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Lo sporté 

ÅMolti studi mostrano che esercizio fisico e 

lôattivit¨ sportiva portano numerosi vantaggi  

ÅAumento della capacità vitale ed il potenziamento 

cardiocircolatorio  

ÅRiduzione del rischio di patologie cardiovascolari, 

lôipertensione  

ÅDismetaboliche (Diabete tipo II,O-P). 

 



.é.a livello dellô 

Apparato Locomotore 
ÅMigliora il trofismo osseo 

ÅSviluppa migliora la tonicità muscolare 
paravertebrale e addominale 

 i muscoli antigravitari  i principali responsabili degli 
atteggiamenti viziati del rachide 

ÅPreviene lôaccumulo di tessuto adiposo 

ÅMigliora la mobilità articolare  

ÅAzione diretta nellôesercitare trazioni mio-
ligamentose 
 
 
 



Sport agonistico 

Åintendersi quella forma di attività sportiva 

praticata sistematicamente eùo 

continuativamente   

Åorganizzate dalle Federazioni Sportive 

Nazionali e dagli Enti di Promozione 

Sportiva riconosciuti dal CONI 



Basket é.. 

ÅLa Pallacanestro nasce nel 1891, in 

una scuola americana, come attività 

fisica da svolgere nel corso delle ora 

di educazione fisica. 

ÅNel corso degli anni si è sviluppata 

sino a diventare uno sport vero e 

proprio. 

ÅIn Italia rappresenta, per numero di 

iscritti, il secondo sport nazionale 



Il gioco del Basket è considerato uno 

sport di tipo simmetricoé.   

Åsi sviluppa sia sul piano orizzontale          

 (corsa, cambi di ritmo, di velocità, palleggi, passaggi)  

 

Åsia sul piano verticale  

(tiri,rimbalzi,schiacciate, stoppate)  



éi gesti e i movimenti che si caratterizzano 

sia in gara che in allenamento presentano 

unôandamento aciclico  

giocatori alternano  

fasi di massimo impegno fisico  

    (gli atleti sono sempre in movimento sia in attacco che in difesa) 

                             

                            a fasi di riposo  

    (time out, rimesse, salto a due, tiri liberi etc.)  

 
 



ÅLa tipologia di allenamento, sistematico eùo 

continuativo  

ÅIl gesto atletico specifico, ripetitivo  

ÅLe  modalità di azioni, caratteristiche  

possonoé.avere 

 

Conseguenze Cliniche 

éééééééé. 

Influenze Posturali 



Difficolt¨ analisi posturaleé.. 

ÅConcetto complessoé. 

ÅLegate al soggetto-individuo 

ÅDifficolt¨ di standardizzareé.linea sottile tra 

fisiologico e patologico 



La Posturaéé.Definizione 



In Letteraturaéé.. 

ÅñéLa postura è rappresentata dall'insieme delle posizioni 

di tutte le articolazioni del corpo in un certo momento" 
(Kendall). 

Åñé.Con postura si intende qualsiasi atteggiamento, 

definito dai rapporti che si stabiliscono tra i vari segmenti 

corporei, che possiamo assumere nello spazio" (Boccardi). 

Å "La postura può essere considerata l'insieme dei rapporti 

esistenti tra l'intero organismo, le varie parti del corpo e 

l'ambiente che lo circondaé" (Tribastone). 

 

 



In letteraturaéé.. 

Å "La postura è una risposta globale di accomodamento ad 
un certo ambiente, una correlazione tra gli aspetti corporali 
e mentali del comportamento" (Tribastone) 

Å "La postura è espressione somatica di emozioni impulsi e 
regressioni.....riflessione inconscia nell'atteggiamento 
esteriore della propria condizione interiore, la propria 
personalità" (Cailliet). 

Å "Si definisce postura la posizione che il corpo, o una sua 
componente, assume grazie alle proprietà passive dei 
legamenti e dei vincoli articolari ed alle proprietà attive dei 
muscoli tonici, in armonia con la forza di 
gravità"(Caradonna). 

 

 



La postura quindiéla risultante di 

tre aspetti fondamentali: 

Å1 Anatomico-meccanico 

Å2 Neuromuscolare-neurofisiologico 

Å3 Psicomotorio  

Quindi le tre componenti strutturali della postura, 

generalmente integrate e sovrapponibili, sono: 

 

Neurofisiologica Psicomotoria 

POSTURA 

Meccanica 


