metatarso, frattura 

da stress del 

metatarso), 4 su 10 

nel gruppo di 

controllo (dolore in 

territorio sciatico, 

dolore anteriore di 

ginocchio, 

sindrome ITB, mal 

di schiena). 

- Muller et al: 0 su 16 

appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste, 3 su 13 

nel gruppo di 

controllo 

(tendinopatia 

achillea, lesione 

della fascia 
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plantare, low back 

pain) 

- Joseph et al: 4 su 22 

(esacerbazione di 

dolore al ginocchio 

antecedente al 

programma) 

- Dubois et al: 3 su 11 

appartenenti 

gruppo con scarpe 

minimaliste 

(frattura da stress 

metatarsale, 

sindrome ITB, 

fasciopatia 

plantare), 3 su 9 nel 

gruppo di controllo 

(low back pain, 

sindrome da stress 

mediale tibiale x2) 

- Campitelli et al: non 

riportati. 

- Azevedo et al: 2 su 

6 nel gruppo 

barefoot running 

(infortunio/dolore), 

6 su 8 nel gruppo 

con scarpe 

minimaliste 

(infortunio/dolore). 
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- Chen et al: non 

riportati. 

- Fuller et al: 11 su 30 

(37%) nel gruppo 

con scarpe 

ammortizzate, 16 

su 30 (51%) nel 

gruppo con scarpe 

minimaliste; 

l’allenamento con 

scarpe minimaliste 

aumenta il dolore al 

ginocchio e al 

tallone. Nel gruppo 

con scarpe 

minimaliste, 

l’infortunio è 

statisticamente 

correlato alla 

massa corporea (> 

71,4 kg) 

Abbandono del 

programma di transizione 

da parte dei partecipanti:  

- Wilson et al:  

- Warne et 

Warrington: non 

riportati 

- Warne et al: non 

riportati 
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- Bellar et Judge: non 

riportati 

- Warne et al (studio 

con gruppo di 

controllo): 4 su 28 

(14%), 2 

partecipanti per 

ciascun gruppo. 

- Knowailed et al: 

non riportati 

- Moore et al: non 

riportati 

- Warne et al (studio 

con gruppo di 

controllo): 3 su 23 

(13%) di cui 1 nel 

gruppo con scarpe 

minimaliste e 2 nel 

gruppo con scarpe 

ammortizzate 

- Johnson et al: 7 su 

43 (16%) 

- Ridge et al: 7 su 43 

(16%) 

- Ridge et al: 6 su 25 

(24%) 

- Ryan et al: 12 su 

103. 

- McCharty et al: 11 

su 30 (37%) di cui 7 

su 11 per infortunio 
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correlato allo 

studio. 

- Muller et al: 4 su 33 

(12%) di cui 3 per 

infortunio e 1 per 

mancata 

partecipazione 

all’ultimo follow-

up. 

- Joseph et al: 7 su 29 

(24%) 

- Dubois et al: 6 su 26 

(23%) 

- Campitelli et al: 7 

su 48 (15%) 

- Azevedo et al: 20 su 

34 (59%) di cui il 

70% nel gruppo 

barefoot running e 

30% nel gruppo con 

scarpe minimaliste; 

40% per 

infortunio/dolore, 

40% per 

tempo/spazio, 15% 

per paura 

dell’infortunio, 5% 

per incidente.  

- Chen et al: 9 su 47 

(19%). 
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- Fuller et al: 5 su 30 

(17%) nel gruppo 

con scarpe 

ammortizzate, 4 su 

31 (13%) nel 

gruppo con scarpe 

minimaliste. 

Economia nel gesto della 

corsa: 

è presente uno studio che 

ha esaminato la 

combinazione di training 

con scarpe minimaliste e 

training allo schema del 

passo senza evidenziare 

miglioramenti 

nell’economia della corsa; i 

tre studi che non 

comprendevano il training 

allo schema del passo 

hanno dimostrato un 

miglioramento 

nell’economia del gesto 

dell’8% alla quarta 

settimana, del 3,4% alla 

quinta e del 10,4% alla 

decima. Tuttavia ci sono 

scarse evidenze che la 

transizione a scarpe 

minimaliste migliori 

l’economia nella corsa. 
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Tabella 3: Risultati. 

 

 

4 DISCUSSIONE 

Per mantenere un buono stato di salute generale, l'OMS raccomanda almeno 60 minuti 

al giorno di attività di intensità da moderata a vigorosa per bambini e adolescenti e 

almeno 150 minuti a settimana di attività di intensità moderata per gli adulti (età 

maggiore di 18 anni).  

Di conseguenza, tra le indicazioni maggiormente assegnate dai fisioterapisti ai propri 

pazienti vi è quella di aumentare il tempo settimanale di esercizio aerobico e di rinforzo 

muscolare. Tra i mezzi di allenamento per le capacità aerobiche, la corsa è sicuramente 

il più accessibile e popolare. 

I principali benefici della corsa sono da ricercare nell’incremento del livello di fitness 

aerobico, della funzione cardiovascolare a riposo, nella riduzione della massa adiposa, 

nel miglioramento delle performance dell’equilibrio e nei miglioramenti psico-fisici in 

generale (38,39). In contrasto con questi benefici, vi sono, però, gli infortuni a cui spesso, 

sia gli amatori, sia i runner professionisti vanno incontro. I più frequenti includono la 

sindrome da stress tibiale mediale, la sindrome femoro-rotulea, la tendinopatia achillea 

e la fasciopatia plantare con prevalenze che vanno dal 4.5% al 20% (33).  

Riassumendo, i distretti maggiormente colpiti risultano essere il ginocchio, la caviglia e 

l’area tibiale con prevalenze comprese tra il 16% e il 28% (13).  

Per questa elevata prevalenza di infortuni correlati al gesto atletico, la moderna scarpa 

da corsa si è progressivamente evoluta con il principale scopo di combattere i diversi 

running injuries, cercando di fornire adeguata ammortizzazione e sostegno al piede.  

Nonostante i sostanziali miglioramenti nella tecnologia delle scarpe da corsa, 

oggigiorno, il tasso di infortuni legati alla corsa resta elevato (16).  

Sin dalla pubblicazione del libro di Christopher Mc Dougal “Born to Run” nel 2011, la 

corsa a piedi nudi e minimalista ha iniziato ad acquisire una sempre maggiore popolarità. 
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L’autore ha promosso e divulgato il barefoot running come la naturale evoluzione e 

adattamento da parte degli esseri umani alla corsa, costituendo cioè lo stile più 

efficiente e spontaneo. Ciò ha portato alla diffusione tra i runners dell’idea secondo cui 

il barefoot running sarebbe una strategia efficacie per diminuire gli infortuni legati alla 

corsa e che le scarpe ammortizzate favorirebbero l’insorgenza di infortuni. Il 

“minimalismo” delle scarpe utilizzate dai sostenitori del barefoot running viene così 

descritto per la riduzione dell’ammortizzazione dell'intersuola, del sistema di supporto 

dell'arco plantare e del controtallone rispetto alle calzature convenzionali; le scarpe 

minimaliste vengono infatti classificate per “grado di minimalismo”, ossia una punteggio 

specifico che viene assegnato alla calzatura secondo i criteri valutativi di peso, spessore, 

drop, stabilizzazione e flessibilità (10).  

 

 

Figura 2: criteri valutativi per il punteggio del Minimal Index (https://therunningclinic.com 

 

Ciò che rimane comune alle calzature di questo genere, è l’idea  di fornire al piede solo 

una protezione della superficie plantare dall'ambiente esterno e dalle impervietà del 

terreno che la potrebbero ledere e nulla di più (10).  

Al momento, in letteratura sono presenti pochi articoli che comparano direttamente le 

scarpe da corsa tradizionali con quelle minimaliste e la relativa capacità di prevenzione 
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o influenza sull'incidenza di infortuni. Di seguito verranno analizzati prima alcuni 

elementi di biomeccanica e fisiologia della corsa per poi metterli in correlazione con la 

capacità delle scarpe minimaliste e del barefoot running di influenzare l’insorgenza e la 

gestione di infortuni agli arti inferiori. 

 

4.1 Biomeccanica e fisiologia della corsa  

Per parlare di biomeccanica della corsa bisogna far riferimento all’analisi del ciclo del 

passo. Il ciclo del passo può essere suddiviso in due fasi: una statica/di appoggio e una 

di oscillazione (36). La fase statica consiste nel momento in cui l’arto inferiore è a 

contatto con il suolo ed è quindi in carico (del peso del corpo), mentre l’arto 

controlaterale rimane in fase di oscillazione finché non contatta il suolo (36). Il ciclo del 

passo della corsa si differenzia da quello del cammino per la presenza di una fase di volo 

in cui la fase di oscillazione di entrambi gli arti si sovrappone e quindi nessun piede è in 

contatto con il suolo (foot strike).  

 

 

Figura 3: Donald A. Neumann - Kinesiology of the musculoskeletal system 
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Analizzando i diversi tipi contatto al suolo si possono individuare tre pattern: appoggio 

dell'avampiede o forefoot strike (FFS), appoggio del mesopiede o (midfoot) foot strike 

(MFS) e appoggio del tallone o rearfoot strike (RFS). Il 75% dei corridori che utilizzano 

scarpe tradizionali risulta essere tallonatore (ossia con un contatto iniziale “RFS”) a 

causa dell'alto e più ammortizzato tallone delle scarpe, il quale, per la sua comodità, 

permette al runner di ricercare una maggiore lunghezza del passo, una minor cadenza e 

un appoggio maggiormente proiettato sul retropiede. Il restante 25% utilizza una 

strategia MFS o FFS (1).  

Il RFS è caratterizzato da una maggiore dorsiflessione di caviglia che permette il contatto 

iniziale di tallone. Il carico viene poi progressivamente trasferito alla porzione anteriore 

del piede (1). Il FFS è normalmente diffuso tra i runners minimalisti per la scarsa 

ammortizzazione del tallone della scarpe che ne rende scomodo l'appoggio sullo stesso. 

I runner con questo pattern di appoggio presentano una lieve plantiflessione di caviglia, 

un maggior reclutamento delle fibre del tricipite surale e un maggior carico tensivo a 

livello del tendine d’Achille per assorbire il carico al contatto con il suolo (1).  

Nello studio di MacGabhan et al sono stati analizzati il dolore e la soddisfazione di 

corridori con diagnosi e sintomi di fasciopatia plantare (da 3 a 48 mesi) che hanno preso 

parte a un programma di corsa a piedi nudi sull’erba di 6 settimane, con follow-up alla 

dodicesima settimana; al termine del programma sono emersi cambiamenti nella 

biomeccanica della corsa associati al barefoot running. Il barefoot running sull’erba 

sembrerebbe cioè essere ben tollerato dai corridori con sintomi di fasciopatia plantare 

e potenzialmente preventivo per l’insorgenza di nuovi infortuni dello stesso genere (34). 

Nello studio di Urbacza et al sono stati inclusi soggetti con precedente esperienza di trail 

running e con abituale corsa “di avampiede”, questi sono stati sottoposti ad un’analisi 

cinematica tridimensionale e cinetica in 5 prove di corsa; l’andatura era stata 

standardizzata per tutti i corridori, le differenze tra le prove sono avvenute combinando 

le diverse tipologie di calzature e di superfici (49). Nello studio non è stato riscontrato 

alcun effetto significativo di interazione tra i due fattori analizzati (calzature e terreno) 

per nessuna delle variabili dipendenti (49). Dall'analisi cinetica della corsa con diverse 

tipologie di scarpa (scarpe ammortizzate standard e in assenza di calzature) e su 
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differenti superfici è risultato un effetto significativo sul momento di flessione plantare 

della caviglia e sul secondo picco di forza di reazione verticale al terreno (49). Pertanto, 

il picco del momento di flessione plantare della caviglia e il secondo picco di forza di 

reazione verticale al terreno sono risultati maggiori durante la corsa su superfici piane 

(49). Il momento di flessione del ginocchio, il momento di flessione dell'anca e il tempo 

di appoggio non hanno mostrato differenze significative nelle diverse condizioni di 

terreno e di calzature (49). Le prove di corsa eseguite su terreno irregolare e a piedi nudi 

hanno fatto registrare una significativa diminuzione del momento di flessione plantare 

della caviglia e una diminuzione del secondo picco di forza di reazione verticale al 

terreno rispetto alle altre prove condotte nelle diverse combinazioni di 

calzature/superfici (49). Le prove svolte su terreno dissestato hanno evidenziato una 

significativa riduzione della dorsiflessione di caviglia al contatto iniziale per entrambe le 

varianti relative al tipo di calzature (49). I momenti netti relativi all’articolazione tibio-

tarsica potrebbero essere ridotti correndo a piedi nudi in specifiche condizioni della 

superficie in corridori esperti con schema d’appoggio iniziale di avampiede (49). Lo 

studio ha quindi concluso che i corridori esperti che utilizzano scarpe minimaliste 

possono inserire nel loro programma di allenamento a piedi nudi il trail running senza 

rischiare un carico eccessivo sul tendine d'Achille rispetto alla “normale” corsa su strada 

(49). 

Stoneham et al ha confrontato la lunghezza del passo e i momenti di picco del ginocchio 

e della caviglia durante la corsa a piedi nudi, con scarpe minimaliste e massimaliste sugli 

“endurance recreational runners” che, prima dell’inizio dello studio, avevano sempre 

utilizzato scarpe con ammortizzazione convenzionale (47). A seguito dell’iniziale 

adattamento alla velocità, è stata registrata una significativa influenza sulla lunghezza 

del passo in base alle diverse scarpe calzate. Nelle prove di corsa a piedi nudi pari a 

1,85±0,01 m, con scarpe minimaliste 1,91±0,01 m e con scarpe massimaliste 1,95±0,01 

m.  Anche il picco del momento di flessione del ginocchio è aumentato 

significativamente passando dal barefoot running (2,51 ± 0,06 Nm kg 1) all’utilizzo di 

scarpe minimaliste (2,67 ± 0,06 Nm kg 1), fino alle scarpe massimaliste (2,81 ± 0,06 Nm 

kg 1).  

I risultati hanno poi mostrato che il picco del momento di dorsiflessione era inferiore nei 
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corridori con scarpe massimaliste (2,34 ± 0,04 Nm kg 1) rispetto al barefoot running 

(2,57 ± 0,04 Nm kg 1) che all’utilizzo di scarpe minimaliste (2,66 ± 0,03 Nm kg 1). 

Ciò indica che le calzature possono influenzare la lunghezza del passo e i carichi di picco 

sugli arti inferiori, i quali rappresentano un fattore di rischio per lesioni al ginocchio 

legate alla corsa (47). Riassumendo, secondo Stoneham et al non è risultata alcuna 

differenza significativa sulla velocità correlata all’utilizzo delle calzature; è risultata, 

invece, significativa la differenza nella lunghezza del passo nelle tre diverse condizioni 

analizzate, la differenza nel momento angolare in flessione di ginocchio (minore nel 

gruppo barefoot e minimalista) e la differenza nel momento angolare in dorsiflessione 

di caviglia (non sono emerse differenze tra corsa a piedi nudi e con scarpe minimaliste, 

ma è risultato ridotto nella corsa con scarpe ammortizzate) (47). 

 

4.2 Pattern di appoggio del piede e calzature 

Come già accennato in riferimento al libro di McDougall, i fautori della corsa a piedi nudi 

o minimalista sostengono che il contatto iniziale di avampiede costituisca il modo più 

naturale che ha l’uomo per correre, ciò ha ripercussioni anche a livello biomeccanico 

diminuendo i tassi di carico verticale sulle articolazioni degli arti inferiori prevenendo 

quindi gli infortuni causati dall'appoggio di tallone (53).  

Nello studio di Cheung e Rainbow sono stati analizzati i valori biomeccanici di 30 runners 

amatoriali (raccolti sul treadmill) sia con le calzature sia a piedi nudi (9). 

Approssimativamente il 99.5% dei runners con le calzature ha dimostrato un modello 

RFS; in ogni caso, dopo il passaggio alla corsa minimalista, solo il 20,5% dei partecipanti 

ha mantenuto un modello RFS (9). 

Hashish et al. hanno analizzato la biomeccanica di 22 runners che abitualmente 

correvano con scarpe da corsa tradizionali per poi ripetere il test una settimana dopo in 

condizioni barefoot (18). Dei 22 runners, 8 hanno mantenuto un modello RFS, 9 sono 

passati ad un modello MFS e 5 a un modello FFS durante il barefoot running (18).  

McCarthy et al. ha condotto uno studio analizzando lo schema del passo di 23 corridori 

di sesso femminile sul treadmill sia a piedi nudi che indossando le calzature. Lo studio 
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ha analizzato la fase di stance registrando il tempo tra il contatto del tacco e 

dell'avampiede al suolo: questa analisi ha indicato come positivo (maggiore di zero) 

l’indice di un modello biomeccanico RFS, con valore zero un modello MFS e con valore 

negativo un modello FFS (35). Il tempo medio di contatto tacco-punta per il gruppo con 

calzature è risultato di 20.8 millisecondi, per il gruppo a piedi barefoot è risultato di 1.1 

millisecondi, suggerendo una transizione da RFS a MFS grazie alla corsa minimalista (35).  

Gli studi elencati di seguito hanno, invece, indagato l’effetto del barefoot running a 

lungo termine attraverso follow-up a maggior distanza temporale.  

Hashish et al. hanno analizzato la transizione da calzature da corsa tradizionali al 

barefoot running di 18 runner, il periodo di transizione andava dalle 8 e alle 10 settimane 

(19). I soggetti hanno progressivamente aumentato la percentuale settimanale di 

barefoot running fino a raggiungere il 100% dei km percorsi in modalità minimalista. 

All'inizio dello studio, 7 runners potevano essere classificati nel modello RFS, 8 in MFS e 

3 in FFS (19). Alla fine dello studio, i 3 corridori con modello FFS avevano sviluppato un 

un modello MFS, 6 degli 8 con modello MFS avevano mantenuto un modello MFS, 

mentre 2 erano passati ad un modello RFS e 6 dei 7 con modello RFS avevano mantenuto 

il modello, e 1 era passato ad un modello MFS (19).  

Hollander et al. ha condotto un RCT comparando un gruppo di corridori barefoot, un 

gruppo con scarpe da corsa tradizionali e un gruppo di controllo (24). I soggetti hanno 

svolto una sessione di allenamento settimanale sul tredmill associato a esercizi di 

equilibrio indossando le calzature del gruppo di appartenenza per un periodo di 8 

settimane (24). Dopo le 8 settimane di allenamento, il gruppo di corridori barefoot ha 

mostrato un significativo aumento nell'indice di falcata (cioè un contatto iniziale più 

anteriore, suggerendo di essere più vicino ad un modello MFS che RFS) in rapporto il 

gruppo con calzature da corsa tradizionali (24).  

 

4.3 Indice di carico verticale  

Per indice di carico verticale si intende la velocità alla quale il corpo assorbe la forza 

prodotta dall'impatto con il suolo, questo dato risulta rilevante durante l’analisi 
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biomeccanica della corsa volta alla ricerca delle cause e della possibile prevenzione di 

infortuni correlati al gesto (1).  

I fautori della corsa minimalista o barefoot ritengono che il barefoot running diminuisca 

gli indici di carico verticale ottimizzando il naturale assorbimento degli shock da parte 

del corpo (1). Per contro, i fautori delle scarpe tradizionali sostengono che l'aumentata 

ammortizzazione in una scarpa da corsa procuri un adeguato assorbimento dello shock 

da parte della stessa (1).  

Cinque degli studi inclusi in questa revisione comparano gli indici di carico verticale tra i 

corridori che praticano barefoot running e quelli che utilizzano scarpe tradizionali.  

Cheung e Rainbow hanno analizzato gli indici medi di carico verticale (VALRs) e il carico 

verticale istantaneo (VIL). Il VALR è la media della forza di assorbimento nella fase di 

appoggio, il VILR è la media della forza di assorbimento durante il contatto iniziale con il 

terreno (9). Il VALR nel gruppo con scarpe da corsa è risultato 83.9±4.54 e 69.9±4.77 nel 

gruppo barefoot. Il VILR nel gruppo con scarpe da corsa è risultato 107.8±5.8 e 

102.96±9.34 nel gruppo barefoot. Dallo studio emerge, inoltre, che il pattern di contatto 

al suolo del piede è un aspetto determinante nell’assorbimento del carico e perciò il 

VALR per i corridori non RFS nel barefoot running è risultato inferiore rispetto ai corridori 

con un modello di atterraggio misto (9).  

Hashish et al. ha evidenziato come i corridori RFS fanno registrare indici di carico 

verticale significativamente maggiori rispetto ai corridori con modello FFS; inoltre, i 

corridori barefoot che hanno mantenuto un modello RFS hanno fatto registrare un 

incremento del 108% nell’indice di carico rispetto ai corridori con scarpe da corsa 

tradizionali, invece, quelli con modello FFS hanno fatto registrare una riduzione del 41% 

dell’indice di carico (18).  

Lo studio di Law et al. ha, invece, analizzato se lo spessore dell'intersuola della scarpa da 

corsa influenza i tassi di carico verticale (30). Law ha concluso che lo spessore 

dell’intersuola ha un effetto significativo sugli indici di carico verticale e che i VALR e 

VILR sono inversamente proporzionali allo spessore dell’intersuola (30). Da ciò si evince 

che i corridori che utilizzano calzature con intersuola più sottile, generalmente, fanno 
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registrare tassi di carico verticale più elevati, mentre risultano ridotti in quelli che 

utilizzano scarpe con con intersuola più spesse (30). Tuttavia, non sono state individuate 

modifiche nella cadenza e alla lunghezza del passo in base allo spessore dell'intersuola 

(30).  

 

4.4 Cadenza e dissipazione di energia a livello delle articolazioni dell’arto 

inferiore durante la corsa 

Oltre a portare a modifiche nell’appoggio del piede al suolo (spostamento anteriore del 

contatto iniziale al suolo che riduce gli indici di carico verticale sugli arti inferiori), il 

barefoot running, confrontato con la corsa con le calzature, può portare a modifiche 

nella lunghezza del passo, nella cadenza e nella durata della fase di appoggio (1).  

Lo studio di Hollander et al. ha evidenziato come i corridori in condizioni barefoot 

corrano con una cadenza media di 165.8±8.8 passi al minuto, mentre i corridori con 

scarpe tradizionali abbiano una cadenza media di 158.9±7.2 passi per minuto (24).  

Dallo studio di Mc Carthy et al. si evince che i corridori barefoot corrono con una cadenza 

media maggiore (178±13 passi per minuto) rispetto ai corridori con scarpe tradizionali 

(172±11 passi per minuto) (35).  

Hollander et al. ha, inoltre, registrato differenze sostanziali nella lunghezza del passo e 

del tempo di contatto con il suolo tra corridori con scarpe tradizionali e corridori 

barefoot (24).  

Hashish et al. ha analizzato i tassi di assorbimento di energia a livello delle articolazioni 

(caviglia e ginocchio) durante la corsa e li ha comparati tra i diversi modelli di impatto 

del piede (18, 19).  

Lo studio del 2016 ha evidenziato come tutti i gruppi coinvolti avessero ridotto 

l’assorbimento di energia nelle ginocchia durante il barefoot running. Inoltre, i corridori 

con modello RFS hanno ridotto l’assorbimento di energia a livello del ginocchio del 25%, 

i corridori con schema MFS del 51% e i corridori con modello FFS del 39% (18). Lo studio 

del  2018 ha confermato questi risultati e ha evidenziato come i corridori RFS presentano 
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un assorbimento di energia a livello del ginocchio il 44% più alto rispetto ai corridori FFS 

e il 40% in più dei corridori MFS (19).  

Lo studio condotto da McCarthy et al. ha rivelato che durante l’assorbimento del carico 

nella fase di appoggio, i corridori in condizioni barefoot hanno un picco più basso di 

flessione di ginocchio e un tasso minore di movimento del ginocchio rispetto ai corridori 

con le scarpe (35). Inoltre, c’era una significativa riduzione nell’adduzione e nella 

rotazione interna d’anca e nella caduta pelvica laterale al contatto iniziale nel gruppo 

barefoot in rapporto al gruppo di corridori con le scarpe (35).  

Kulmala et al. ha mostrato come i corridori FFS hanno fatto registrare il 16% in meno di 

forza di contatto patello-femorale rispetto ai corridori RFS e il 15% in meno di stress 

patello-femorale (29). In generale la letteratura avvalora che il barefoot running 

associato a un appoggio di avampiede diminuisca lo stress sul ginocchio ma può 

aumentare lo stress su piede e caviglia (29).  

Nello studio condotto da Hashish et al. è stato dimostrato che c’è un significativo 

incremento dell’energia di assorbimento sulla caviglia, nei corridori MFS e FFS 

comparando corridori barefoot a corridori con scarpe (19). Lo schema MFS mostra un 

incremento del 146% e il modello FFS del 140% nell’assorbimento di energia sulla 

caviglia, mentre il modello RFS non aveva variazioni (19). Questo studio ha evidenziato 

che i corridori barefoot nel contatto iniziale al suolo atterrano con un’aumentata 

flessione plantare se confrontati con i corridori che indossano le scarpe (19).  

Nel suo studio Histen et al. ha notato che i corridori barefoot con molta esperienza e 

senza infortuni precedenti possiedono un tendine d’Achille con una sezione trasversale 

più larga del 13.5%, possiedono il 69% in più di forza durante la plantiflessione e 

presentano tendini del 90.5% più rigidi rispetto ai corridori che utilizzano scarpe 

tradizionali (21). Ciò probabilmente accade perché una maggiore forza e spessore dei 

tendini di Achille è richiesta per assorbire l’aumentata forza piazzata sui tendini di Achille 

durante la corsa barefoot o FFS (21).  

Infine, anche lo studio di Kulmala et al. ha confermato questi risultati e ha mostrato 

come i corridori FFS avessero una minore dorsiflessione al contatto iniziale e un 
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incremento del 19% di picco del momento di plantiflessione e un incremento del 19% di 

carico di forza sul tendine di Achille rispetto ai corridori RFS (29).  

 

4.5 Influenza delle calzature sugli infortuni dell’arto inferiore 

Da un punto di vista teorico esistono due processi dominanti riguardo gli infortuni legati 

alla corsa, al loro trattamento e alle calzature indossate (15). La teoria che ha guidato 

l’evoluzione delle scarpe da corsa identifica il piede come una struttura intrinsecamente 

fragile, per cui, per accogliere gli stress fisiologici su di esso durante la corsa, è necessario 

proteggerlo con una scarpa caratterizzata da un’ammortizzazione sul tallone, un buon 

supporto dell’arco plantare e un sistema di controllo della pronazione (15). In netto 

contrasto con questa concezione di intrinseca fragilità del piede, vi è la teoria a sostegno 

del barefoot running, secondo questa, il piede costituisce un sistema flessibile e 

dinamico che si attiva grazie ai feedback propriocettivi che registra per produrre 

aggiustamenti posturali necessari per rispondere alle perturbazioni e proteggere 

l’organismo dagli eventi lesivi (15).  

I sostenitori del barefoot running ipotizzano che le scarpe tradizionali compromettano 

la propriocezione del piede e portino ad un’atrofia dello stesso, che successivamente ne 

inficia la protezione offerta dal sistema muscolare, necessaria per assecondare e, 

talvolta, contrastare, le forze che agiscono sul piede durante la corsa (15).  

Ci sono pochi studi che avvalorano la validità di queste teorie; in ogni caso, anche se le 

scarpe da corsa sono migliorate nella loro struttura negli ultimi anni, il tasso di infortuni 

tra i runners resta significativo (16,36).  

Questo potrebbe indicare che le scarpe da corsa molto protettive potrebbero non essere 

la strada giusta per prevenire alcuni tipi di infortuni legati alla corsa.  

Uno studio Hryvniak et al. ha analizzato i risultati di un questionario di 10 domande 

divulgato su alcuni blog di running e su gruppi di running su Facebook che valuta le 

differenti esperienze che i runners hanno avuto utilizzando scarpe da corsa tradizionali 

e scarpe da corsa minimaliste (25). Hanno partecipato allo studio un totale di 509 

persone. Il 68% non ha sperimentato nuovi infortuni dopo aver iniziato ad utilizzare 
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scarpe minimaliste, il 69% dei partecipanti ha fatto registrare la risoluzione di infortuni 

(nei distretti ginocchio, piede, caviglia, anca e schiena) precedenti all’utilizzo delle 

calzature minimaliste dopo aver aumentato i minuti settimanali di corsa con le suddette 

(25).  

Una sistematic review di Relph N et al individua invece scarsa o nulla differenza nello 

sviluppo di infortuni correlati alla corsa in corridori amatoriali tra l’utilizzo di calzature 

ammortizzate o minimaliste (42). Bisogna però tenere in considerazione che solo 3 degli 

studi inclusi nella revisione hanno riportato l’area anatomica precisa dell’infortunio, tra 

questi, 6 sono stati riscontrati a livello del distretto lombo-pelvico e non dell’arto 

inferiore e soltanto uno studio riporta il tipo e l’eziologia degli infortuni, identificandone 

il 90% degli stessi causato da sovraccarico. Inoltre, in tutti gli studi non compare una 

definizione dettagliata di “running injuries” e nessuno ne riporta il numero agli arti 

inferiori per corridore o il numero di corridori che non sono tornati al livello sportivo 

precedente all’evento lesivo (42).  

Nella revisione sistematica di Warne Joe P. et Gruber Allison H. il 17.9% dei soggetti 

appartenenti al programma di allenamento con scarpe minimaliste e il 13.4% dei 

partecipanti del gruppo di controllo/scarpe ammortizzate è stato soggetto ad infortunio 

(51).  

Il “gruppo con scarpa minimalista” e il “gruppo con scarpa ammortizzata” sono stati 

messi a confronto solo in 7 studi su 12; in molti di questi, però, non sono stati riportati 

il tipo e la definizione precisa degli infortuni. Secondo questa revisione ci sono scarse 

evidenze per il vantaggio alla transizione a scarpe minimaliste per l’economia nel gesto 

della corsa; il carico potrebbe essere potenzialmente ridotto con l’esposizione 

progressiva all’uso di scarpe minimaliste; l’elevato carico e l’elevata pressione plantare 

iniziale potrebbero però aumentare il rischio di infortunio nella fase iniziale della 

transizione soprattutto per quanto riguarda le fratture da stress metatarsali; il rischio di 

infortunio può inoltre essere aumentato in soggetti con elevato indice di massa corporea 

(51). Warne Joe P. et Gruber Allison H. hanno, inoltre, incluso nella revisione uno studio 

che ha analizzato l’economia nel gesto della corsa in relazione alla transizione a scarpe 

minimaliste (51). Nello specifico, questo studio ha esaminato la combinazione di training 
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con scarpe minimaliste e training allo schema del passo senza evidenziare miglioramenti 

nell’economia della corsa; i tre soggetti che non comprendevano il training allo schema 

del passo hanno dimostrato un miglioramento nell’economia del gesto dell’8% alla 

quarta settimana, del 3,4% alla quinta e del 10,4% alla decima; tuttavia sono risultate 

scarse le evidenze che la transizione a scarpe minimaliste migliori l’economia nella corsa 

(51). 

Oja et al. nella sua revisione sistematica sui benefici delle differenti discipline sportive 

nella salute dell’adulto, ha valutato 47 partecipanti che hanno indossato scarpe da corsa 

minimaliste e ne ha misurato il dolore riportato prima e dopo l’utilizzo delle nuove 

scarpe (38). Questo studio ha, inoltre, monitorato il tasso di nuovi infortuni prima e dopo 

la transizione alle scarpe minimaliste: è risultata una significativa diminuzione del dolore 

causato dagli infortuni al piede con una variazione del punteggio di -3.4 e una 

diminuzione significativa statisticamente per quanto riguarda il dolore causato dagli 

infortuni al ginocchio con una riduzione del punteggio di -2.72 (38). Un totale di 18 

partecipanti ha sviluppato nuovi infortuni, portando l’incidenza di infortuni al 38.3% 

(38).  

Altri studi mettono in risalto la possibilità che le scarpe minimaliste possano aumentare 

l’esperienza di dolore legato alla corsa.  

In particolare nella revisione di Warne Joe P. et Gruber Allison H. compare un RCT che 

ha incluso 61 runners di football allenati che sono stati randomizzati in un gruppo con 

scarpe da corsa barefoot e un gruppo con scarpe da corsa tradizionali per vedere se c’era 

una differenza statistica tra i livelli di dolore e l’incidenza di infortuni (14). I due gruppi 

hanno avuto un periodo di transizione dove hanno progressivamente aumentato il loro 

tempo di corsa utilizzando le scarpe dei rispettivi gruppi a cui sono stati assegnati per 26 

settimane, durante le quali è stato registrato il punteggio dell’esperienza dolore con la 

scala VAS (14). 11 dei 30 partecipanti del gruppo che ha utilizzato scarpe tradizionali ha 

sperimentato un infortunio e 16 su 31 del gruppo con scarpe minimaliste ha fatto la 

medesima esperienza (14). In generale i punteggi più elevati sulla scala VAS sono stati 

registrati dal gruppo che ha utilizzato le scarpe minimaliste (14).  

Nella stessa revisione di Warne Joe P. et Gruber Allison H. compare un altro trial che ha 
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distribuito 103 partecipanti su 3 gruppi, un gruppo con scarpe tradizionali da corsa, un 

gruppo con scarpe minimaliste con basso indice di minimalismo e un gruppo con scarpe 

minimaliste con alto indice di minimalismo (43). Ogni gruppo poi ha svolto un 

programma di allenamento per una corsa da 10km, in cui la settimana 1 è stata usata 

come periodo break-in, poi le successive 10 settimane hanno previsto un progressivo 

aumento dei minuti totali di corsa e le ultime 2 settimane sono state di scarico (43). Le 

misure di outcomes sono state la misurazione del dolore durante la corsa, il disability 

index di piede e caviglia e l’incidenza degli infortuni (43). Il gruppo con scarpe neutre ha 

riportato 4 infortuni, il gruppo con scarpe con basso indice di minimalismo ha fatto 

registrare 12 infortuni e il gruppo con scarpe con elevato indice di minimalismo ne ha 

registrati 7 (43). Il gruppo che ha utilizzato calzature con un elevato indice di 

minimalismo ha riportato il più alto punteggio di dolore al tricipite surale, sono risultati 

invece trascurabili le differenze tra gli altri gruppi per quanto riguarda i punteggi di 

dolore registrati alla scala VAS (43).  

 

4.6  Limiti della revisione 

Questa revisione presenta diverse limitazioni. Per quanto riguarda il quesito clinico 

esaminato il principale limite risulta essere l’eterogeneità degli studi in quanto sono 

emerse differenze nella tipologia di popolazione analizzata (diversa esperienza nella 

corsa, ore settimanali di allenamento, storia di precedenti infortuni), protocolli di ricerca 

(conformazione del terreno o in laboratorio su treadmill, lunghezza del periodo di 

transizione, distanza tra i follow-up, parametri biomeccanici analizzati), misure di 

outcomes analizzate, specifica identificazione e definizione di running injurires 

(eziologia, sintomi, aree anatomiche). Da considerare anche il fatto che sono stati esclusi 

tutti gli articoli che non sono stati scritti in lingua inglese e quelli dove non è stato 

possibile accedere al full text. Un'altra limitazione riguarda il fatto che il numero di 

evidenze riportate relative al barefoot running è comunque risultato limitato; questo è 

dato dal fatto che il nostro quesito clinico implicava una ricerca molto ampia di studi sia 

in termini di tipologia che di contenuto. Inoltre, gli articoli, oltre ad essere pochi, sono 

anche risultati talvolta contrastanti tra di loro e quindi risulta difficile trarre delle 

conclusioni precise. Per tanto si potrebbe consigliare a studi futuri di analizzare gli 
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infortuni dell’arto inferiore identificando precisi criteri di definizione (per eziologia, 

sintomi, tipo insorgenza) e analizzandoli singolarmente in modo da approfondirli meglio 

ed avere una visione più completa e affidabile. Si potrebbe, inoltre, consigliare di 

identificare un protocollo dettagliato di transizione alla scarpa minimalista (minutaggio 

e km di utilizzo, andatura, tipologia di terreno, misure di outcomes diverse per coprire i 

diversi domini che interessano i domini di funzione attività e partecipazione) da 

somministrare ad una popolazione maggiormente standardizzata e su un campione più 

numeroso con follow-up definiti a breve, medio e lungo termine. 

 

5 CONCLUSIONE 

In conclusione, questa revisione ha voluto approfondire l’effetto del barefoot running 

sugli infortuni dell’arto inferiore correlati alla corsa. Gli infortuni analizzati nei diversi 

articoli inclusi sono stati principalmente tendinopatia achillea, shin splint, sindrome 

femoro-rotulea e fasciopatia plantare. I risultati ottenuti sono vari ed eterogenei a causa 

di diversi limiti di questa revisione esposti nel capitolo precedente; sicuramente le 

variabili più studiate e che quindi presentano più alterazioni sono quelle spazio-

temporali e i parametri cinetici e biomeccanici, ma anche soddisfazione nell’utilizzo dei 

diversi tipi di calzature, dolore riportato, sintomi riferiti ed economia nel gesto della 

corsa. Questa revisione potrebbe essere un punto di partenza per poi approfondire 

meglio e più su larga scala la frequenza e la tipologia di running injuries correlata al 

diverso indice di minimalismo delle scarpe indossate. In questo modo si potrebbe più 

precisamente adattare la scelta delle calzature alle diverse caratteristiche dei runners 

per migliorare la sintomatologia e prevenire l’insorgenza di infortuni correlati alla corsa.  

Sono, quindi, necessarie ulteriori ricerche per valutare gli impatti del barefoot running 

sulla riduzione di infortuni legati alla corsa e sull’impatto dell’appoggio del piede sui tassi 

di infortunio. Alcuni degli studi biomeccanici analizzati in questa revisione descrivono 

significativi benefici del barefoot running, ma i risultati ottenuti sono stati raccolti con 

follow-up a breve termine, senza un protocollo standardizzato di esercizi per ottimizzare 

l’efficienza dell’appoggio del piede e valutando soltanto i dati biomeccanici. Questi 

risultati potrebbero parere promettenti ma richiedono ulteriori ricerche per arrivare a 
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conclusioni certe sulla sicurezza e sul potenziale uso terapeutico del barefoot running. 

In futuro, sarà utile valutare i dati clinici con follow-up a lungo termine con programmi 

che includono appropriati esercizi per la preparazione dell’appoggio del piede con 

l’obiettivo di volgere sempre più ad una corsa di avampiede con una più alta cadenza e 

una minore lunghezza del passo. 
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