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La ricostruzione del LCA con autotrapianto dei tendini hamstring può comportare alterazioni 
morfologiche persistenti, spesso associate a deficit di forza e a un calo delle prestazioni fisiche.
Lo studio ha avuto l’obiettivo di analizzare questi cambiamenti e di valutarne la correlazione 
con la funzionalità, sintetizzando le evidenze presenti in letteratura.

La ricerca è stata condotta su PubMed da un singolo revisore, includendo studi su pazienti 
sottoposti a ricostruzione del LCA con autotrapianto di tendine degli hamstring e valutazione 
della rigenerazione tramite imaging.
Sono stati accettati articoli in italiano o inglese, su soggetti di entrambi i sessi, ed esclusi studi 
con meno di 15 partecipanti, su altre tecniche ricostruttive, animali o linee guida. Nessun 
limite temporale è stato applicato e la qualità degli studi è stata valutata con strumenti di 
critical appraisal.

La ricerca ha prodotto un totale di 721 articoli. In totale 26 articoli hanno soddisfatto i criteri di 
inclusione. Le percentuali di rigenerazione del ST e GR variano ampiamente (39-100%), con 
differenze legate a tecnica chirurgica, tempi di follow-up e criteri diagnostici. È stata 
frequentemente osservata una riduzione della cross-sectional area e del volume muscolare, 
uno shift prossimale della giunzione miotendinea e una retrazione significativa del muscolo. 
Anche nei soggetti con rigenerazione tendinea, si rilevano deficit persistenti di forza. Tuttavia, 
gli outcome funzionali soggettivi risultano spesso soddisfacenti, suggerendo l'intervento di 
meccanismi compensatori. Gli studi inclusi presentavano un moderato risk of bias. 

La rigenerazione tendinea post-prelievo non è garantita, né assicura un pieno recupero 
funzionale. Le alterazioni morfologiche persistono anche in presenza di neotendine, spiegando 
i deficit di forza. Tuttavia, gli outcome soggettivi sono spesso soddisfacenti. I dati suggeriscono 
l’importanza di una valutazione globale, che integri aspetti anatomici, biomeccanici e 
funzionali, e sottolineano il ruolo chiave di programmi riabilitativi individualizzati. 
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