
Introduzione: 

L’esperienza maturata in ambito medico-odontoiatrico nella ges6one dei pazien6 con 
(DTM) disturbi temporo-mandibolari me<e in luce i limi6 della “terapia convenzionale” 
nel tra<amento dei pazien6 con DTM.
La le<eratura scien6fica e’ ormai sempre piu’ nutrita di contribu6 a sostegno 
dell’efficacia del tra<amento manipola6vo osteopa6co (TMO), sopra<u<o nel ridurre il 
dolore, in pazien6 con disturbi cronici, compresi i DTM. 

L’obieEvo di questo studio è stato quello di creare un ponte tra gli studi sperimentali 
riguardan6 la neurofisiopatologia del dolore correlato ai DTM, e le recen6 evidenze 
scien6fiche riguardan6 gli effeE neurofisiologici del tra<amento manipola6vo 
osteopa6co, e più in par6colare, del «tocco osteopa6co».

In pra6ca questa revisione cerca di dare una risposta, su base neurofisiologica, del 
perché il TMO sia una pra6ca efficace nel tra<amento di pazien6 affeE da DTM, e più in 
par6colare nel controllo del dolore cronico associato a DTM.

Metodi: 

Revisione della le<eratura intrapresa in banche da6 quali Pubmed, Cochrane library, 
IJOM, JAOA. 

Discussione: 

Yin et al (2020), a<raverso una revisione, ha fornito una comprensione più profonda di 
ciò che accade alla stru<ura e alla funzione del cervello in pazien6 con DTM cronico.

Le più interessan6 osservazioni includono:

• Alterazioni in diverse regioni cor6cali implicate nella percezione e nella 
modulazione del dolore

• AEvazioni nella rete fronto-insulo-talamo-parietale

• Cambiamen6 stru<urali e funzionali nel classico sistema trigemino-talamo-
cor6cale 1

Queste osservazioni so<olineano come ques6 pazien6 sono cara<erizza6 da 
sensibilizzazione centrale, sensibilizzazione che coinvolge un’area interessante del SNC, 
la corteccia insulare. 2

L’osteopa6a, a<raverso il tocco interoceEvo, può produrre effeE an6-infiammatori e 
parasimpa6co-tonici, e perciò essere un modo alterna6vo, ma unico, per modificare gli 
sta6 di sensibilizzazione durante il tra<amento di tessu6 periferici. 3

Nel complesso è improbabile che gli effeE della s6molazione interoceEva si basino su 
un unico meccanismo, ma molto probabilmente sono favori6 da una sinergia di processi 
a livello autonomico, endocrino e cor6cale. 4

Sebbene le ricerche sopra citate provino a spiegare gli effeE del tocco osteopa6co, 
rimangono ancora non del tu<o compresi quali canali l’osteopa6a u6lizzi per produrre i 
suoi effeE.

Conclusioni

Sebbene le ricerche sopra citate provino a spiegare gli effeE del tocco osteopa6co, 
rimangono ancora non del tu<o compresi quali canali l’osteopa6a u6lizzi per produrre i 
suoi effeE. Diverse teorie si fanno avan6 per dare spiegazione del perché il  TMO è un 
valido approccio nel tra<amento dei DTM cronici. Ques6 presuppos6 teorici, 
naturalmente, abbisognano ora di trial clinici randomizza6 disegna6 ad hoc, su numeri 
significa6vi, per essere conferma6.
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