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Componenti
eseculive

e componenti
posturali del
movimento
volontario:
verso una
visione unitaria

Un nuovo campo di applicazione
per l'esercizio terapeutico?
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STABILITA AL MOVIMENTO VO-
LONTARIC: STABILITA
RISPETTC A CHE COSA?

Sifanno sempre piu affascinantile
scopertesull'integrazionefralacom-
ponente coscientemente volonta-
riadiunmovimento e le sue inevita-
bili componenti inconsce, quelle
che readlizzano II  contesto

meccanico piu favorevole al-
I'espletarsi dell’azione volontaria
stessa (9,10). | movimenti che costi-
tuiscono un’ azione volontaria, dun-
que, si possono classificare in due
categorie principali: quella infen-
zionale, definita “focale” o “esecu-
tiva"”, e quella inconscia, definita
*posturale”,

Nell'uso corente il temine “po-
sturale” comprende omai sia le
piu note reczioni automatico-
riflesse, prodotte inrisposta ad un
disturbo esterno. sia |I'attivitd che
inconsapevolmente associamo ad
un movimento volontaric. Come
qguella riflessa, anche quest’ultima
pud essere molto varia e comples-
sa, estendendosi dalla regolczione
del riflesso da stramento di un
muscolo sinergista (10) fino alla
diffusa attivazione di muscoli assal
rernoti da quell “esecutivi’, come
(é 5r_i%hies'ro nelle reczioni diequilibrio

La |e||e|um|u sciertifica sta o
ducendo impegnative rassegne
accomunate dallintfenzione difare
il punto sulle conoscenze in mate-
ric. Negli uttimi decenni i meccani-
smi posturali sono stati studiati con
piu vari protocoll sperimentali. Ten-
teremo una sintesi dialcune dique-
ste sintesi: ¢i scuserd il lettore se
I"analisi dei singoli laver perdera in
potere risolutivo,
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“L"atto motorio pud essere para-
gonato ad un iceberg, di cui la
parte visibile & il movimento, e la
parte nascosta -che spesso & la pid
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valori di riferimento” (5). Che cosa
sono i “valon di rifermento?”. Se
desideriamo restare fermi in piedi
mentresolleviarnounpesoconuna
mano, inconsciamente abbiamo
assunto un vaiore di riferimento
principale intemo ancistessi, e ciog
la prolezione del baricentro corpo-
reo all'interno dello base di
appoggio. In altri termini, vogliamo
due cose:esplicitamente, scllevare
il peso; implicitamente, restare in
equiliibrio.

La nostra  attivitd muscolare
posturale (e inconscia) sard prote-
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dirifeimento”, e cioé ad eseguire
un ordine implicito, findlizzato alla
reqlizazione dell’ordine motorio
asplicito.

Se camminiamo Ie%gendo ilgior-
nale, implicitamente vogliamo
mantenere costante la distanza
occhi-pagina: il valore di riferimen-
to sard la distanza fra due punti di
cuiuno sardintemo ed uno estemo

anol,

E oncora: se sfiamo camminan-
do conuna tazza dité in mano (un
esempio diCDMarsden, citatoin 5)
il “valore di riferimento principale”,
cid che vogliome implicitamente,
sard estermo a noi, e precisamente
una certaposizione dellatazzadite
nelle spazio. Ci pofrd capitare di
scomporci o perfino dicadere, ma
ci muoveremo automaticamente
cercandocheitté nonsiversi. Ecco
dunque una prima fondamentale
distinzione: vi possono essere "valo-
ridliriferimento” siaintemi, sio esterni
al sistema comoreo. Ne deriva la
necessitd, per i diversi sistemi
sensoridli, di collaborare integran-
dole loro specifiche informazionisul
mondo sia infemo che estemo a
noi In termnini tecnic, si po‘rrd dire
che possiamo utiizzare riferiment]
esocentrici {od esempio, punti di
riferimento visivi), egocentrici {(co-
nosco il mio state muscolare e
articolare: propriocezione), gec-
centrici (conosco la verticale asso-
luta: labirinto).

llcontrolio sensoriale complessivo
avrdcosinotevolimarginidisicurez-
za. Se disToIgo lavista dalia tozza di
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que mantenere il piattino orizzonta-
le confrontando informazioni
labirintiche e propriocettive (posi-
zZioni reciproche ed assolute della
spalia, del gomito e delpalso ... Ed

Fig.1.-1l soggetto regge con
Pavambraccio, a gomifo fles-
so, un peso che puo essere
rimosso dall’ operatore {“im-
posed unloading”, a sinistra),
o dal soggetto stesso, utiliz-
zando Paltro arto superiore
{ “voluntary unloading”, a de-
stra). In entrambi i casi, viene
richiesto di non modificare la
posizione del gomito. Dall’al-
toverso il basso le curve ripor-
tano la forza di contatto avam-
braccio-peso, I'angolo del go- -
mito (deflessione verso Pal-
to= flessione), I'attivita elet-
trica di superficie di uno dei

VOLUNTARY UNLOADING

IMPOSED UNLOADING

:

muscoli che mantengonoil go- ! l /-\_— ]
mito flesso (il brachtoradiale) : - . -
elattivitd del bicipite brachia- ""M—'——I st |/ |
le comtrolaterale. Segnatem-

po: 100 ms. La situazione di  ewmsmn e ——" .
“scarico imposto” dall’ope- WA e} ~\-/“'J\‘'--"'“"‘-"""“"‘],
ratore comporta un errorepius. [e—

tosto ampio (st veda la flessio-
ne del gomito) poiché il bra-

chioradiale viene inibifo circa
30 millisecondi dopo Pinizio

(tempo 0) della manovra di scarico. Quando il sollevamento del peso & dovute ad un movimento
volontario del soggetto stesso, In flessione del gomito sara molto inferiore. Infatti Uinibizione del
brachioradiale inizia circa 15 millisecondi prima deil’”alleggerimento”, e coincide con 'inizio
dell’attivita elettrica del muscolo agonista (il bicipite controlaterale). Il passaggio da una strategia
“reattiva” ad una “anticipatoria” consente un risultato migliore (da J Massion, 5,)

anchesefissolosguardosullkataza
potré muoverelegambe persalire
dei gradini, se i sistem|
proprocettivo elabinntico fanno
ioro dovere,

PROTAGONISTI E COMPRIMARI
FRA | SISTEMI SENSORIALI: IL
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Possiamo ritenere che la scelta
diuntipe di “valore diriferimento”
presuppone chesiadiversoilpeso
attribuito ai diversi tipi di informa-
zione. Protagoniste, e quindi pid
*ascoltate”, saranno le informa-
Zionl esocentriche (vista, udito) se
il rifermento & esterno a nol, infor-
mazioniegocentriche (proprioce-

ziong)seilnroblema & mantenera

LINA INT 7 O 1 pr I Ar Rl AF | 1 T S TR DA 1

un certo assetto intra-comoreo,
informazionigeocentriche (sensa-
zioni labi-rinfiche) se il problema é
il montenimentc dell’equilibrio,

Lacapacitadidare diverso peso
ai diversi sisterni sensoriali asecon-
da delle circostanze, capacita
delloquale discuterermo pid avan-
fi, si rivela particolarmente prezio-
sain situciziont di conflitto fra siste-
mi sensoriali stessi.

Atutti nol sard capitato diveder
muovere un freno dallinfemo di
un altro frend: quaie del due &

et e Y
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dire che & il nosiro, ma saranno gi
altri due sistemi (propriocezicne e
soprattutto labirinto) a darcene o
meno conferma, sempre che essi
siano in plena efficlenza.

E’ noto, per esempio, che I'effi-
cienza del sistema propriocettivo

non & ancorg completa nella ori-
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ma infanzia, & non lo é pit nell’in-
vecchiamento. Corrispondente-
mente, inquesti periodi dellanostra
vita siamo particolamente dipen-
denti dalla vista per il mantenimen-
to dell’equilibrico (4). Per inciso,
guesto spiega un fenomeno ben
noto ai rabilitator, e cicé ['effetto
particolamente  destabilizzante
che ha un calo anche minimo di
acuitd visiva nell’ anziano.

REAZIONI POSTURALI: INCONSCE,
MA NON SOLTANTO RIFLESSE.

Un secondo punto-chiave perla

cnmnrancinnea dai maecooanismi
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posturaliche accompagnanoilmo-
vimento volontaric & la loro
differenzadaimeccanismiposturali
“riflessi”. Questi ultimi, ricordiamo,
sono  prodotti in risposta ad un
disturbo estemo. La programma-
zione delle reczioni che accompa-
gnano il movimento volontario, in-
vece, precedel’inzio delmovimen-
to "esecutivo”, Se & necessario, i
muscoeli coinvolti in queste reazion
possono essere attivatianche dopo
i muscoli “esecutivi®. Cié nonostan-
te, I'aflivitd posturale é frutte del
progettc iniziale, e non éI'effefto di
dis’rurbi generoﬁ dcllc componen-
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stesso. Per questo motivo, queste
reazioni posturali  vengono

comunguedefinite "anficipatorie”,
Percontrasto, le reazioniriflesse che
nonsoloseguono cronologicamen-
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te. ma dipendono anche in modo
causale da disturbi esterni vengo-
nodefinite “recattive”. Inteminitec-
nici si suol dire che il controllo delle
aftivitd anficipaiorie € dei fipo a
“feed-forward” (fraducibile pit o
meno In “procedere sempre in
avanti”). Noné&necessaricuneven-

to esterno per produrle: basta I'in-
tenzione motoriq,

SAPER SCEGLIERE FRA
STRATEGIA “ANTICIPATORIA™ E
STRATEGIA REATTIVA”,

Quando & possibile prevedere il
disturbo causato dal movimento
volontario € anche possibile orga-
nizzare in modo veramente otfima-
le V'attivitd posturale, Un esempio

e,
estreamamente didattico & guello

fornito dal “paradigma” sperimen-
tale che & ommai noto come test
“delcameriere”, perl’analogiache
essopresentaconungestofipicodi
questo mestiere; sollevare conuna
mane un peso (un bicchiere? una
boftiglia?) posto su di un vassoio
sostenuto dall’ attra mano. La fig.1
iifustra la procedura (o “paradig-
ma“) spenmen’rcle e le relative re-

i e oma b

aziont posturcli. Se it soggstio s
toglie il peso da sé&” (voluntary
unloading) |l vassolo si spostera as-
sai poco. Ma se qualcun aliro s

servedasé” etoglieilpeso imposed
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unloading), per quanto il soggetto
stia aftento e preveda congrande
precisione I'istante delsollevamen-
fo i vassolo si sposTerc‘: transitonia-

T [

menTe Verso I CJITO I\IEI Prmo Cdso,
I'inizic dell’attivitd eleftrica del mu-
scoli del braccio che scllevail peso
colncide conlo "spegnimento” dei
muscoli che reggone il peso stesso
(adesempio, il brachioradiale). Nel
secondo caso, il soggetto dovrd
aspettare che le afferenze musco-
lo-articolan segnalino I'errore (I'ar-
to si & mosso verso 'alto, il vassoio &
divenuto pitlleggero) perché entri-
no in gioco i riflessi da stiramento.
Per I'occasione questi sono tenui
molto vivaci: in questc modo, dl
minimeo allungamento il tricipite al-
lungato si contramd, mentre il bra-

chioradiale accorciato sirilascerd,
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ed il movimento del gomito sard
ridotto al minimo &).

L'incapacitadiufiizzare opportu-
namente le piu efficaci reazioni
anticipatorie piuttosto che attivita
di tipo reattive pud essere una ca-
rotteristica fondamentale di molti
disturbi motori (4). 5i vedano situa-
zionidispasticita: | attivita anticipa-
toria appena descrifta trova osta-

coli nella scarsainibizione dei riflessi
dastiramento, cheinvecesonoalla
base della risposta reaftiva. Anche
nel morbo di Parkinson i disturbi

Fig. 2. "Salire in punta di piedi”
richiede Uintervento non solo dei
muscoli “esecutivi” (ad es. il trici-
pite surale) ma anche Uintervento
anticipatorio di molti altri muscoli
dell’arto inferiore. InA) ériportata
la registrazione, da un soggetio
sano, dell’auivita elettrica di su-
perficie dal guadricipite femorale
(QUA), dal tibiale anteriore (TA} €
dal tricipite surale (TS). I soggetto
sta su una piattaforma di forza, che
documenta lo spostamento del cen-
tro di pressione (CFP; deflessione
verso il basso= spostamenio in
avanti) durante il movimento. L'at-
tivita del tricipite surale é precedu-
ta dall’attivita transitoria del tibia-
le anteriore, che ha o scopo di
portare il baricentro corporeo in
avanti verso la futura e piii ristretta
base d'appoggio. In caso contra-
rio, la flessione plantare si fradur-
rebbe inuna spinta del sistema cor-
poreo all’indietro. Il tibiale ante-
viore, di per sé, fletterebbe ia gam-
ba rispetto alla coscia: questo mo-
vimento & prevenuio dall attivazio-
ne del quadricipite, estensore della
gamba. In B) sono riportate le regi-
strazioni da un soggeito con atassia
cerebellare. Si nota che i muscoli
“posiurali” aniicipano moliomeno
rt'spetto al muscolo “esecutivo”, e
restano continuamente atiivi. (da
H-C Diener et 0l 3, modificata)
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posturall, con effetti cosiinvalidant
sull’equilibrio, sono stati ricondotti
ad un “deficit nell'interczione fra
movimento volon’rcxrio e
meccanismi pOSFUIUII i auﬁpx‘jnu
(). In aitre parole, visono condizio-
ni patologiche in cul la strategia
anticipatoria non riesce ad imporsi
sulla strategia reattiva.

SAPER SCEGLIERE LA REAZIONE
ANTICIPATORIA GIUSTA NEL
CONTESTO GIUSTO.

Veniamo ora ad un tema fonda-
mentaie: i'adaitabiiiid deiie reazio-
ni anficipatorie qi diversi contesti
meccanici, La Fig.2A si riferisce ad
un movimento, quello di “salire in

punta di piedi”, che viene esegui-
to, inun s emnnﬂn SONO, CON uNg

LAY ]

hp|co reczione anhcupo’rono Infatti
guesto movimento (fraccia inferio-
re: spostamento anteroposteriore
del centro di pressione su piattafor-
ma di forza) richiede I'affivazione
transitoria di molti alfri muscoli oltre
che dei flesson plantari (fracce su-
periort: segnole elettromiografico
dao QUA= quadricipite, TA= fibicle
anteriore, TS=tricipite surale). Eque-
sto, gié prima che inizi I'atfivitd dei
flessori plantari stessi (2). In questo
maodo, ilbaricentro comoreo potrd
essere portato in avanti prima che
i flessori plantari possanc agire
“tirande indietro” la gamba e poi
tutto il reste del corpo rispetto al
piede. !l risultato complessivo sard
laflessione plantare associataperd
alla salita, come si voleva. La se-
quenza appena descrita non &
ottenibile nel paziente con alassia
cerebellare cuisi rferisce la Fig.2B,
echeinfaltitende a “perderel’equi-
librio” nel salire in punta dipiedi. Nel
paziente le reazioni anticipatorie
anticipane in realtd molto poce, e
invece che transitorie divengono
assai prolungate. Sinoti che anche
il soggetto nomale presenta pro-
prio questo tipo di atfivitd quando
deve sdlire in pun’ro di piedi con fl
dorsoc appoggiato al muro {hon
iHustrato): I'anticipo del muscoli
posturali non & pil cosl necessario,
visto che la proiezione all’indietro
del baricentro & una componente
tollerabile del movimento. i un
cerno senso, &€ come se il paziente
atassico disponesse direazioni fisio-
logiche, mainnumero assai scarso,
e quindi spesso inadatte all’attuale
con‘res’ro meccanico. Ecco un ak-
o pu‘ﬁlo importante: anche I'in-
capacita di adeguare le reqzioni
posturali al contesto meccanico
pud essere una caratteristica fon-
damentale di molte patologie
motorie (4,10).
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Fig.3. L'allenamento puc produrre la comparsa, in un movimento non abituale, d: efficaci reazioni
anticipatoric altrimenti asssenti. Il test consisteva nella estensione del tranco e del capo, in stazione
eretta,con la massima velocit possibile in risposta ad un segnale acustico (come da “silhouette”
in A). Aj. 1 racciati riportano, dall’alto verso il basso, I'attiviid elettrica di superficie dai muscoli
paraspinali (erector spinae, Er.S.), Retio addominale (R.Abd.), Bicipite femorale (BF), Vasto
mediale (VM) Tibiale anteriore (TA) e Gastrocnemio mediale (GM). A sinistra: tracciato tipico per
un soggeno sedentario. A destra: tracciato tipico per un ginnasta .Le linee punteggiate vertical
corrispondono all'inizio dell’attivita dei paraspinali, agonisti principali. Nel ginnasta bicipite
femorale € gastrocnemio si attivano prima dei paraspinali; il movimento di estensione del tronco
era molto pit: veloce; il baricentro corporeo si spostava meno che nei soggetti sedentari. B. [ test
veniva ripetuto con i piedi in appoggie su un’asse larga appena 5 cm. In guesta condizione la
comrazione del gastrocnemio pué comportare ia flessione piantare e lo scivolameriio del piede
dalla base d’appoggio. I traccinti riportano I'attivitd elettromiografica tipica dal gastrocnemio
mediale in un sedentario (a sinisira) € in un ginnasta (a desira), su base d’appoggio ampia (curve

superiori, “control”) ¢ su base d’appoggio ristrerta (curve inferiori con asterisco, “narrow
support™). E* evidente che soltento il soggetto allenato é in grado di modificare Pattivitd del
gastrocnemio, muscole posturale, in funzione del mutato contesto meccanico (da A Pedotti,7,
modificata). Calibrazioni orizzontali e verticali: rispeitivamente 100 ms e 100 pV.

L’APPRENDIMENTO DIUN
MOVIMENTO VOLONTARIO E
ANCHE APPRENDIMENTO DI
REAZIONI ANTICIPATORIE

La capacitd di modificare in
modo funzionale le attivitd antici-
patorie & il risuttato un apprendi-
mento che awviene, in grandissima
parte, nei primi anni di vita (4). Sap-
piamo moito poco sugliintimi mec-
canismi di apprendimento, in eta
adulta, di aftivitd motorie comples-
se come per esempio afti ginnici,

ma & molto probablie che it perfe-

zZionamento di questi movimenti
passi anche attraverso I'apprendi-
mento di pia efficienti strategie
posturdii. S vedano, a questo pro-
posito. i lavor cui fanno fiferimento
ie figure 3 e 4. in movimenii poco
usual come iper-estendere il tron-
co (7) o abdurre un arto inferiore (8)
in stazione eretta sia ginnasti (7) sia
danzator (8) conservano |"equili-
brio e 'assetto infracorporeo me-
glio che soggetti sedentari. E que-
sto grazie all'instaurazione diun’atf-
fivita posturale anticipatoria rman-
cante nei soggetti di controllo. In
pld, 'allenamento comporta una
migliore capacita di adattamento
al restringimento della base di ap-
pogglo (7). Eseguire meglio un
movimento volontario, dundue,
wvucle anche dire eseguire meglio
la sua componente posturale.

s L

ESECUZIONE E POSTURA: IN
PARALLELO O IN SEQUENZA?

o
Si pone o questo punto un

importante problema concettua-
le, relativo alla struttura del proget-
to motorio volontario: la sua com-
ponente posturale hasce in parak
lelo all'idea “esecutiva”, o & gerar-
chicamentesubordinataaguest’ul-

“inclination™ Strategy

tima? Vistoche,comesiégiddetio,
in molte condizioni patologiche
sembra perduta proprio ka coord-
nazione fra le due componenti,

a st domandane jmp!ir\n un’al-
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tra: pud esistere una patologia di-
stintal delle due componenti, op-
pure il deficit & sempre, per defi-
nizione, unico? Lafig.b schematiz-
za i due punti di vista (5). In realtd,
sembra vi siano situazioni in cui en-
trambi i modelli trovano conferma.

Sisuppongadidover sollievare un
peso con le braccia. con il minimo

] P S o)

ritardo possibile rispetto ad un se-
gnale visivo o sonoro. Il peso verd

-agumentato in prove successive.

Sappiomo che I'attivitd esecutiva.,
per esempio quella dei bicipiti bra-
chiali, & preceduta da un’attivitd
posturale, per esempio quella ded
tricipiti surali, che prudentemente
portancindietro il nostro baricentro
impedendo al peso ditrascinarciin
avanticon lui. Nelle prove successi-
ve, gii’aumentare dei peso resterd
costante 1l ritardo con cui iniZia
I'aftivitd dei tricipiti surali, mentre
aumenterdilritardo conculiniziano
a contrarsi i muscoli “esecutivi”, In

il enllavamento non ho

ORIV 1 I S

eretrimor
olailn s,

inizio finché il sistema corporec non
si & portato dll'indietro abbastanza
per poter confrastare la
destabllizzazione prevedibile.
Dungue, |'attivitd posturale & indi-
pendente da quella esecutiva
quanto basta per modificare i suoi
rapporti femporali con quest’ulti-
ma, come previsto dal modello
organizativo in pardlielo; d'aliro

i T T T . I T et N P
canto, I"athivird esecutiva sembira

*Translation” Strategy

Fig. 4. Ancora una dimostrazione del fatio che Uallenamento pud indurre la comparsa, in un
movimente non abituale, di efficaci reazioni posturali altrimenti non presenti. 11 test consisteva
nell'abduzione di un arto inferiore, in stazione eretta, il piit velocemente possibile (silhouette a
destra) in risposta ad un segnale luminoso. Un sistema di analisi computerizzata della immagine
televisiva (ELITE) registrava ed elaborava gli spostamenti di punti corporei di riferimento,
producendo gli “stick diagrams” rappresentati. Quello di sinistra si riferisce ad un soggetto
sedentario, quello di destra ad unag danzatrice. Il soggetto sedentario inclinava l'intero sistema

sedentario, quello di destra ad w

corporeo { “inclination” strategy) verso il lato in appoggio, ad eccezione della linea infraorbitaria
che veniva mantenuta orizzontale grazie ad una contro-inclinazione del collo, La danzatrice, invece,
riusciva a mantenere eretto anche il tronco, che veniva traslato in orizzontale (“translation”
strategy} grazic od una contro-rotazione anticipatoria sull’anca in appoggio. Il baricentro subiva
cosi uno spostamento minore (da L Mouchnino,6,modificata).
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Fig. 5. Due modelli alternativi A
sui rapporti fra attivitd “ese-

cutiva” ed attivita “postura-

le” nel contesto del movimen- I
to volontario, In A, controllo

in parallelo: il progetto moto-
rioprevede finsulnascere lai-
tivazione dei muscoli “esecu-

Control of
movempnt

Control of
pasturg

Control of
magngat

tvi” (o “focali”, o agonisti
principali), e lattivazione di
muscoli “posiurali”. In B,
modello “gerarchico” o
“sequenziale”: l'attivita po-
sturale ¢ collaterale a quella
esecutiva. Il primo modelic
prevede la possibilita di am-
pievariazionineirapportitem-

e

porali fra le due anivitd, fino
adunalore compiete indipen-
denza, ed anche la possibilitd

Execution
of sovgment

7 Execution
of movement

di alterazioni e terapie speci-
fiche per ciascun tipo di con-
trollo. I1secondomodello pre-
vede che P'ottivitd  esecutiva

non possa procedere se prima
non procede secondo proget-
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to anche Pattivita posturale. In caso di patologia, il movimento non puo che essere alterato nella sua
globalita (esecuzione e postura). In realia, vi sono osservazioni sperimentali a favore di ciascuno dei

due modelii (da J Massion, 5, modificata).

doverattendereil completamento
di gquella posturale, come previste
dalmodello organizativo gerarchi-
co (5). La nsposta alla nostra do-
manda iniziale, per ora € rimanda-
ta. Dobbiamo accontentarci della
certezza (che non & poco) che
esecuzione e postura sono due
fenomeni concettualmente distin-
ti, & non vincolati cronologicamen-
te ("time-locked”).

PLASTICITA DEI MECCANISMI
POSTURALI: UNA REGOLA
GENERALE DELLA INTEGRAZIONE
SENSITIVO-MOTORIA

Possiamo tentare d riassumere
tutte le osservazioni, gl esermpi e i
protocolli spermentall sopra citati
in poche regole generali? Emaga-
fl. in poche regole che ci dicano
come avviene il contfrollo dedli
“adeguamenti” posturali al conte-
sto meccanico? |l lettore curioso
troverd interessanti proposte inuna
rassegna, non recentissima ma
ancoraaruaie, che affrenfadaun
puntodivisiaassaigenerale proprio
iltemadel "controllo delguadagno
sensitivo-motorio” (8). Una “strate-
gia di base deisistemi motort”, “da-
gl insetti agli esseri umani ad ogni
iivello deiloro rispettivisisterni nervo-
si” & quella per cui "lo scopo diun
ato motorio detemnina in modo
critico lasua progettazione elasua
esecuzione” (8). Strettamente cor-
relato & il concetto che “ia natura
della variabile da controllare & de-
terminata dalla natura del segnale
diritorno” (8). In alfritermini, le stesse
informazioni in arivo devono poter
agire come esploratori i cui reso-
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conti determinano  via via quali
informazioni ascoltare, € con quale
“amplificazione” (il guadagno, in
termini fecnici). La base dell’ adat-
tabilitd delle reazioni posturali, dun-
que, sta nelia capaciia generaie
del sistema nervoso di selezionare,
fitrare o amplificare le molte infor-
marzionidisponibili, asecondadelle
intenzioni e delle aspettative: Ia
stessa capacitd che consente al
sisterna uditivo di “sintonizzarsi” so-
tantosulla voce che ciinteressanel
contesto di un rumoroso conve-
ano.

larasseqnanorto i nrgnmnn‘h
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a favore dell'ipotesi secondo cui
ivello di base e guadagno del
riflessi da stiramento, cosi come del
flusso diinformazioni alla corteccia
cerebrale e cerebeliare, sono maol-
sentano una novitd o comportano
difficoltd, esplorczione ¢ ap-
prendimento; in contesti che evo-
cono vigilanza e attenzione gene-
rali; in alcuni disturbi motori”. Men-
tre per movimenti prevedibili ¢ di
routine | *fittrinervosi sonoregolatiin
modo daldimitare la quantitatotale
di informczione frasmessa, di cui si
selezionano tipi particolar!”. La “re-
golazione genergle” dell'ativitd
sensitivo-motoria (quali risposte
motorie predisporre, e con che
guadagno) ha frovato in inglese |l
fermine intraducibile di set sensiti-
vo-motorio. *Un set sensitivo-moto-
rio & uno stato in cui | paramedri di
frasmissione in varie vie sensitivo-
maotorie sono stati regolatiin modo
funzionale ad un particolare com-
pito, o ad un particclare contesto”.
Tutti gl esempi sopra riportati di-

mostrano come il set cambi a se-
conda che si pari di movimento
volontario o “reattive” all'infemo di
ciascun fipo di movimento, a se-
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conad del contesto meccanicoin
cui prevediamo che avvend il mo-
vimento stesso; indipendentemen-
teddlle circostanze, asecondadel-
I'allenamento algestospecificced
a seconda del tipo e della gravitd
dieventuali deficit neisisternisenso-
ricli o nelle strutture nervose che ne
regolano “guadagno” e interazio-
ni.

PATOLOGIA DELLE INTERAZIONI
ESECUZIONE-POSTURA:
UN NUOVO CAMPO DI

OSSERVAZIONE CLINICA

Una patologia che facilita lo stu-
dio delle inferazioni esecuzione-po-
stura, ed il ruolo di particolari vie e
strutture nervose & quelia cerebel-
lare, propric perché it cervelietto &
il principale organo dielaborazione
delle informazioni propriocettive. In
questi pazienti sono spesso presenti
gravi deficit nei movimenti “reatti-
vi“ (perdita di equilibrio in risposta a
disturti estermi eneimovimentilentt,
controllatl da un continue feed-

vmds coarmeits i i i i
back sensitivo (dismetria, disdiado-

cocinesia). Tuttavia, gid Babinskinel
189¢ (1) aveva descritto anche
deficit nella progettazione del mo-
vimento, edin particolare nella co-
struzione di attivitd posturali
anticipatorie. Egii descrisse come
“asynergie cérébelleuse” |l
fenormenc costituito dal fatto che,
nell’atto diflettere it fronco inavan-
ti. il poziente non estende contem-
poraneamente le gambe rispetto
ai piedi, in modo da portare all’in-
dietro il bacino e da mantenere la
prolezione delbaricentro corporeo
ben centrata sulia base d'appog-
gio .

Due recentilavori (2,3) hanno uti-
lizzato il paradigra sperimentale
costituito dal movirmento di “salire
in punta di piedi” in risposta ad un
segnale acustico. Si & gid detto di
come il movimento (si veda anco-
ra la Fig.2) richieda lintervento di
moltimuscoliposturaligidprimache
sl attivino gli agonisti. Nella rmaggior
parte deicasionaiizatil’ oftivitdan-
ficipatoria e quella esecutiva inizia-
vanoentrambeinritardo, coninter-
valli reciproci cumentati e non cor-
relati fra loro. Tutte le latenze pre-
sentavano variabiltd aumentata
fra una prova e I'alfra. Gli Autori
concludevano che it cervelietio
contribuisce a determi-nare am-
plezza e durata delle attivitd pre-
paratoria ed esecutiva, & confrolla
i loro rapporti temporali” (2). Affe-
renze comette e loro cormetta ela-
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borazione, dungue, sembranc re-
quisitiindispensabilinon solitantoper
il controlio sensoricle di movimenti
gid iniziati, ma anche per ia corret-

vy nracietazione daellt comnonan-
TQpregeniaziche Ceia componen

Ie posfurcle dei movimentt volon-
ar.

E’ molto probabile che alterczio-
ni nei rapporti fra attivitd anticipa-
foria ed esecuiivQl possano emer-
gere da studi su molte altre patolo-
glie, s& questi saranno ampi ed ap-
profonditi come qualli finora svolti
sulla pateologia cerebeliare,
Comungue abbiamo gid in mano
una penetrante chiave di lettura
dei disordini motori, costituita da
osservezion! eseguibili il pid delle
volte ancheinnomnalicontesti Clini-
ci. Sisuol dire che un problemaiben

(oo iol-20ale o6 =22 00ts =rriohi e o)
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Metddelproblemaeraidentificare
e descrivere il problema: la metd
inesplorata, adesso, & come risol-
verlo. Se I'dllenamento pud perfe-
Zionare i meccanismi posturali nel
soggetio sano & forse lecito aiten-
dersi che esercizi terapeutici mirarti
possano perfezionare meccanismi
posturalideficitarn: buoniavoro, dun-
que, ai riabilitator.
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