I picsbe costituisoe una meravigliosa macchi-
na che & consente i camminare ¢ di corrers
wlsttandissi o qualsiast penere di terreno. MNed
Secali | nostrl phedi hanno perso aloune delle
lore Funzioni quall ad csemplo | apprensione
i comscguenza dell wio delle caleature ma
hanno mantenuto la boro fungdone procipua:
la locomaorione,

1 nostri piedi o seguono o meglio o precedo-
s umgo tutte arco della vita in un susse-
guirsi di cambiamenti di forma e di funzions
a partire dalla nasciia ¢ ancor prima nel
grembo materno, dove la boro forma & con-
dizionata dalla postzione del fewo nell'utero,
Pertanto in ogni fase della vita b loro forma
e la loro Fumeioone plassnn0 esere alterate da
difetti conpgenitt o acquisiti nel wempo che
determinano una deformazione di witto o di
parte del piede cansando dolori al caricn e
alla deambulazsome,

A primi passi il peede del bambino pud pre-
SCRTANE PRATIOD O CAVOR OVVETO O08 UR SEman:
ton o uma chiminaeione della volia planta-

re. (ueste caratteristiche sl accom

spesso ad un analogo difetto del ginocchéo | i
ginocchio valgo e il ginoedhio varo).

Tali difetti spesso segnalati con apprensions
dalle maeri altersno la deambulasione ded

bambini caratierizzando una deambulazione
com be punte in dentro o con be punte in (o
ri. Tali difetti andrebbero presi in consddera-
wione e trattati a partine dai 2 anni d'c1d. Per
lev pbib poucs easere sulliciente un provved|-
muento con caleature o plantar correttivi.
Saslon misi rard casi precocemente diagnosticati
s casere prosa in considerazion: una solu-
P E l:'hil'ul'p_'lﬂ.

In oth adulta | difert sono quast sempre ac.
guisiti ¢ possond colpire sia la parte posterio-
re (retro-picde ) che in prevalenza la poreio.
e anteriore (avampicde ),

Ml secondi caso sono caraterizzan dalla
delormarione del prime dito (alluce valge) o
delle dita imermedie (dita a gril o a martello)
pitt rara la deviazone in varo del quinto
alite, Cuesti difetth spesso si accompagnand a
dolori al carico in comrispondenza della wona
anteriore di carico dell’ avampieds
(metatarsalgic).

L allace ﬂlﬁﬁ. uno dief disturki pil Crequenti
a carboo dell avampiede, ¢ una delormita del
primao dito ded len.- dererminata dalla devia-
wione verss Uesterna dell’ articolarions tra la
prima Falange ¢ 'omsa del plede corrispon.
dente (il metatarso), La desiazione dell’allu-
e & un fenomeno progresiva in prateca, si
forma un rilievo sempre pii sporgente - la
cosiddenta “cipolla”, pilt correttamente defi-
nita espostosl - lungo | margme internao del
plede, mentre Palleee, spostandeosi verso
Pinterna del piede, arriva a sovrappors al
secondo ¢, a volte, anche al tereo dito del
phede, con serie conseguenee sia estetiche sa
Fuarbonali.

I'alluce valge & un fenomena comune nelle
[mluﬂlrmld'm sastviy soalitee inbossare sCarpe
chiuse e rigide (Hpo quelle di cooko). In que-
sto senen, |'uso continuo di scarpe strette ¢ a
punta, con un tacco molio alto, pedh essere
dannoss ¢ contribuire alla comparsa dell®al-
Iuce valgo. Mentre una scarpa larga consene
una certa libertd alla Funsbone dell’ avanapie-
de, la scarpa stretta limita La funione delle
quattra dita minori & impedisce il corretto
appoggio del piede, Per questo motive, somm
le donne a rischiare magginrmente di incor-
rere el disturbo: ke searpe alla moda posso-
no essere imwbossate per poche ore senza pro-
blemi, alternandale a calrature basse ¢ a
planta larga, sopragmuito in cas, Alls base di
questa deviaeione del primo dito del phede vi
sonv cause che non dipendono solo dal fao
di indossare caleature madatte, Molve perso-

ne che portano abitualmente scarpe alls moda
nasn sxiluppano questa delormith: & probabile,
dungque, che esistano fattori predisponenti, dhe
rendona i peedi di aloune persone pio valnera:
Tsili i aleri,

I"alluce vabgo & una condicione tipicamente
Familiare, La progressiva delormazione ddell'al-
buce caa dolori, a volte di elevata intensita, a
cawsa del rigonfiamento dell articolazione che
sta alla base del dito. 1l continuo sfregamento
della searpa contro la sporgenza dell’articola-
wiome, infarti, pud produrme una borsite, cioé
un rigonfiamento localieeato, pieno di liquidao,
che pui dare dolorose infezioni, Quando s
cammina, I fastklio aumenta e § movimenti
deelli dita sono limitati. Mentre nel piede nor-
miale i1 peso si scarica in mankera omogenca
verso it | metatars, nel caso del piede con
allce 1.':13:1- la devizrione laverale del prima
dite porta a un svvraccarico sul secondo, terao
o qu.lrl:l:rdlll:r, che andranng meontroe ad atrosi
precoce, & ol # associano fenmaeni nd lamna-
tori ¢ calbosith delle piccale anicolazioni sima-
te tra be falangi, che devono SWppartare un
ir.u;-rlavnrn.l.'q]lrr.]:i.uw d.-l"u':ﬂ'mﬂm pluu-
re puds determinare problemi di postura, che

rossono avere conseguenze anche su altre
strutture {ginoochia ¢ colonna vertehrabe),

La correione chimirgica dell’alluee valgo non
& sempre necessaria, poiché i certi casl il pro-
cessn evolve lentamente, senza arrivare al di-
aurhi PH:I werl, A rﬂ]'l.c, s desidera climinare Ls
“cipolla™ per motiv estetics, anche se questa
non & molto pronunciata. In alire stwarioni,
invece la deformitd ¢ talmente invalidante, che
la swraila dell’imtervento ¢ quasi abbligata, 1]
trattamento chirurgion constste nel riportane
nella corretta posizbone le strutture colpite
dalla deformith, reostruendo la regolare ana.
tomia dell articolazione con un normale ango.
lo di valgismao dell’alluce.



Pusts rigmardare interventi sulle sole parti
miclll, la struttura gssea o entrambse, a
seconda did cas. Mon ¢ previsia uns
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] pazicnte verra comdotto atiraveran un
iter che prevede dna sccurata visin spe
clalistica od un successiv a|.r|:|r:|-||.lr'ﬂ|1!|.l
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Fisicterapiche possona essere risalutive,

Mei casi che mal rispondono alle terapie
com tubor ¢ plantar queste deformario
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