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Introduzione

Risulta ancora scarsa la conoscenza su:

-prevalenza delle disfunzioni somatiche nei prematuri
-i risvolti clinici relativi al numero di disfunzioni ed il loro “grado di 
severità”
-associazioni tra condizioni clinici e disfunzioni somatiche 
-la modalità con la quale agirebbe su di esse l'osteopatia

Frymann V. -Relation of disturbances of craniosacral mechanisms to symptomatology of the 
newborn: study of 1,250 infants.

J Am Osteopath Assoc. 1966;65(10):1059-1075.

Carreiro JE. -Osteopathic findings in 1600 newborns. Paper presented at: American Academy 
of Osteopathy conference, March 1994.

Pizzolorusso G, Cerritelli F, D’Orazio M, et al. -Osteopathic evaluation of somatic dysfunction 
and craniosacral strain pattern among preterm and term newborns.

J Am Osteopath Assoc. 2013;113(6):462-467.



Introduzione

Waddington EL,  -Incidence of Somatic Dysfunction in Healthy Newborns

J Am Osteopath Assoc. 2015 Nov;115(11):654-65

Snider KT, -Correlation of Somatic Dysfunction With Gastrointestinal Endoscopic Findings: 
An Observational Study.

J Am Osteopath Assoc. 2016 Jun 1;116(6):358-69

Risulta ancora scarsa la conoscenza su:

-prevalenza delle disfunzioni somatiche nei prematuri
-i risvolti clinici relativi al numero di disfunzioni ed il loro “grado di 
severità”
-associazioni tra condizioni clinici e disfunzioni somatiche 
-la modalità con la quale agirebbe su di esse l'osteopatia



Obiettivo

-analizzare retrospettivamente i dati epidemiologici 
relativi alla disfunzioni somatiche presenti in una 
grossa coorte di prematuri

-stimare l'effetto del trattamento osteopatico sul 
numero delle disfunzioni somatiche



Materiali e Metodi

POPOLAZIONE
-Neonati pretermine di ambo i sessi 
-Ricoverati presso l’Unità di Terapia Intensiva Neonatale dell'Ospedale Civile di 
Pescara
-Età Gestazionale compresa tra le 30 e le 37 settimane

STUDIO
Retrospettivo in cui è stata effettuata un'analisi dei dati storici collezionati nel 
periodo Agosto 2009-Novembre 2016 su un ampia coorte di neonati prematuri 
(n. 1309)



Materiali e Metodi

CRITERI INCLUSIONE/ESCLUSIONE

-Mancanza del consenso del tutore,
-Età gestazionale < 30 settimane, > di 37 settimane
-Essere un neonato con l'HIV o nati da madri tossicodipedenti/sieropositive
-Essere trasferiti da/in altro ospedale,
-Presenza di una malattia congenita o genetica,
-Tumori
-Anomalie cardiovascolari, urinarie, ematologiche,
-Provata o sospetta enterocolite necrotizzante o ostruzione addominale,
-Traumi alla nascita
-Pazienti chirurgici
-Pneumoperitoneo
-Atelettasia



Materiali e Metodi

MISURAZIONI:
-dati anagrafici e informazioni socio-demografiche;

-dati neonatali:genere, età gestazionale, peso alla nascita, se neonati 
piccoli per EG, complicanze neonatali (diagnosticati alla nascita e 
durante ospedalizzazione), diagnosi alla dimissione;

-dati materni: tipo di parto, presentazione fetale, se presente un 
distacco di placenta o altre complicanze durante la gravidanza, 
gestazione singola o gemellare;

-il numero e intensità delle disfunzioni somatiche presenti ad ogni visita secondo 
i criteri TART;

-Valutazione entro la 96 ora dal parto



Materiali e Metodi

• TIPOLOGIA DI TRATTAMENTO (OMT): Sono state utilizzate 
esclusivamente tecniche di tipo “indiretto” ovvero miofasciali, di bilanciamento 
delle tensioni ligamentose (BLT) e fluidiche.

• FREQUENZA DELL'OMT: i pazienti sono stati sottoposti a OMT con una 
frequenza di 2 trattamenti settimanali durante il periodo del ricovero.

• OPERATORE (OMT): studenti diplomandi in osteopatia hanno effettuato le 
valutazioni ed i trattamenti osteopatici dei pazienti sotto la supervisione ed il 
controllo di un tutor osteopata iscritto al ROI con esperienza pluriennale in 
ambito neonatologico.



Materiali e Metodi

COLLEZ ION AMEN TO DATI:

-E' stato utilizzato un software ad hoc (EBOM-GCCN ) per aumentare 
l'accuratezza della g estione dei dati.

- Ad og ni visita l'operatore ha provveduto all'inserimento dei dati 
della sing ola seduta.

- L'esportazione effettuata a cura del biostatistico che ha effettuato 
l'analisi deg li stessi.



Materiali e Metodi

ANALISI STATISTICA

Sono state effettuate: analisi descrittive per la caratterizzazione 
generale della popolazione in studio, utilizzando medie aritmetiche e la 
deviazione standard e dove necessario mediane e range.

Test statistici univariati per analisi di associazione mediante il test X2.

Sono stati inoltre generati modelli di regressione per la stima della 
riduzione del numero delle disfunzioni somatiche tra la prima e l'ultima 
seduta e della LOS. 

Il livello di significatività è stato fissato ad α= 0,05.

Per l’analisi dei dati è stato usato il programma statistico SAS.
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Risultati
n. Disfunzioni Somatiche* alla 
1°visita: 11 (± 5.4)

* medie e ± ds



Risultati

n. Disfunzioni Somatiche*

-1°visita: 11 (± 5.4)
-Ultima visita: 8.7 (± 4.7)



Risultati
Effetto dell'OMT sulla LOS nella 
popolazione che ha effettuato al più 
6 sedute:

Trattati 550*
Non Trattati 702

ToT. 1252

LOS trattati: 25.13 (±7.37)
LOS non trattati: 36.48 (±6.57)

* neonati che hanno effettuato al più 
6 visite



Risultati
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Conclusioni

-Il presente studio fornisce informazioni epidemiologiche sulla disfunzione 
somatica su un'ampia popolazione di prematuri, che in letteratura viene 
confermata solo parzialmente

-Il numero di disfunzioni tra la prima e l'ultima seduta si riduce a seguito del 
trattamento osteopatico del 19% questo potrebbe rappresentare il primo passo 
per identificazione di un “outcome osteopatico”

-Non risultano associazioni tra compressioni della SSB e tipologia di parto

-Sono necessarie ulteriori analisi per caratterizzare le condizioni disfunzionali di 
questa particolare popolazione e poterne poi associare la condizione clinica

-Le future analisi saranno relative all'associazione tra condizioni cliniche e 
prevalenza di aree disfunzionali e sulla variazione di intensità delle singole 
disfunzioni
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