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INTRODUZIONE
Il seguente studio ha valutato l’effetto del trattamento manipolativo osteopatico (OMT) sulla qualità della vita
di una paziente affetta da sclerosi multipla recidivante-remittente, attualmente evoluta nella forma
secondariamente progressiva. La sclerosi multipla è una malattia neurodegenerativa demielinizzante del
sistema nervoso centrale con patogenesi autoimmunitaria. La valutazione è stata condotta attraverso la
somministrazione del questionario MSQOL-54.
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RISULTATI
Al T2, si è notato un miglioramento delle principali disfunzioni somatiche soprattutto per la mobilità articolare
del tratto lombare e per la qualità tissutale della muscolatura dell’arto inferiore destro con riduzione degli spasmi
muscolari, accertati nell’ultimo controllo neurologico.
Il questionario MSQOL-54 ha evidenziato una riduzione del punteggio totale tra il T0 e il T2 per quanto riguarda
la percezione della salute (11,9 – 11,05) ed un aumento del punteggio per quanto riguarda l’energia (8,16 – 8,64),
e la qualità della vita (10,5 – 13,8). Mentre, per il dolore fisico, è stato rilevato un miglioramento dal T0 al T1
(10,9 – 8,43), invece dal T1 al T2 il punteggio è nuovamente aumentato (8,43 – 10,26). (Grafico 1 e 2)

DISCUSSIONE
Il miglioramento della qualità tissutale dei muscoli dell’arto inferiore, e la netta riduzione della frequenza degli
eventi spasmici dopo OMT, si suppone siano dovuti alla modificazione dell’afferenza a livello dei segmenti spinali
L1-L4 (per l’innervazione del quadricipite) e L4-S1 (per l’innervazione del tricipite della sura) ottenendo così degli
effetti sull’efferenza simpatica della fascia dei muscoli dell’arto inferiore.

MATERIALI & METODI
La paziente reclutata nel settembre del 2018 ha ricevuto otto trattamenti osteopatici nell’arco di circa tre mesi.
È stato somministrato il questionario MSQOL-54 il giorno precedente al primo trattamento (T0), 7 giorni dopo il
quinto trattamento (T1) e 7 giorni dopo l’ultimo trattamento (T2). Sono state prese in considerazione le due visite
neurologiche effettuate al T0 e al T2. Le tecniche osteopatiche applicate sono state di tipo indiretto
(bilanciamento delle tensioni legamentose e membranose, metodo funzionale e viscerale) e diretto (fasciale e
strutturale).

CONCLUSIONI
Il trattamento osteopatico ha prodotto risultati positivi in una paziente affetta da SM-SP con paraparesi spastica
agli arti inferiori soprattutto sul piano della riduzione degli eventi spasmici.


