Fisioterapia ed Osteopatia

Il fisioterapista & l'operatore sanitario, in possesso del diploma universitario abilitante, che svolge in via
autonoma, o in collaborazione con altre figure sanitarie, gli interventi di prevenzione, cura e riabilitazione nelle
aree della motricita, delle funzioni corticali superiori, e di quelle viscerali conseguenti ad eventi patologici, a
varia eziologia, congenita od acquisita. In riferimento alla diagnosi ed alle prescrizioni del medico, nell'ambito
delle proprie competenze, il fisioterapista:

a) elabora, anche in equipe multidisciplinare, la definizione del programma di riabilitazione volto
all'individuazione ed al superamento del bisogno di salute del disabile;

b) pratica autonomamente attivita terapeutica per la rieducazione funzionale delle disabilita motorie,
psicomotorie e cognitive utilizzando terapie fisiche, manuali, massoterapiche e occupazionali;

c) propone l'adozione di protesi ed ausili, ne addestra all'uso e ne verifica I'efficacia;

d) verifica le rispondenze della metodologia riabilitativa attuata agli obiettivi di recupero funzionale. Svolge
attivita di studio, didattica e consulenza professionale, nei servizi sanitari ed in quelli dove si richiedono le sue
competenze professionali. 1l percorso formativo viene definito con decreto del Ministero della sanita e si
conclude con il rilascio di un attestato di formazione specialistica che costituisce titolo preferenziale per
I'esercizio delle funzioni specifiche nelle diverse aree, dopo il superamento di apposite prove valutative. Il
fisioterapista svolge la sua attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di
dipendenza o libero-professionale.

Fonte: http://www.trovanorme.salute.gov.it/norme/dettaglioAtto?id=6627
L’OSTEOPATA:

Art. 1 (Individuazione della figura e del profilo dell’osteopata) L’osteopata ¢ il professionista sanitario, in
possesso di laurea triennale universitaria abilitante o titolo equipollente e dell’iscrizione all’albo professionale,
che svolge in via autonoma, o in collaborazione con altre figure sanitarie interventi di prevenzione e
mantenimento della salute attraverso il trattamento osteopatico di disfunzioni somatiche non riconducibili a
patologie, nell’ambito dell’apparato muscoloscheletrico.

Art. 2 (Ambiti di attivita e competenza)l. L’osteopata, in riferimento alla diagnosi di competenza medica, e
all’indicazione al trattamento osteopatico, dopo aver interpretato i dati clinici, riconosce I’indicazione o la
controindicazione al trattamento osteopatico ed effettua la valutazione osteopatico attraverso 1’osservazione,
la palpazione percettiva e i test osteopatici per individuare la presenza di segni clinici delle disfunzioni
somatiche del sistema muscoloscheletrico.2. L’osteopata opera con le seguenti modalita:

a) pianifica il trattamento osteopatico e predispone modalita di trattamento selezionando approcci e tecniche
osteopatiche esclusivamente manuali, non invasive ed esterne, adeguate al paziente ed al contesto clinico; b)
esegue, in sicurezza e nel rispetto della dignita e della sensibilita del paziente, il trattamento manipolativo
osteopatico attraverso tecniche specifiche e selezionate per il singolo paziente;

c) valuta gli esiti del trattamento osteopatico, ne verifica 1’appropriatezza e pianifica il follow-up
condividendoli con il paziente, con eventuali caregiver e/o con altri professionisti sanitari;

d) al fine di prevenire alterazioni dell’apparato muscoloscheletrico, promuove azioni educative verso il
soggetto in trattamento, verso la famiglia e la collettivita; educa il paziente nelle abilita di autogestione
dell’organismo e ne pianifica il percorso educativo anche in collaborazione con altri professionisti; a fine
trattamento verifica le rispondenze tra metodologia attuata e gli obiettivi di recupero funzionale riabilitativo e
psicosociale; reindirizza il paziente al medico inviante quando i sintomi persistono oltre i tempi previsti o
peggiorano.

Art. 3 (Contesto operativo)l. L’osteopata svolge attivita professionale, di ricerca, di formazione, di
autoformazione e di consulenza nelle strutture sanitarie o sociosanitarie pubbliche o private ove siano richieste
le sue competenze professionali, in regime di dipendenze o libero professionale.



Art. 4 (Valutazione dell’esperienza professionale ed equipollenza dei titoli)1. Con successivo accordo stipulato
in Conferenza Stato-Regioni sono individuati i criteri di valutazione dell’esperienza professionali nonché i
criteri per il riconoscimento dell’equipollenza dei titoli pregressi alla laurea universitaria in osteopatia, il cui
ordinamento didattico é definito con decreto del Ministro dell’Universita di concerto con il Ministro della
Salute.

Art. 5 (Clausola di invarianza)l. Con il presente Accordo non si da luogo a nuovi o0 maggiori oneri a carico
della finanza pubblica.

Art. 6 (Recepimento)1. Il presente Accordo é recepito con Decreto del Presidente della Repubblica, previa
deliberazione del Consiglio dei Ministri.

Fonte: http://www.quotidianosanita.it/governo-e-parlamento/articolo.php?articolo_id=89617

Differenza tra Fisioterapia ed osteopatia

Il lavoro del FISIOTERAPISTA spesso é orientato alla cura della sintomatologia locale essenzialmente a
seguito di un intervento chirurgico o di un trauma importante (per esempio: protesi dell’anca, protesi di
ginocchio o distorsione alla caviglia). Il fisioterapista focalizza maggiormente i propri trattamenti sulle zone
interessate dal dolore con ’obiettivo di ripristinare I’area che presenta la sintomatologia. Sono frequenti le
collaborazioni con altri professionisti quali ad esempio fisiatri, neurologi, ortopedici ed anche osteopati, per
favorire percorsi di recupero piu idonei e funzionali. Molti fisioterapisti collaborano, inoltre, in ambito
sportivo, per ridurre i rischi di infortunio degli atleti e ottimizzare i tempi di recupero. Durante il trattamento,
il fisioterapista pud utilizzare terapie fisiche (es. tecarterapia, laser, ultrasuoni), manuali e occupazionali.
Percorso formativo: Per diventare fisioterapista bisogna conseguire la laurea breve di 3 anni. Percorsi erogati
esclusivamente da strutture universitarie. Il fisioterapista € una figura sanitaria riconosciuta in Italia.
L’OSTEOPATA ricerca principalmente le cause che hanno generato il problema. Il professionista non si
sofferma esclusivamente sulla zona che presenta la sintomatologia ma, considera il corpo nella sua globalita —
valutando i vari sistemi, che possono concorrere al dolore dell’assistito — e ripristina attraverso la
manipolazione osteopatica i processi di autoguarigione e autoregolazione che sono presenti nel nostro corpo.
Attraverso le tecniche manipolative osteopatiche si agisce anche sul sistema nervoso neurovegetativo dando
un’informazione ottimale per accelerare i progressi di salute del paziente. L’osteopatia ricopre un importante
ruolo in ambito preventivo, inoltre si inserisce particolarmente bene in contesti specifici quali quello sportivo,
posturale, muscolo scheletrico, pediatrico, odontoiatrico e nella donna in gravidanza. Spesso 1’osteopata
collabora con medici specialisti e fisioterapisti per gestire al meglio percorsi di cura integrati o con preparatori
atletici o esperti del movimento per migliorare le performance sportive e ridurre il rischio d’infortunio.
L’osteopata non utilizza macchinari per i trattamenti, si serve esclusivamente dell’approccio manuale, sia per
la valutazione che per il trattamento.

Fonte: https://www.tcio.it/news/differenze-osteopata-e-fisioterapista/



