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INTRODUZIONE

La tendinopatia dei peronieri &€ una condizione
relativamente rara e spesso sottodiagnosticata,
responsabile di dolore laterale di caviglia, rigidita

e limitazioni funzionali, soprattutto nei soggetti
sportivi. Puo essere associata a sovraccarico
funzionale, microtraumi ripetuti e alterazioni
biomeccaniche del complesso piede-caviglia, come

I'atteggiamento cavo-varo.

La revisione ha avuto due obiettivi: fornire un
inquadramento diagnostico della patologia;
confrontare |'efficacia del trattamento conservativo
rispetto a quello chirurgico sugli outcome dolore
(VAS) e funzione.

O RISULTATI

Studi inclusi: 5 (2 case report, 3 case series).

In un solo studio il trattamento conservativo multimodale
ha portato alla completa risoluzione del dolore e a un
miglioramento della funzione dopo 8 sedute.

Negli altri studi, i casi refrattari al trattamento conservativo
hanno mostrato benefici clinici dope chirurgia
(decompressione della guaina tendinea, tenotomia
percutanea ecoguidata, ablazione a radiofrequenza).

L'inquadramento diagnostico piu affidabile richiede
integrazione tra anamnesi, esame obiettivo e imaging.

Ecografia dinamica e RMN sono strumenti utili, ma
la tendoscopia rappresenta il reference standard
diagnostico.

Le evidenze disponibili sono limitate da campioni piccoli,
studi descrittivi ed elevata eterogeneita degli interventi
e degli outcome.

t&o DIAGNOSI TRATTAMENTO
Anamnesi e test clinici mirati + Conservativo: prima scelta
+ Ecografia dinamica (approccio multimodale)
* RMN per fare diagnosi differenziale + Chirurgico: indicato nei
+ Tendoscopia: gold standard casi cronici/refrattari o
nei casi dubbi recidivanti

Relatrice: Dott.ssa Ft. OMPT, MSc Alessandra Lorenzi

@ MATERIALI E METODI

Revisione narrativa redatta secondo PRISMA-P e PRISMA 2020.
Sono stati consultati i database Medline tramite PubMed e
Cochrane Library. La ricerca & stata condotta nel periodo
luglio 2025 — gennaic 2026 da un unico ricercatore.

@ 000 0@

Quesito: Qual & |'efficacia del trattamento conservativo della
tendinopatia dei peronieri, rispetto al trattamento chirurgico,
nel ridurre dolore e disabilita?

P: soggetti con diagnosi clinica e/o strumentale di
tendinopatia dei muscoli peronieri

I: trattamento conservativo (esercizio terapeutico, educazione,
terapia manuale, terapia strumentale, terapia farmacologica)

C: trattamento chirurgico

O: dolore, disabilita

Criteri di inclusione: studi in italiano/inglese, full-text disponibile,
trattamento conservative e/o chirurgico

Criteri di esclusione: altre patologie prevalenti del distretto piede-
caviglia, lesioni tendinee complete, patologie traumatico
reumatologiche

Selezione: 395 record identificati (384 PubMed, 11 Cochrane),
28 full-text valutati, 5 studi inclusi

CONCLUSIONI

La diagnosi di tendinopatia dei peronieri deve basarsi su
un approccio integrato tra anamnesi ed esami clinici e
strumentali; la tendoscopia & la metodica di riferimento
nei casi di incertezza diagnostica.

Il trattamento conservativo deve rappresentare la prima
opzione terapeutica, preferibilmente con approccio
multimodale e individualizzato.

Nei casi cronici, refrattari o recidivanti, il trattamento
chirurgico pud rappresentare una valida opzione per
ridurre dolore e recuperare la funzione.
MNon & possibile stabilire con certezza la superiorita di un
trattamento sull’altro per la bassa qualita metodologica
degli studi disponibili.

Sono necessari studi prospettici di maggiore qualita,
con campioni pill ampi e outcome validati (AOFAS, LEFS).
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