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POSTURA

E’ |a posizione del corpo nello spazio e la
relazione tra i segmenti scheletrici, il cui fine e
il mantenimento dell’equilibrio (funzione
antigravitaria), sia in condizioni statiche che
dinamiche, cui concorrono fattori
neurofisiologici, biomeccanici, psico-emotivi e
relazionali, legati anche all’evoluzione della
specie.
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CONSIDERAZIONI

LUAuricoloterapia e uno strumento di utilita immediata in
grado di produrre un resetting posturale, con
destrutturazione degli schemi motori e posturali
disfunzionali e delle alterate sinergie muscolari.

La Destrutturazione degli schemi centrali alterati che
regolano la postura ed il movimento del soggetto e il primo
e fondamentale momento per attivare un reale processo di

riproduzione posturale e di rielaborazione dello schema
corporeo.

Quando cio avviene e accompagnato da una
normalizzazione delle tensioni miofasciali e muscolari,
verificabile all’esame clinico funzionale e documentabile
con l'elettromiografia.



IL SISTEMA TONICO POSTURALE

Grazie a complessi meccanismi a feed-back e
feed-forward, il sistema tonico posturale e un
sistema cibernetico autoregolato e autoadattato
che puo squilibrarsi con facilita ed entro certi limiti
puo correggersi da solo;

Per questo motivo che un’informazione di intensita
debolissima, quale quella indotta dall’agopuntura
auricolare, e in grado di produrre delle
modificazioni della strategia posturale
anche molto evidenti.



| SOTTOSISTEMI DEVONO ESSERE IN ASSE TRA LORO







L'ESAME COMPARATIVO DELLA
STABILOMETRIA PRIMA E DOPO IL
TRATTAMENTO DI AURICOLOTERAPIA
POSTURALE EVIDENZIA UN NETTO
MIGLIORAMENTO DELLATTEGGIAMENTO
POSTURALE GLOBALE CON VARIAZIONE
MOLTO SIGNIFICATIVA DELLE COORDINATE
DEL CENTRO DI PRESSIONE, CON UN
RECUPERO SIA DELLA PRECISIONE

(RIDUZIONE DELLASUPERFICIE) CHE DEL

DISPENDIO ENERGETICO (RIDUZIONE DELLA

LUNGHEZZA ).

LE VARIAZIONI SONO EVIDENTI SIA AD

OCCHI CHIUSI CHE APERTI.
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ANATOMIA
AURICOLARE

faccia esterna




ANATOMIA
AURICOLARE

faccia interna
(mastoidea)




NEUROFISIOLOGIA

Vascolarizzazione e
innervazione della
faccia laterale del

padiglione




INNERVAZIONE
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Afferenze
cerebrospinali
e autonome

provenienti dal
padiglione.




Afferenze facciali e auricolari del nucleo spinale del V

ramo, del nucleo del fascio solitario e dei primi
segmenti cervicali.




REFLEXOLOGY
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PROTOCOLLO PER LA POSTURA
| PUNTI DI NEUTRALIZZAZIONE
DI BRICOT

LOCALIZZATI SULLA
FACCIA MASTOIDEA
DELLPIORECCHIO,
ZONA AURICOLARE
CON VOCAZIONE
PREVALENTEMENTE
MOTORIA O
FUNZIONALE




| PUNTI DI NEUTRALIZZAZIONE
DI BRICOT




PUNTI PRE-TRAGICI

-ILBP: COMMISSURA
BIANCA POSTERIORE
CONTROLATERALE ALLA
LATERALITAP

- CC: CORPO CALLOSO
OMOLATERALE ALLA
LATERALITA’

- CBA: COMMISSURA
BIANCA ANTERIORE
CONTROLATERALE ALLA
LATERALITA’




AGO PYONEX

Ago semipermanente per auricoloterapia su cerotto
anallergico di 1 cm x 1 cm di forma quadrata. Le
misure dell’ago vanno da 0,22 mm di larghezza a

0,26 e da 1,60 mm di lunghezza a 1,80 mm



AGO PULCE NEW PYONEX

Ago semipermanente per auricoloterapia su cerotto
anallergico all’interno di un contenitore di plastica.

Le misure dell'ago sono di 0,20 mm di larghezza e da
0,30 mm di lunghezzaa 1,5 mm



SEMI DI VACCARIA
s\

Sono semi vegetali per
I"autostimolazione con pressione
delle dita, su cerotto anallergico di
lcmx1lcm



CONCLUSIONI

Quando utilizzare I'Auricoloterapia nello Sport:

- Quando I'esame posturale non e chiaro, si puo
cominciare con |'Auricoloterapia, perche e un
approccio piu prudente;

- In presenza di una componente muscolo-tensiva;

- Quando intendiamo valorizzare |la forza curativa della
natura e la capacita del sistema di trovare una propria
auto-regolazione funzionale;

- Quando ci accingiamo ad avviare un programma di
rieducazione posturale (Osteopatia, Shiatsu, Mezierés),
per rinforzare 'efficacia delle singole tecniche.




