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Lo scorretto funzionamento dell'elica podalica influisce negativamente sulla funzione della pompa
venosa, compromettendo il ritorno venoso degli arti inferiori. Questo meccanismo biomeccanico che
coinvolge il movimento coordinato delle articolazioni del piede durante la fase di appoggio e spinta del
passo, & fondamentale per la corretta distribuzione delle forze e si interfaccia con la postura. Alterazioni
dell'elica podalica, causate da condizioni come piede piatto, piede cavo, valgismo, varismo, rigidita
articolare o squilibri muscolari, possono portare a significative disfunzioni venose. Abbiamo analizzato
un campione di 68 pazienti affetti da insufficienza venosa agli arti inferiori e un dato & eclatante: solo
il 3% circa di essi ha un appoggio normale. | movimenti del piede e della caviglia durante il passo
contribuiscono all'attivazione del tricipite surale e dei muscoli intrinseci del piede che sono essenziali
per la compressione delle vene profonde e il miglioramento del ritorno venoso. Un'alterazione dell'elica
podalica comporta una ridotta attivita muscolare. Ne consegue un ritorno venoso insufficiente con stasi
e ristagno di sangue nelle vene superficiali e profonde. Alterazioni della fase di appoggio (filogravitaria)
e spinta (antigravitaria) e della loro alternanza, compromettono l'effetto meccanico di svuotamento sulle
vene plantari e profonde. Alterazioni dell'elica podalica possono generare compensi biomeccanici (ad
esempio, sovraccarico su determinate aree del piede o postura scorretta), che aggravano ulteriormente
la funzione della pompa venosa, aumentando la pressione venosa periferica. Per ottimizzare la funzione
dell'elica podalica e sostenere la pompa venosa, € essenziale una valutazione accurata della biomeccanica
del piede, dell'arto inferiore e della postura, finalizzata alla realizzazione e I'utilizzo di ortesi su misura che
integrino la funzione flebologica a quella ortopedica. La correzione dell'appoggio podalico nel percorso
terapeutico rappresenta una strategia efficace per la gestione dell'insufficienza venosa cronica, la
prevenzione delle sue complicanze e il supporto alle terapie di medicina rigenerativa.



RigenerARTi®: the role of foot support in venous insufficiency of the
lower limbs. Integrated orthotic strategies

Amalfunction of the podalic helicoid negatively impacts the venous pump function, compromising venous
return in the lower limbs. This biomechanical mechanism, which involves the coordinated movement of
the foot joints during the stance and propulsion phases of gait, is essential for the proper distribution of
forces and interfaces with posture. Alterations of the podalic helicoid, caused by conditions such as flat
feet, high arches, valgus, varus, joint stiffness, or muscular imbalances, can lead to significant venous
dysfunctions.

We analyzed a sample of 68 patients affected by venous insufficiency in the lower limbs, and a striking
finding emerged: only about 3% of them had normal foot support. The movements of the foot and ankle
during gait contribute to activating the triceps surae and the intrinsic muscles of the foot, which are
essential for compressing the deep veins and enhancing venous return. Any alteration of the podalic
helicoid results in reduced muscular activity. Consequently, venous return becomes insufficient, leading
to stasis and blood pooling in the superficial and deep veins.

Alterations in the stance phase (gravity-aligned) and propulsion phase (against gravity), as well as their
alternation, compromise the mechanical effect of emptying the plantar and deep veins. Furthermore,
podalic helicoid dysfunctions can generate biomechanical compensations (e.g., overloading specific areas
of the foot or incorrect posture), further impairing the venous pump function and increasing peripheral
venous pressure.

To optimize the function of the podalic helicoid and support the venous pump, it is crucial to conduct a
thorough evaluation of foot biomechanics, lower limb alignment, and posture. This evaluation should
aim to design and implement customized orthotics that integrate venous and orthopedic functions.
Correcting foot support within a therapeutic pathway is an effective strategy for managing chronic
venous insufficiency, preventing its complications, and supporting regenerative medicine therapies.
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