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Impiego della baropodometria elettronica (BPB)
neilo studio della dismetria degli arti inferiori

Descrizione di un caso clinico

F. POMARA, G. RUSSO, A. SANFILIPPO'K, G. LETIZTA, N,{AURO*. G. GRAVAI{TE

USE OF THE ELECTRONIC RAROPODOMTITER (EBp) TO
STUDY DYSMETRIA OF THE LOWER I-IMBS: A CASE
REPORT

An electronic baropodometer was used to study a case of lower
limb dysmetria caused by an accident with drelayed functional
recovery of gait. A static baropodometric test of the patient
without shoes and without orthesis revealed plantar imprints
with loads within the norm,. a static test with shoes but without
orthesis showed that the operated right foot carried 12Vc oî
the body weight and the pressure peak M $,as on the second
left metatarsal head, while the pressure centres of the indi-
vidual plantar ("articular") imprints were nol equidistant from
the ground projection ofthe body's centre ofgravity'. In a static
baropodometric test with shoes and wifh external orthesis, lhe
loads were uniformly distributed on the plantar imprints and
the articular pressure centres were equidistant from the ground
projection of the body's centre of gravity. In the dynamic bar-
opodometric test, the use of orthesis almost completely elimi-
nated the limp characterising the patient's gait a;d improved
all the parameters measured. This study corrlfirms the value of
EBP in the diagnostic evaluation and follow-up of patients with
dysmetria of the lower limbs.
Kry wonls: Foot - Gait - Baropodometrv - Orlhesrs.

a pedana baropodometrica è un piano capace di
regisù:ale, nella posizione ortostaîic,a e nella deam-
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bulazione, la distribuzione del peso corpoleo (.P) sulle
superfici delle piante dei piedi (impronte plantari)
registrate dal loro contatto con dei sensori.

Il piede ha caratteristiche anatomiche e meccaniche
adatte perché attraverso di esso sia scaricato al surolo
tutto iì peso del corpo. I-o scheletro del piede forma,
infatti, una volta corì arcate deformabili e flessibili.
Le due arcate longitudinali, convergenti posterior-
mente nel calcagno, e I'arcata trasversale che uniLsce
la I alla V testa delle ossa metatarsali, formanc, un
triangolo i cui vertici, la tuberosità calcaneare nel tal-
lone posteriore. la testa dell'osso metatarsale I e la
testa dell'osso metatarsale V nel tallone anterirlre,
sono i punti ossei del piano di sostegno del peso del
corpo. Quest'ultimo comprende anche le parti m,olli
del piede, come può essere mostrato da una sua
irnpronta rilevata al podoscopio.

In condizioni normali di ortostasi, il peso del cc,rpo
è pressoché equamente distribuito sui due piedi. In
ciascun piede il peso si distribuisce maggiormente sul
tallone posteriore (55-6A7o) che sull'anteriore, e la
volta, istmo o mesopiede, è la zona di minore appoggio,
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