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ATTIVITA’ DI RICERCA 

L’attività di ricerca si articola in due principali ambiti: 

1. studio della fisiopatologia cardiocircolatoria 

2. studio delle metodiche riabilitative nel paziente cardiovascolare e ripercussioni fisiopatologiche

Lo studio della fisiopatologia cardiovascolare si articola principalmente nell’ambito dell’analisi della reattività vascolare e del controllo neurogeno in soggetti ipertesi ed in pazienti con arteriopatia obliterante periferica e pluridistrettuale. Vengono studiate anche le alterazioni vascolari funzionali nel soggetto sano per valutazioni di caratteri fisiopatologico in corso di stimoli in grado di indurre disfunzione endoteliale (es fumo) o in corso di assunzione di alimenti potenzialmente vasoattivi (es vino e caffè); tale studio si articola in valutazioni macro e microcircolatorie. Dedichiamo inoltre un certo spazio allo studio di gruppi di soggetti sani con fattori di rischio cardiovascolare (es obesità).  Uno ulteriore ambito di interesse è costituito dalla ricerca nell’ambito di patologie caratterizzate da aterosclerosi accelerata con alterazione della immunità (es artrite reumatoide). Altri settori di potenziale interesse sono costituiti dalle patologie malformative (es achondroplasia) . 

Per quanto riguarda lo studio delle metodiche riabilitative e delle loro ricadute fisiopatologiche, valutiamo gli effetti di diversi protocolli riabilitativi applicati all’arteriopatia obliterante periferica; in particolare si valuta l’efficacia sull’incremento dell’autonomia di marcia e sul miglioramento della funzione endoteliale e sulla riduzione di marcatori di stress ossidativi. Inoltre si mettono a confronto protocolli con diverse tipologie di esercizio fisico caratterizzate dal raggiungimento, o meno, della soglia aerobica, associate a sedute di  esercizi per l’articolarità, la propriocezione ed il miglioramento della capacità cardiopolmonare. 

1. MODIFICAZIONI MACRO E MICROCIRCOLATORIE INDOTTE DA SOSTANZE VASOATTIVE IN SOGGETTI SANI

Si valuta la funzione macro e microcircolatoria  con metodiche ultrasonografiche e laserdoppler in soggetti che assumono varie sostanze ritenute vasoattive (nicotina, caffeina, vino). Si pone particolare attenzione all’analisi della funzione endoteliale ed alla meccanica delle arterie di medio calibro oltre che alla reattività microcircolatoria in risposta a stimolo ischemico.

2. STUDIO DELLA FUNZIONE BARORECETTORIALE  E DEL MICROCIRCOLO CUTANEO IN PAZIENTI OBESI

Si esamina la funzione dei barocettori a bassa pressione mediante studio della variabilità dell'intervallo RR e della pressione arteriosa in pazienti affetti da obesità moderata. 

3. STUDIO DELLA REATTIVITA' VASCOLARE ALL'AVAMBRACCIO IN PAZIENTI IPERTESI SOTTOPOSTI A STRESS TEST E TRATTATI CON VARI FARMACI ANTIIPERTENSIVI.

Si valuta l'emodinamica all'avambraccio in pazienti con ipertensione essenziale sottoposti a test di attivazione del sistema adrenergico e noradrenergico mediante metodica ecografica e pletismografica.

4.  STUDIO DELLA REATTIVITA’ VASCOLARE IN PAZIENTI CON ARTERIOPATIA TRATTATI CON FARMACI METABOLICI E ANTIOSSIDANTI 

Viene valutata la vasodilatazione endoteliodipendente all’arteria omerale e al microcircolo cutaneo in soggetti arteriopatici sottoposti a ciclo di trattamento con farmaci metabolici (es Lpropionil carnitina) e farmaci con effetti sul sistema antiossidante naturale (acetilcisteina) valutandone le proprietà di ripristino della funzione endoteliale.

5.  STUDIO DELLA REATTIVITA’ MICRO E MACROCIRCOLATORIA IN PAZIENTI AFFETTI DA ARTRITE REUMATOIDE

Abbiamo valutato i caratteri della disfunzione endoteliale, rilevata all’arteria omerale e la disrettività microcircolatoria, quindi abbiamo indagato i caratteri dell’arterial stiffness in pazienti affetti da artrite reumatoide in diversi trattamenti.

6.  ESERCIZIO FISICO NELL'ARTERIOPATIA OBLITERANTE PERIFERICA: RUOLO DELL'ENDOTELIO VASCOLARE.

Ci si propone di studiare la funzione endoteliale a livello di grosse arterie periferiche e di microcircolo cutaneo in soggetti con arteriopatia obliterante periferica degli arti inferiori in fase di stabilità clinica e di valutare gli effetti di diversi protocolli di esercizio fisico rispetto al trattamento medico standard sulla funzione endoteliale e sullo stato di attivazione piastrinica e leucocitaria. I pazienti vengono  sottoposti ad due programmi di esercizio fisico intensivo supervisionato in ambiente ospedaliero, uno submassimale, l’altro condotto oltre la comparsa del dolore da claudicatio. 

