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1. Introduzione e obiettivi 2. Materiali e metodi
E’ stata condotta una revisione sistematica della

La lesione del legamento crociato anteriore (LCA) € una letteratura secondo linee guida PRISMA 2020. Sono

delle piu frequenti e invalidanti negli sport stati consultati 2 database (PubMed, Cochrane Library),
pivoting. Conoscerne i fattori di rischio non modificabili includendo studi che hanno analizzato i fattori intrinseci
¢ fondamentale per individuare soggetti che possono aumentare il rischio di prima lesione di
vulnerabili e sviluppare strategie preventive mirate. LCA. La valutazione del rischio di bias e stata effettuata

L’obiettivo di questo studio ¢ Identificare e sintetizzare i tramite lo strumento Newcastle-Ottawa Scale (NOS).
principali fattori di rischio non modificabili per la prima
lesione del

LCA tramite una revisione sistematica di studi
osservazionali

3. Risultati

Sono stati inclusi 10 studi (totale >15.000 partecipanti). |
principali fattori di rischio emersi sono: ——
sesso femminile, giovane eta, ridotta larghezza incisura "
intercondiloidea, maggiore inclinazione del

piatto tibiale, volume ridotto del LCA, maggior lassita

articolare, dominanza dell’arto, BMI e AT, o

- - - f - - el —_— ot on
altezza elevati. Questi fattori mostrano un'associazione
significativa con I’aumento del rischio di '
lesione.

4. Conclusioni

La presenza di fattori di rischio non modificabili deve guidare la prevenzione primaria e secondaria,
favorendo screening mirati e programmi di rinforzo neuromuscolare personalizzati. Ulteriori studi
prospettici sono necessari per confermare le relazioni causali.
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