ANAMNESI POSTURALE

· GRAVIDANZE: numero; numero gravidanze con aumento ponderale maggiore di 13 Kg:……………………………………………………………..

· FRATTURE E / O TRAUMI: arti superiori, arti inferiori, vertebre, bacino, coste / clavicole, colpo di frusta, distorsioni ( da quanto tempo - postumi ):

……………………………………………………………………………….….

· PATOLOGIE: Ernia discale  ( sospetto o diagnosi certa ), Osteoporosi             ( sospetto o diagnosi certa ) ;  Scoliosi e / o Cifosi e / o Cifoscoliosi; Lombalgie / Lombosciatalgie ( frequenza, epoca di insorgenza,  cause, cure)

……………………………………………………………………………….….

ANAMNESI POSTURA COLONNA VERTEBRALE

· è presente  fastidio,  senso di peso, senso di stanchezza, senso  di rigidità              ( tutti i giorni  o a episodi - se è in relazione al  lavoro svolto ):  ( SI )   ( NO )

Cervicale  (   )    Dorsale   (    )     Lombare   (   )     Sacrale   (   )

· è presente  dolore e / o dolenzia ( tutti i giorni  o a episodi - se è in relazione al  lavoro svolto ):
 ( SI )   ( NO )

Cervicale  (   )    Dorsale   (    )     Lombare   (   )     Sacrale   (   )

· il sonno è  disturbato  dai dolori cervicali o dorsali o lombosacrali :   

( SI )   ( NO )

· soffre di  mal di testa  ( in che zona,  da quanto tempo):
 ( NO )   ( SI )

……………………………………………………………………………….….

· riesce a fare un lavoro mantenendo la testa flessa  per più di mezz’ora:  

( SI )   ( NO )

·  deve guardare indietro, riesce a  farlo girando prevalentemente la testa e poco le spalle:    ( SI )   ( NO )

· da seduto  riesce a ruotare  il tronco senza muovere le  gambe:  

 ( SI )   ( NO )

· Formicolio notturno alle dita delle mani : (NO)     ( SI a dx)
( SI a sx )

DIAGNOSI POSTURALE

1) Valutazione in  toto della figura:      (   )  Simmetrica      (   )  Asimmetrica
2)  Valutazione del “ Triangolo Della  Taglia “: (   )  Simmetrico     (   ) Asimmetrico

3)  Valutazione del profilo delle spalle e della  simmetricità delle mammelle:

     (   )  Simmetriche
(   )  Spalla dx più alta
(   ) Spalla sx più alta

4) Valutazione delle clavicole:  (  )  orizzontali  
(   )  oblique 

5) Valutazione dell’angolo inferiore delle scapole:

(   ) simmetrico     (   )  Scapola dx più alta
     (   ) Scapola sx più alta

6) Ricerca della scapola alata:    (  )  Assente     (   )  Presente a dx     (   ) Presente a sx

7) Valutazione con indice e  medio   del bacino: (   ) Normale    (   ) più alto a…………
8) Valutazione della divergenza o convergenza degli angoli inferiori delle scapole:

     (   ) angoli equidistanti
         (   ) angoli convergenti
(   ) angoli divergenti
9) Valutazione con indice e  medio della  colonna vertebrale:   (   )  Colonna in asse

     (   ) Lateralizzazione 
(    )  > Cifosi
(   ) > Lordosi

10) Palpazione della muscolatura  paravertebrale: (   ) Assenza di Ipertonia Muscolare 

       (   )  Ipertono ms  Cervicale
(   ) Ipertono ms dorsale
(   ) Ipertono ms lombare
11) Manovra di Lasseguè: (   ) negativa
(   ) positiva a dx

(   ) positiva a sx

12) Digitopressione a lato delle apofisi spinali.: (   ) Non dolorabilità

       (   )  dolore cervicale
       (   ) dolore dorsale
(   ) dolore lombare

13) Flessione, estensione, rotazione della testa:
 (   ) Fisiologiche non dolenti

      (   ) dolenzia all’estensione   (   ) dolenzia alla flessione   (   ) dolenzia alla rotazione

14)  Segno di Tinel:   (   ) assente
    (   ) presente a sx
(   ) presente a dx

15)  Segno di Phanel:   (   ) assente
    (   ) presente a sx
(   ) presente a dx

Esami Radiologici eseguiti:……………………………………………………………..

Conclusioni:…………………………………………………………………………...……………………………………………………………………………………………….

Data di compilazione:…………………
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