
Terapia Manuale

Osteopatica

(seconda parte) 

Ermes Vedovi 

U.O. Rieducazione Funzionale

Verona



Traumatologia del  

Rachide cervicale



7% della 

massa 

del corpo

Grande 

inerzia 

della testa 

sul rachide 

cervicale

Whiplash            
Effetto di sorpresa                                                                   

assenza o 

insufficienza della 

contrazione 

muscolare                            

di protezione



0 400200100 30050

1

2

Massima                

salita tronco

Compressione assiale 

cervicale

20

1 2

120 ms

Discesa 

Tronco

Contrazione 

Flessori

Flessione             

400 ms

Ritorno 

600 ms

>200kg

Iperestensione 

bassa

ms



Compressione assiale
del Rachide cervicale  > 200 Kg

50-75 ms

Dovuta alla 

salita del tronco 

e inerzia della 

testa

Rachide Cervicale a S
Iperestensione RC inf , Flessione RC sup..

(Panjabi e al.1998)

Iperpressione LCR

Compressione e lesioni 

articolari post.



Trazione, Stiramento                                

anteriore

Compressione                       

posteriore

> 120 ms

Contrazione muscolare > 150 ms

Disfunzioni  K1, K2, Clavicole                                   

ATM



Messa in tensione                                                     

del piano posteriore

Compressione                                      

della parte anteriore

La cintura di 

sicurezza fissa                         

il tronco e aumenta      

il ritorno anteriore   

della testa.

> 400 ms

ATM (Hartmann e Cucchi ; Gola et al.)

Probabilmente trazione-lesione sacrale,(paziente seduto: TFS)





Il Colpo di frusta

Lesioni locali cervicali ruolo del rilasciamento muscolare                            

Trauma in estensione .compressione posteriore                                             

Trazione anteriore vertebrale, ATM,  clavicola    Prime costole, 

tiroidea, tendine centrale, diaframma,  fegato,milza

Duramadre, sacro  Disincronismo cranio-sacrale

Ricercare sistematicamente tutti pazienti ++

Trauma in flessione



In ortopedia corrisponde ai traumi benigni

In osteopatia                                                                            

Si parla di whiplash in  tutti i traumi                      

(accelerazione, cambiamento di direzione..)                         

con nozione di sorpresa
( impatto posteriore nelle collisioni di veicoli, scivolone, 

caduta della sua propria altezza,caduta nelle scale, capriola 

tuffo, shock nel dorso, semplice perdita di equilibrio,                         

judo, bambino sballottato (« Shaken infantile syndrome »)

Alcuni parlano anche                                                      

di whiplash emozionale


