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La diagnosi dei disturbi della coscienza (DOC) non permette di misurare il livello di coscienza a causa della variabilità associata 

alle valutazioni comportamentali e della difficoltà di rilevare il livello residuo di coscienza in pazienti che non mostrano alcun segno evidente 

durante la valutazione comportamentale.  Questo problema potrebbe essere superato utilizzando esami strumentali, che risultano però costosi 

e non sempre disponibili in ambito clinico. 

Le  tecniche basate sugli ultrasuoni potrebbero rappresentano una valida alternativa a basso costo e più fattibile per approfondire la 

conoscenza dei meccanismi fisiopatologici sottostante i DOC e la loro cronicizzazione. Queste tecniche potrebbero essere 

adattate per il trattamento di pazienti DOC acuti e cronici all’interno di una prospettiva di medicina personalizzata.  Migliorare i percorsi di 

conoscenza, gestione e cura dei pazienti DOC e il reperimento di nuove opzioni terapeutiche andrebbero a beneficio non solo dei pazienti ma 

anche dei sistemi sanitari pubblici.

OBIETTIVO SPECIFICO 1 - FARE LUCE SULL'ANATOMIA E LE FUNZIONI CEREBRALI 
UTILIZZANDO UN APPROCCIO ECOGRAFICO MULTIPARAMETRICo PER CARATTERIZZARE 
ULTERIORMENTE I MECCANISMI ALLA BASE dei DOC A SEGUITO DI LESIONI CEREBRALI 
ACQUISITE IN FASE POST-ACUTA E CRONICA.

Risultati Attesi: 
-  Valori s ignificat ivamente migl iori  s ia di perfusione t issutale che di elas t ic ità r ispetto ai  pazienti  cronici  a T0. 

-  Tra  i  paz ient i  pos t -acut i ,  que l l i  che  a  T1  saranno usc i t i  da l  DOC ,  avranno va lor i  m ig l ior i  ne i  parametr i  US .  

-  I  p a z i e n t i  p o s t - a c u t i  c h e  a  T 1  s a r a n n o  a n c o r a  i n  U W S  e  M C S  p o t r a n n o  m o s t r a r e  u n a  r i d u z i o n e  

d e l l a  p e r f u s i o n e  e  d e l l ' e l a s t i c i t à  d e i  t e s s u t i  p a r a m e t r i  d a  T 0  a  T 1 .  

-  S i a  a  T 0  c h e  a  T 1  c i  s a r à  u n ' a s s o c i a z i o n e  s i g n i f i c a t i v a  t r a  v a l o r i  p i ù  e l e v a t i  d i  p e r f u s i o n e  e d  

e l a s t i c i t à  t i s s u t a l e  e  i l  LO C  

-  Pa r amet r i  d i  pe r fu s i one  ed  e l a s t i c i t à  t i s s u t a l e  s a r anno  d i f fe ren t i  t r a  UWS ,  MC S  ed  eMC S  a  T0  e  T1 ,  

-  I  p a z i en t i  po s t - acu t i  che  av r anno  r a g g i un to  eMC S  con  un  m i g l i o re  e s i to  g l oba l e  a  T1  ( ad  e s .  GOS-E>  4 )  

av r anno  p i ù  e l eva t i  v a l o r i  d i  pe r fu s i one  ed  e l a s t i c i t à  t i s s u t a l e  r i s pe t to  a  que i  p a z i en t i  con  eMC S  con  e s i to  

comp le s s i vo  meno  favorevo l e .  

-  A s s o c i a z i o n e  a s s o l u t a  t r a  i  v a l o r i  d i  p e r f u s i o n e  t i s s u t a l e  e d  e l a s t i c i t à  c o n  m a rc a to r i  d i  i n f i a m m a z i o n e ,  

c o m p ro m i s s i o n e  n e u ro e n d o c r i n a ,  m a l nu t r i z i o n e  p ro t i d i c a ,  a l c u n e  l e s i o n i  a s s o c i a te  a l  d a n n o  c e re b r a l e .

OBIETTIVO SPECIFICO 2 -  MARCATORI STRUTTURALI E FUNZIONALI PREDICONO LA 
CRONICIZZAZIONE DEI DOC.

Risultati Attesi: 
-Bass i  va lor i  d i  e las t ic i t à del  tessuto cerebrale e/o per fus ione a T0 saranno associat i  a una maggiore poss ibi l i t à di  

cronic izzazione a T1.  

-  A s senza  d i  ma l nu t r i z i one ,  i n f i ammaz ione ,  d i s t u rb i  neuroendocr i n i ,  t r a t t amen to  de l l ' i d roce fa l o ,  

c r an iop l a s t i c a ,  ev i denza  neuro f i s i o l og i c a  d i  conne t t i v i t à  r i du rr anno  l a  po s s i b i l i t à  d i  c ron i c i z z a z ione  a  T1 .

OBIETTIVO SPECIFICO 3 - INNOVARE L'APPROCCIO TERAPEUTICO PER I PAZIENTI 
CRONICI CON DOC E SVILUPPARE UN TRATTAMENTO PIÙ ACCURATO E SU MISURA.

Risultati Attesi: 
-maggiore probabi l i tà di r i levare un migl ioramento al punteggio del la CRS-R dopo la neuromodulazione nei pazienti  

post-acuti  r ispetto a quel l i  cronici  

- cambiamento nel model lo di connettività come ri levato sia da misure EEG sia da misure fMRI.
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