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LA SINDROME DELLO SPAZIO QUADRILATERO:  

UNA MONONEUROPATIA SPORTIVA 
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In letteratura è descritta una sindrome, detta dello Spazio Quadrilatero, determinata dalla compressione 

del nervo ascellare al suo passaggio all’interno di un canale delimitato superiormente dal muscolo 

sottoscapolare, inferiormente dal grande rotondo, medialmente del capo lungo del tricipite, 

esternamente dal collo chirurgico dell'omero. 

Se in passato questa entità nosologica riguardava lavoratori manuali impegnati nella movimentazione 

di carichi pesanti, attualmente è appannaggio quasi esclusivo di sportivi che praticano discipline ad 

alto impegno funzionale degli arti superiori. 

La sindrome dello Spazio Quadrilatero solitamente si palesa con una sintomatologia dolorosa diffusa 

alla spalla e al braccio, che costringe lo sportivo a sospendere allenamento e gare. Altre volte la 

sintomatologia è sfumata: l’atleta diventa consapevole della sua condizione patologica solo quando la 

persistente sofferenza del nervo ha causato una grave e irreversibile ipotrofia del muscolo deltoide. Gli 

esiti permanenti possono consistere in una inestetica alterazione del profilo della spalla e in un deficit 

di forza di alcuni movimenti del braccio.  

In letteratura sono descritti casi di intrappolamento del nervo ascellare nella pallavolo, nel beach 

volleyball, nel baseball. Nella pratica clinica si riscontrano casi anche nella pallanuoto, nella 

pallacanestro, in soggetti in età evolutiva. 

L’intrappolamento non traumatico del nervo ascellare è un evento attualmente considerato raro: 

l’incidenza della sindrome dello Spazio Quadrilatero negli sport a rischio potrebbe però essere 

sottostimata per la sua tendenza a confondersi con altre più comuni patologie della spalla. 

Gli autori riportano la loro esperienza e propongono un algoritmo per la prevenzione e la diagnosi 

precoce. 
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