
APPROCCIO MULTIDISCIPLINARE

alla POSTUROLOGIA





L’esperienza di più professionisti  
al servizio dell’equilibrio fisico  

ed emotivo della persona

Pietro Bressan� Enrico Mantovani

APPROCCIO MULTIDISCIPLINARE

alla POSTUROLOGIA

EDIZIONI MARTINA



IV

Copyright © 2019 Edizioni Martina Bologna s.r.l.
e-mail: info@edizionimartina.com   www.edizionimartina.com
ISBN 978-88-7572-177-0

Tutti i diritti sono riservati. Nessuna parte del libro 
può essere riprodotta o trasmessa sotto qualsiasi 
forma e con qualsiasi mezzo elettronico o meccanico, 
comprese fotocopie, registrazioni su nastro o mediante 
memorizzazione, senza il permesso scritto dell’Editore.

Finito di stampare nel mese di Maggio 2019 
presso le Officine Grafiche Zanini - Bologna

Copertina ad opera di Gianfranco Curioni  
curioni.gianfranco@libero.it



V

INCIPIT

Il periodo gestazionale per il nostro libro di Posturologia ha superato quello dell’elefante africano (Loxodonta 
africana), la cui gravidanza dura in media 660 giorni. Il periodo di oltre 2 anni dalla sua concezione al “parto” 
è stato riempito con dolore e gioia, simile al processo della nascita umana. Come durante la normale gestazio-
ne, infatti, ci sono state difficoltà: con il completamento dei capitoli e la loro revisione ed ottimizzazione, con 
la scelta ed il miglioramento delle immagini, con i tempi dell’editore.
Siamo confidenti che questo libro sappia far capire quanto abbiamo fortemente voluto offrire l’esperienza e 
le conoscenze nostre e degli altri Autori per far crescere e diffondere una scienza posturologica integrata e 
cognitiva e, soprattutto, cercare di migliorare la vita dei pazienti con disturbi funzionali.
Quando due amici e colleghi decidono di creare (con l’aiuto di altri) un importante libro di testo su un argo-
mento così interessante, sicuramente inducono una grande tensione non solo su di loro, ma su quelli che ama-
no. Le nostre mogli, i nostri figli e nipoti ed alcuni amici hanno condiviso con noi i nostri alti e bassi, le nostre 
telefonate, i nostri viaggi per incontrarci (siamo di città diverse), talora la nostra indisponibilità per normali 
funzioni sociali, le nostre migliaia di e-mail e, infine, la nostra felicità che questo progetto abbia finalmente 
raggiunto una conclusione. Dedichiamo questo libro con amore a tutti questi membri delle nostre famiglie ed 
a tutti gli amici che ci hanno comunque aiutato in questo lungo periodo.

Piero Bressan ed Enrico Mantovani

Questo libro contiene informazioni ottenute da fonti autentiche e considerate, ovvero espressione dell’esperienza personale degli autori e co-autori. 
Sebbene siano stati compiuti tutti gli sforzi ragionevoli per pubblicare dati e informazioni affidabili, né gli autori né l’editore possono accettare alcuna 
responsabilità legale per eventuali errori od omissioni che potrebbero essere stati fatti. Gli editori desiderano chiarire che qualsiasi valutazione o 
opinione espressa in questo libro da singoli co-autori sono personali e non riflettono necessariamente le opinioni degli editori. Le informazioni o le 
indicazioni contenute in questo libro sono destinate all’uso da parte di professionisti medici, scientifici o sanitari e sono fornite esclusivamente come 
supplemento al giudizio medico o professionale, alla conoscenza dell’anamnesi del paziente, alle istruzioni del produttore pertinenti all’uso dei dispo-
sitivi qui segnalati e all’uso appropriato di esistenti linee guida. A causa dei rapidi progressi della scienza medica, qualsiasi informazione o consiglio su 
procedure o diagnosi dovrebbe essere verificata in modo indipendente. Questo libro non indica se un particolare trattamento sia appropriato o adatto 
per un singolo particolare individuo. In definitiva, è responsabilità esclusiva del professionista, medico o non, esprimere i propri giudizi professionali, 
in modo da consigliare e trattare i pazienti in modo appropriato. Gli autori e gli editori hanno anche tentato di rintracciare i detentori del copyright 
di tutto il materiale riprodotto in questa pubblicazione e chiedono scusa ai titolari del copyright se non sia stato loro chiesto ed ottenuto il permesso 
di pubblicare in questa edizione. Se il materiale di copyright non fosse stato riconosciuto, si prega di scriverci e farcelo sapere, di modo che possiamo 
emettere rettifica in qualsiasi ristampa futura.

Gli Autori
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PRÉFACE

La posture est le langage du corps. On attendait que l’un d’entre nous se decide à explorer cette dimension fon-
damentale de la posture… Pietro Bressan le fait dans ce livre, qu’il en soit félicité et remercié.
Le premier énoncé, universel et non encore falsifié, sur la posture comme langage apparaît dans le traité des 
« Parties des animaux » d’Aristote.

« La chaleur …/… du corps produit le sommeil et prive de la faculté de se tenir debout tous les animaux à qui la 
station droite est naturelle ; elle empêche les autres de garder la tête droite. »1 La position du corps dans son 
environnement, c’est-à-dire sa posture, exprime son niveau de vigilance… Le langage du corps exprime, mais 
quelque chose qui n’est pas de l’ordre du discours logique, ici la vigilance… La vigilance qu’est-ce que c’est ? n’est 
pas expliqué par le langage du corps, c’est exprimé. 
Aristote s’est arrêté à ce premier balbutiement de la posture. Et pourtant il aurait pu poursuivre car il avait très 
bien compris que le corps a des tas d’autres choses à nous raconter qui ne peuvent pas s’expliquer dans un lan-
gage logique et passent nécessairement par le langage du corps. Dans le troisième livre de son traité de l’âme, 
Aristote en effet décrit très clairement trois niveaux de l’activité psychique. Il sépare d’abord la sensation de la 
conceptualisation. « Les anciens n’ont pas hésité à croire que réfléchir et sentir c’était tout un. …/… Mais penser 
ne se confond pas avec sentir, puisque la pensée peut admettre le bien et le mal. Le bien, dans la pensée, c’est 
la sagesse, la science et l’opinion vraie; le mal, c’est le contraire de tout cela. Or, tout cela ne peut pas du tout 
se confondre avec sentir. »2 Et il continue en introduisant un intermédiaire entre sensation et conceptualisation 
« L’imagination est tout autre chose que la sensation et que la pensée. Elle ne se produit pas, il est vrai, sans la 
sensation, et sans elle il n’y a pas de conception. » Avec Aristote, donc, la place de l’imagination dans les proces-
sus psychiques est faite, et affirmée : elle est l’intermédiaire entre sensation et conceptualisation. 
Mais ce lieu de l’imagination où s’accumule au cours de l’histoire tout le fatras des sensations, il faudra attendre 
Averroès pour comprendre qu’il est déjà le lieu non seulement d’un stockage, mais aussi d’un travail psychique 
qui débouche sur les “ intentions imaginées. ” Averroès reprend donc la position d’Aristote, mais avec ce petit 
glissement sémantique qui passe de l’imagination aux “ intentions des formes imaginées ”, ce qui sous-entend 
un certain travail psychique : « Le rapport de la faculté rationnelle aux “ intentions ” des formes imaginées est le 
même que celui des sens aux sensibles. C’est pourquoi l’âme ne conçoit rien sans l’imagination, de même que les 
sens ne sentent rien sans la présence du sensible. »3 Et ces ‘intentions’, fruits d’un certain travail sur le contenu 
de l’imagination d’Aristote, Averroès nous fait comprendre qu’elles s’expriment, mais par un langage différent du 
langage logique : « L’art impose une forme à la matière sans que rien, dans cette matière, existe de l’“ intention ” 
de la forme avant que l’artisan ne l’ait produite. »4

Les psychologues contemporains se sont engouffrés dans cette brèche de l’âme ouverte par nos anciens. Imagi-
nation, intentions imaginées, fantasmes … toute cette activité obscure fait leur bonheur. Les psychothérapeutes 
la décryptent sans vergogne. Les penseurs y déploient leur philosophie de l’Histoire. Les religieux y perçoivent 
des aléas de la révélation. On attendait des posturologues qu’ils s’en emparent… C’est chose faite.

Pierre-Marie Gagey

1 ARISTOTE, Les parties des animaux. 652,b.
2 ARISTOTE, Traité de l’âme, Livre III, 427, a17.
3 AVERROÈS, Grand commentaire du Traité de l’âme. Traduction Alain de Libera.
4 Idem.
5 Jean-Baptiste BRENET. Je fantasme, Verdier, 2017.
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PREFAZIONE

La postura è il linguaggio del corpo. Stavamo aspettando che uno di noi esplorasse questa dimensione fonda-
mentale della postura ... Pietro Bressan lo fa in questo libro, che ne possa essere congratulato e ringraziato.
La prima affermazione, universale e non ancora confutata, sulla postura come linguaggio appare nel trattato di 
Aristotele “De partibus animalium”.

«Il calore .../... del corpo produce il sonno e priva della facoltà di sostenersi tutti gli animali in cui la stazione eret-
ta è naturale; impedisce agli altri di tenere la testa dritta»1. La posizione del corpo nel suo ambiente, vale a dire 
la sua postura, esprime il proprio livello di vigilanza ... Il linguaggio del corpo esprime, ma esprime qualcosa che 
non è nell’ordine del discorso logico, da qui la vigilanza ... Che cos’è la vigilanza? non è spiegata dal linguaggio 
del corpo, è espressa.
Aristotele si fermò a questo primo abbozzo della postura. Eppure avrebbe potuto continuare perché aveva capi-
to molto bene che il corpo ha molte altre cose da dirci, che non possono essere spiegate in un linguaggio logico 
e che necessariamente passano attraverso il linguaggio del corpo. Nel terzo libro del suo trattato “De Anima”, 
Aristotele in effetti descrive chiaramente tre livelli di attività psichica. Separa per prima cosa la sensazione dalla 
concettualizzazione. «Gli antichi non hanno esitato a credere che pensare e sentire fosse un tutt’uno. .../... Ma 
il pensare non deve essere confuso con il sentimento, dal momento che il pensiero può ammettere il bene e il 
male. Il bene del pensiero è saggezza, scienza e opinione vera; il male è l’opposto di tutto ciò. Ora, tutto ciò non 
può essere confuso con il sentimento…»2 E continua introducendo un intermediario tra sensazione e concettua-
lizzazione. «L’immaginazione è tutt’altro rispetto alla sensazione ed al pensiero. Invero, non si realizza senza la 
sensazione, e senza di essa non c’è alcun concetto.» Con Aristotele, quindi, la posizione dell’immaginazione nei 
processi psichici è decisa ed affermata: essa è l’intermediario tra sensazione e concettualizzazione.
Ma occorrerà aspettare Averroè per comprendere che questo sito dell’immaginazione, dove si accumula nel cor-
so della storia tutto il guazzabuglio delle sensazioni, non è solamente luogo di stoccaggio, ma anche di un lavoro 
psichico che porta a “intenzioni immaginate”. Averroè assume quindi la posizione di Aristotele, ma con questo 
piccolo spostamento semantico che passa dall’immaginazione alle “intenzioni delle forme immaginate”, il che 
sottintende un certo sforzo psichico: «Il rapporto tra la facoltà razionale e “intenzioni delle forme immaginate” 
è lo stesso di quello tra sensi e sensibilità. Ecco perché l’anima non concepisce nulla senza l’immaginazione, pro-
prio come i sensi non provano nulla senza la presenza della sensibilità».3 E queste “intenzioni”, frutto di un certo 
lavoro sul contenuto dell’immaginazione di Aristotele, Averroè ci fa capire che si esprimono, ma in un linguaggio 
diverso dal linguaggio logico: «L’arte impone una forma alla materia senza che nulla, in questa materia, esista a 
partire dall’“intenzione” della forma prima che l’artigiano l’abbia prodotta.»4

Gli psicologi contemporanei si sono rapidamente calati in questa breccia dell’anima aperta dai nostri antichi: 
immaginazione, intenzioni immaginate, fantasie5... tutta questa oscura attività li rende felici. Gli psicoterapisti lo 
decifrano spudoratamente. I pensatori vi spiegano con essa la loro filosofia della storia. I religiosi vi percepiscono 
i rischi della rivelazione. Stavamo aspettando che i posturologi se ne impossessassero ... Fatto.

Pierre-Marie Gagey

1 ARISTOTELE. De partibus animalium. 652,b.
2 ARISTOTELE. De Anima. Libro III, 427, a17.
3 AVERROÈS, Grand commentaire du Traité de l’âme. Traduction Alain de Libera.
4 Idem.
5 Jean-Baptiste BRENET. Je fantasme, Verdier, 2017.
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NOTE INTRODUTTIVE

Questo libro si propone di riunire le attuali conoscenze teoriche e pratiche di base per una corretta diagnosi 
posturologica e, dal momento che non può presumere di essere completamente esaustivo riguardo ad un ar-
gomento così complesso e per certi versi tuttora non completamente definito (avevamo pensato anche ad un 
iniziale sottotitolo “Approccio alle incognite dei disturbi funzionali”), è stato approntato approfittando dell’e-
sperienza di numerosi e vari Specialisti e professionisti, che hanno offerto liberamente il proprio contributo.
I primi capitoli sono teorici e trattano della storia della posturologia e di nozioni fondamentali come la defini-
zione di posturologia e la neurofisiologia del sistema posturale.
L’opera prosegue prendendo in esame le varie entrate posturali, di modo che il professionista possa riuscire a 
impostare una corretta gerarchia di intervento basata su test clinici e strumentali o, qualora necessario, possa 
individuare lo specialista più indicato cui inviare il paziente per consulenza specifica.
Il volume affronta le correlazioni tra visione e postura, tra appoggio podalico e postura, tra occlusione e po-
stura, tra apparato vestibolare e postura, tra apparato gastrointestinale e postura, tra deglutizione - fonazione 
e postura, senza dimenticare l’importanza delle emozioni e del vissuto emozionale sul sistema posturale. 
Proprio per questo motivo è stato dedicato un ampio spazio alle recenti acquisizioni sullo stress.
Un ampio capitolo è stato dedicato all’esame stabilometrico e all’interpretazione dei risultati con conseguenti 
risvolti pratici nell’impostazione terapeutica.
Sono state pure accennate possibilità di approccio terapeutico a seconda del recettore disfunzionale (visivo, 
podalico, stomatognatico, vestibolare, ecc.).
Non abbiamo mancato di introdurre anche delle valutazioni normative e legali circa l’ambito dei possibili uti-
lizzi applicativi della Posturologia a seconda delle diverse figure professionali.
Il libro si conclude con alcune appendici che meritano una lettura per le implicazioni che hanno sul sistema 
posturale e per i risultati che, a nostro avviso, danno su patologie verso le quali ci troviamo spesso inadeguati. 
Abbiamo associato a tal proposito dei QR Code (vedi indice a pag. 368) che rimandano a schede di approfon-
dimento sulla anamnesi clinica e stabilometrica che potranno essere di aiuto al professionista nella pratica 
quotidiana.
Il merito di questa nostra fatica potremmo verosimilmente riassumerlo in primis nel non averlo fatto “in 
proprio” ma avvalendoci della collaborazione di diversi specialisti che da anni si occupano di Posturologia, 
secondariamente nella nostra volontà di suggerire un metodo diagnostico logico, coerente ed ampiamente 
condivisibile da tutti i professionisti che si approcciano all’argomento, di modo che chiunque possa arrivare 
ad una decisione terapeutica adeguata, anche grazie ad una collaborazione multidisciplinare “ragionata”.
Vorremmo anche farvi capire come, anche per nostra esperienza vissuta, l’approccio al paziente posturale 
debba essere non solo diagnosticamente adeguato ma comunicativo. Comunicare non è solo trasmettere 
o ricevere informazioni, ma essere collegati emotivamente con qualcuno, rendersi “disponibili” e, tramite 
l’osservazione del linguaggio corporeo del paziente, creare un “ponte” con le sue interiorità e angosce. Comu-
nicare diventa già di per sé sinonimo di cura, poiché significa addentrarsi nelle sorgenti profonde dell’essere 
umano, in un sistema che si realizza non solo con le parole, ma anche con i gesti, gli sguardi, i volti, i silenzi.
È nostro auspicio che tutte queste nozioni che abbiamo voluto condividere possano ulteriormente “scatena-
re” in tutti i professionisti della Posturologia un desiderio di apprendimento, di voglia di provare e riprovare, 
di miglioramento e, a ruota, di ulteriore diffusione delle proprie esperienze.
L’incognito, in questo specifico caso dei disturbi funzionali in Posturologia, va affrontato: non temuto, ma 
esplorato e portato alla luce, compatibilmente con le limitazioni umane, non per una bramosia di voler dimo-
strarsi superiori agli altri, ma per il miglioramento della qualità di vita di tutti.

Dr. Pietro Bressan
Dr. Enrico Mantovani
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In ricordo di
Jean-Louis Limongi
(1949-2019)

Poco prima della pubblicazione di questo libro, cui ha contribuito fattivamente nella stesura di un paio di ar-
ticoli, è mancato il nostro amico Jean-Louis.
Lo ricordiamo con il suo spirito di certo un po’ guascone, ma assai simpatico e brillante, nonché con la sua 
volontà di farci parte e convincerci delle sue idee per un approccio nuovo alla sua amata Posturologia Cogniti-
vistica, in particolare durante una settimana fantastica del settembre 2010, in quello che abbiamo deciso tutti 
insieme di chiamare il “concilio” di Merano.
Ci mancherai, ma sarai sempre nei nostri cuori.

Enrico (“le jeune”) e Piero

Prima economista, poi avvocato, Jean-Louis Limongi si è quindi rivolto al campo della salute, in cui il suo ap-
proccio scientifico gli ha permesso di aprire veramente una nuova strada, unendo mente e corpo, dolori ed 
emozioni. 
Creando la Posturologia Cognitivista, ha innovato il trattamento del dolore funzionale cronico, proponendo 
nuovi approcci terapeutici.
Oratore eccezionale, è sempre stato desideroso di comunicare e sensibilizzare a nuovi orizzonti.
Sebbene ci abbia lasciato nel gennaio 2019, la sua forte personalità e presenza rimarrà nei nostri ricordi per 
molto tempo.

Anne Françoise Poisneuf

Hommage à
Jean-Louis Limongi
(1949-2019)

Peu de temps avant la publication de ce livre, auquel il a activement contribué à la rédaction de quelques 
articles, notre ami Jean-Louis est décédé.
Nous nous souvenons de lui avec son esprit bien sûr un peu gascon, mais très gentil et brillant, ainsi que sa 
volonté de nous rejoindre et de nous convaincre de ses idées pour une nouvelle approche de sa chère postu-
rologie cognitiviste, en particulier lors d’une fantastique semaine du septembre 2010, dans ce que nous avons 
tous ensemble décidé d’appeler le “conseil” de Merano.
Il nous manquera, mais il sera toujours dans nos cœurs.

Enrico (“le jeune”) et Piero

Tout d’abord économiste puis juriste, Jean-Louis LIMONGI s’est ensuite tourné vers le domaine de la santé 
dans lequel sa démarche scientifique lui a permis d’ouvrir véritablement une voie nouvelle, alliant à la fois le 
corps et l’esprit, les douleurs et les émotions.
C’est en créant la posturolgie-cognitiviste qu’il a innové dans le traitement des douleurs chroniques fonction-
nelles en proposant de nouveaux axes thérapeutiques.
Conférencier hors pair, il a toujours eu à coeur de communiquer et d’éveiller les consciences à de nouveaux 
horizons.
Bien qu’il nous ait quitté en janvier 2019, sa forte personnalité et sa présence resteront longtemps dans nos 
mémoires.

Anne Françoise Poisneuf
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“Whenever we proceed from the known into the unknown  
we may hope to understand,  

but we may have to learn at the same time  
a new meaning of the word understanding”

“Ogni volta che si procede dal noto verso l’incognito  
possiamo sperare di capire,  

ma potremmo essere costretti a imparare allo stesso tempo  
un nuovo significato della parola capire”

Werner Karl Heisenberg  

(in: Physics and Philosophy: The Revolution in Modern Science 1958)

Ai nostri cari nipotini
che porteranno il nostro sorriso

nel futuro.




