ECOGRAFIA MUSCOLOSCHELETRICA IN
FISIOTERAPIA:
POTENZIALE CLINICO E LIMITI

Dott. FT Rabbia Matteo
Relatore: Dott. FT OMPT Bonfatti Mattia

INTRODUZIONE E OBIETTIVI A
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limiti e implicazioni cliniche dello strumento.
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MATERIALI E METODI Principio: emissione/ ricezione di nltrasnoni e kettura in tempo reale di strutture

muscoloscheletriche

- Disegno: revisione narrativa della letteratura;
- Database: MEDLINE/PubMed; studi in italiano o inglese

con full text disponibile; RISULTATI PRINCIP

- Popolazione: soggetti con patologie muscoloscheletriche,
senza limiti di eta; L’ecografia muscoloscheletrica puo integrare I'esame clinico,

- Screening: Rayyan QCRI; selezione per titolo/abstract e consentendo di osservare in tempo reale tendini, muscoli,
full text; Data Extraction Form e sintesi qualitativa. legamenti e articolazioni, anche durante il movimento. Puo
inoltre essete utilizzata come strumento di biofeedback,

favorendo  lapprendimento  motorio e i controllo

SELEZIONE DEGLI STUDI

p N Un altro impiego riguarda 'educazione del paziente, poiché le
MEDLINE L 1979 esclusi immagini possono migliorare la comprensione del problema e
2015 record tramite selezione . . C e L. . ..
\ J | pertiwlo/abstract la partecipazione al percorso riabilitativo. Le misurazioni
| risultano generalmente affidabili, soprattutto con lo stesso
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E stata condotta nna sintesi narrativa dei /7.»;1/141/7,. analizzando in modo qualitativo e Integrare e Comunicare con fisioterapisti ¢
principali modalita di ntilizgo clinico dell’ecografia muscoloscheletrica e gli ontcome non sostituire il il paziente standardizzare i
riportati negli studi indusi ragionamento senza allarmare percorsi di
clinico 0
apprendimento

CONCLUSIONI

L’ecografia muscoloscheletrica  rappresenta una  risorsa RILEVANZA CLINICA

promettente per la fisioterapia, utile nella valutazione, nel

trattamento ¢ ncll’educazione del paziente. Il suo valore - Punti di forza: non invasiva, ripetibile, senza radiazioni,
clinico dipende dallintegrazione delle immagini nel quadro dinamica e utile nel follow-up.

clinico e biopsicosodiale, evitando un approccio esclusivamente - Limiti: accuratezza legata allesperienza delloperatore,
biomedico. Per favorime un uso appropriato sono necessari rischio di  sovradiagnosi/nocebo e  difficolta  di
programmi dedicati, protocolli condivisi e ulteriori studi, implementazione.

soprattutto nel contesto italiano.
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