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Ijercicio terapéutico en la region lumbar

* Ln este capitulo msistiremos en los ejercicios que
permiten abordar el dolor lumbar de larga evolucion.

* Muchos de estos ejercicios pueden ser realizados por &
pacientes lumbalgicos y con ciatica pasada la fase aguda.

 Recomendamos revisar las indicaciones y
contraindicaclones, teniendo en cuenta el diagnostico.
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https://vimeo.com/859094378/78f9f573b7?share=copy

ORGANIZACION DEL FJERCICIO
TERAPEUTICO APLICADO A LA OSTEOPATIA

1. Ejercicios para disfunciones facetarias convergentes y divergentes. Es la
parte mas alta de la jerarquia: El tratamiento de la sensibilizacion y de las
disfunciones somaticas + espinas irritativas. Esto es lo primero a tratar.

2. Ejercicios para las adaptaciones / compensaciones en cualquier region: es
decir, para las hipermovilidades (pie, rodilla, hombro, columna). Tratar
las hipermovilidades mejorando el control neuromuscular evitar recidivas.

3. Ejercicios para charnela toraco-lumbar.
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https://vimeo.com/859081712/82c669a301?share=copy
https://vimeo.com/859081749/8939dfc31f?share=copy
https://vimeo.com/859081848/b4bb6c8712?share=copy
https://vimeo.com/859081812/53916ccdec?share=copy
https://vimeo.com/859081783?share=copy

Interdependencia region sacroiliaca y lumbar.

El estudio de Madani et al, 2013

transversal en 202 pacientes con

hermia discal lumbar y clinica de

" radiculopatia lumbosacra mostré que
- el 72,3% de estos presentaban

~ disfunci6n sacroiliaca, por lo tanto,

esta articulacion debe ser

considerada en la toma de decisiones

clinicas.

Shokr1 et al, 2018 mvestigaron el
efecto de las manipulaciones
lumbares y sacroiliacas en relacion al
dolor y la pérdida de capacidad
funcional en 20 pacientes con hernia
discal lumbar asociada a
hipomovilidad sacroiliaca. Cinco

'~

sesiones de tratamiento manipulativo
osteopatico mejoraron a los
pacientes.
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Interdependencia regién sacroiliaca y lumbar.

Por otro lado, Kamali-Shokri en 2012 comparan el tratamiento aislado manipulativo de
la articulacion sacroiliaca con la combinacion de tratamiento de la articulacion sacroiliaca
y lumbar y constatan que la combinaciéon de tratamientos tiene un efecto smérgico y
aditivo.

A

La manmipulaciéon global de la pelwis, aplicada de forma bilateral, provoca una redistribucion de
superficie y carga en el apoyo plantar estatico con los ojos abiertos, mejora la estabilidad y
modifica parametros baropodométricos y estabillométricos en la posicion estatica de

E:s%‘ip%i%: ( E\ bipedestacion (Méndez-Palomeque, 2000).
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ORGANIZACION DEL EJERCICIO TERAPEUTICO
APLICADO ALA OSTEOPATIA

T S

4. Ejercicios globales de control motor / propiocepcion /trabajan sobre la
interpendencia regional y permiten compensar déficits) que se combinan con
estiramientos en posiciones excéntricas para mejorar hostolégicamnete los tejidos.

5. Lesiones especificas (Iabrum, roturas, lesiones articulares, lesiones foraminales,
diferentes hernias...) ejercicios especificos.

Por interdependencia regional, eliminar dolores trabajando a distancia
(hipermovilidades, pelvitrocantéreos, pie o suelo pélvico y visceras).

Flexibilizar v potenciar (Gltimo recurso en el caso que no sea posible recuperar las

o 5 , Escuela de
disfunciones porque se tornen ya patologia) Osteopatia
de Madrid
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DISFUNCIONES FACETARIAS CONVERGENTES Y DIVERGENTES.
CONTROL DE LA POSICION ARTICULAR NEUTRA:

Objetivos:




:COMO HA CAMBIADO TODO?

La mejora actual en la
comprension del
movimiento y la

neurofisiologia del dolor, la

biomecanica, el control Apoya el abordaje
motor, la sensibilizacién y |:> osteopatico combinado
las influencias bio-psico- con el ejercicio
soclales y terapéutico.
comportamentales

asociadas a los conceptos
de interdependencia
regional.

de Madrid ,é\
Internacional



LAl .

REENTRENAMIENTO FUNCIONAL DE LAS
DISFUNCIONES SOMATICAS LUMBARES

o Comerford MJ, Mottram SL. Functional stability re-training: principles

and strategies for managing mechanical dysfunction. Man Ther. 2001
Feb:;6(1):3-14. do1: 10.1054/math.2000.0389. PMID: 11243904.

o La estabilidad funcional depende de la funcion muscular local y global
integrada. La disfuncion de la estabilidad mecanica se presenta como

DISFUNCION segmentaria (articular) Y MULTISEGMENTARIA

(miofascial).

o KEstas disfunciones se presentan como combinaciones de restriccion de
movimiento normal y compensaciones asociadas para mantener la
funcion.
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REENTRENAMIENTO FUNCIONAL DE LAS
DISFUNCIONES SOMATICAS LUMBARES

Las estrategias para manejar la
disfunciéon de la estabilidad
mecanica requieren la
— movilizacion especifica de las
| restricciones del tejido articular
y conectivo, recuperando la
extensibilidad miofascial.

o=

Readiestramiento de control El reciclaje de la estabihdad
muscular de estabilidad global se dirige a los sistemas de
de compensaciones q estabilidad locales y
miofasciales y reclutamiento . GLOBALLES.

muscular de estabilidad local
para controlar el movimiento
segmentario.

Internacional




REENTRENAMIENTO FUNCIONAL DE LAS
DISFUNCIONES SOMATICAS LUMBARES

-
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ACTIVAR A NIVEL INTEGRACION ENTRENAMIENTO
NEUROMUSCULA FUNCIONAL DE BAJA MUSCULAR GLOBAL
-~ R LOS SISTEMAS CARGA 20-409% 1RM ASOCIADO A TRABAJO
’ DE GARANTIZANDO LA MIOFASCIAL.
ESTABILIZACION POSICION NEUTRA (
LOCAL. EASY FLEXION).

Internacional
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POR QUL ?

MOVILIZAR
ACTIVAMENTE
LSOLICITAREMOSA
RESTRICCION
(HIPOMOVILIDAD
ADYACENTE) .

3

BUSCAREMOS MEJORAR
RANGOS DE
MOVIMIENTO GLOBAL A
NIVEL MUSCULAR
INDIVIDUALIZANDO EN
FUNCION DE
REQUERIMIENTOS.



Causas de mestabilidad:




MATICES DISFUNCION MOVIMIENTO LOCAL O GLOBAL
FRECUENTEMENTE SIMULTANEAS (Bergmark ,1989)

MALA ERGONOMIA, HABITOS MOTRICES
POBRES, DESALINEACIONES POSTURALES,
ALTERACIONES NEURODINAMICASM (Janda

1978; Sahrmann1992, 2000,Elvey 1995)
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DESEQUILIBRIOS VECTORIALES DE FUERZAS
SOBRE LA ARTICULACION (DESEQUILIBRIO
AGONISTA -ANTAGONISTA-SINERGISTAS)

DESPLAZAMIENTO DEL EJE DE ROTACION
ARTICULAR.

Internacional

Escuelade
Osteopatia
de Madrid

MATICES



> N 4
- LN

ORGANIZACION DEL EJERCICIO TERAPEUTICO

APLICADO A LA OSTEOPATIA

EJERCICIOS PARA DISFUNCIONES FACETARIAS
CONVERGENTES Y DIVERGENTES. ES LA PARTE
MAS ALTA DE LA JERARQUIA: EL. TRATAMIENTO
DE LA SENSIBILIZACION Y DE LAS
DISFUNCIONES SOMATICAS + ESPINAS
IRRITATIVAS. ESTO ES LO PRIMERO A TRATAR.

Intemacional



Escuela de

FJERCICIOS DE CORRECION PARA DISFUNCIONES doNadris
FACETARIAS CONVERGENTES Y DIVERGENTES
TORACOLUMBARES MEDIANTE EL
AUTOPOSICIONAMIENTO.

TECNICA SIMILAR A LAS DE ENERGIA MUSCULAR

Objetivo: incrementar la movilidad del segmento restringido y
modular la sensibilizaciéon segmentaria.

Contraindicada en roturas fibrilares y en presencia de fracturas,
osteitis o mcapacidad funcional.

®D ®D
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https://vimeo.com/859086633/74d4dc5c66?share=copy
https://vimeo.com/859085196/964cabcf40?share=copy

FJERCICIOS DE CORRECION PARA DISFUNCIONES
FACETARIAS DIVERGENTES BILATERALES
TORACOLUMBARES MEDIANTE EL
AUTOPOSICIONAMIENTO.
AUTOTRATAMIENTO DE LA CIFOSIS

CON O SIN CORRECCION DE LA ROTACION

Objetivo: incrementar la movilidad del segmento restringido y
modular la sensibilizaciéon segmentaria.

Contraindicada en roturas fibrilares y en presencia de fracturas,
osteitis o mcapacidad funcional.
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https://vimeo.com/859087653/7a0001691e?share=copy

Escuela de
Osteopatia
de Madrid

Internacional



https://vimeo.com/859088950/3353132300?share=copy

EN SITUACIONES
DE

HIPERMOVILIDAD:

LA INMOVILIZACION FUNCIONAL DE UN MUSCULO
DEVUELVE SU LONGITUD ORIGINAL EN 7-9 DIAS asi
como ejercitarlo en acortamiento (amplitud incompleta) en
1sotonIco.

Goldspmk G 1992 Cellular and molecular aspects of adaptation
i skeletal muscle. In: Komi P V (ed) Strength and Power in
Sport. Blackwell, Oxford.

Kendall F P, McCreary E K, Provance P G 1993 Muscles.
Testing and function 4th edn. Willhlams and Wilkins, Baltimore.



https://vimeo.com/859090011/57b851d979?share=copy

La creacién de sarcomeros en serie se produce en los humanos
cuando se trabaja la articulacion en un angulo excéntrico
diferente de aquel en que la maxima fuerza se obtiene.

Lamentablemente esto debe 1r combinado con ejercicios de
control motor en acortamiento , de lo contrario , el muasculo no
podrd mantener su contraccion en acortamiento pasivo ,
mostrando una falta de activacion de las fibras de contraccion
tonica ( lentas-posturales).

EN SITUACIONES DF.
HIPOMOVILIDAD:

Timothy J. Koh,Do adaptations in
serial sarcomere number occur with
strength traiming?, Human Movement
Science,Volume 14, Issue 1,
1995,Pages 61-77,ISSN 0167-
9457 https://do1.org/10.1016/0167-
9457(94)00047-1.

Escuela de
Osteopatia
de Madrid

Interacional




:COMO TESTARLO?

TENSION EN RECTOS ABDOMINALES Y PARTE LATERAL
DE OBLICUO EXTERNO

INCAPACIDAD DE LOS ESTABILIZADORES (TRANSVERSO Y
MULTIFIDOS) DE MANTENER UNA CONTRACCION EN
ACORTAMIENTO.

HIPOMOVILIDADES E HIPERMOVILIDADLES.

ALTERACIONES EN ALINEAMIENTO VERTEBRAL
(DESEQUILIBRIOS TONICOS LATERALES Y AGONISTA
ANTAGONISTA).



https://vimeo.com/859090881/e9582ca343?share=copy

SaalJ A, SaalJ S 1989
Nonoperative treatment of
herniated lumbar
mtervertebral disc with

radiculopathy. Spine 14:
431+437

Internacional
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EN TERMINOS DE ESTABILIZACION ESPINAL ES LA
VELOCIDAD EN LA QUE LOS MUSCULOS REACCIONAN AL
ESTIMULO , MAS QUE LA FUERZA, LO QUE DETERMINA LA

ESTABILIDAD.

JERARQUICAMENTE ES EL TRANSVERSO Y EL OBLICUO
INTERNO LA MUSCULATURA QUE HAY QUE TRABAJAR.

O'Sullivan P, Twomey L, Allison G, Sinclair J, Miller K, Knox J 1997a Altered
patterns of abdominal muscle activation i patients with chronic low back pain.

Australian Journal of Physiotherapy 43 (2): 91+98



Tests en
acortamiento:
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https://vimeo.com/859091698/767f5aeb21?share=copy

. COMO DETECTAR
DEFICITS DEL TONO
MUSCULAR ABDOMINAL

PROFUNDO?

Atkinson H W 1986 Principles of
treatment. In: Downie P A (ed)
Cash's textbook of neurology for

physiotherapists,

4th edn. Faber and Faber, London
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En individuos con un mal control tonico, al miciar la elevacion
del tronco desde la posicion tumbada , el pobre trabajo del
transverso vy del oblicuo mterno no sostiene el muro abdominal
lo que da un aspecto de cipula al abdémen, la pelvis se mnclina
antertormente y se puede elevar el raquis lumbar durante la
activacion anbdominal.

S1 la porcion lateral del oblicuo externo y la porcion
mfraumbilical del recto del abdomen, asi como el suelo pélvico,
son fuertes y se coactivan, la pelvis puede mantenerse en
retroversion.

A
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BUENA
ACTIVACION
TONICA: PELVIS

MANTENIDA EN
RETROVERSION.
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ELEVACION DE LAS
PIERNAS EN CADENA
CINETICA ABIERTA:

La potente traccion
anterior del illiopsoas es
neutralizada parcialmente
por el recto abdominal ,
s1 éste es débil, la pelvis
basculard anteriormente y
la region lumbar se
hiperextendera
sobresolicitando las
carillas articulares.

Escuela de
Osteopatia
de Madrid
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: COMO JERARQUIZAR EL 7 £ E
TRABAJO DE

ESTABILIZACION
ESPINAL?

1.- VACIADO ABDOMINAL.
Xu C, FuZ, Wang X. Effect of

Transversus abdominis muscle

training on pressure-pain

threshold 1n patients with
chronic low Back pam. BMC
Sports Sc1 Med Rehabil. 2021
Apr 1;13(1):35. dor:
10.1186/s13102-021-00262-8.
PMID: 33794983; PMCID:
PMC8017650.

L1 X, Zhang H, Lo WLA, Ge
L, Miao P, ILiu H, Li L., Wang
C. Sling Exercise Can Drive

Cortical Representation of the

Transversus Abdominis and
Multfidus Muscles in Patients
With Chronic Low Back Pain.
Front Neurol. 2022 Jul
12;13:904002. dor:
10.3389/fneur.2022.904002.
PMID: 35903113; PMCID:
PMC9315065.




. COMO
JERARQUIZAR EL
TRABAJO DE

ESTABILIZACION
ESPINAL?

Escuela de ﬁi\
Osteopatia
e
LA REEDUCACION ESPINAL REQUIERE, EN PRIMER
LUGAR, TRABAJO DE LA MUSCULATURA TONICA EN

CONTRACCIONES SOSTENIDAS Y A BAJA
INTENSIDAD.

ES FRECUENTE ENCONTRAR QUE EL SUJETO
EMPIEZA TRABAJANDO A INTENSIDADES DEL 60-709%
DE IRM .



https://vimeo.com/859092903/3ceed7d08f?share=copy
https://vimeo.com/859092440/68b8724e20?share=copy

¢ CUALES EL
OBJETIVO?

QUE EL PACIENTE DOMINE
EL POSICIONAMIENTO EN
POSICION NEUTRA.
POSICIONAMIENTOS
FACILITADORES SON LA
CUADRUPEDIA CON
ALIENAMIENTO DE
SEGMENTOS Y ACTIVACION
DEL TRANSVERSO Y
OBLICUO INTERNO,
DISOCIANDO ESTOS DE L.OS
RECTOS ABDOMINALES.
SI EL. PACIENTE ENCUENTRA
DIFICULTADES SE PUEDE
COLOCAR EN LA PARED.
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PACIENTE EN SUPINO: UNA
PIERNA FLEXIONADA'Y
APOYADA EN SUELO-DESLIZAR
LA OTRA (SOBRE TELA O
SUPERFICIE DESLIZANTE)
MANTENIENDO ACTIVADO EL
TRANSVERSO

Internacional
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LEVANTAR LA APOYADA.
DESLIZAR LA OTRA. LEVANTAR
LAS DOS, DESLIZAR UNA.

Internacional
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PROGRESION DEL
TRABAJO:

SIMULTANEAR CON
PROPIOCEPTIVOS TRONCO ....Y
FINALMENTE. RESISTENCIAS...
MUSCULAR.
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ORGANIZACION DEL EJERCICIO TERAPEUTICO
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APLICADO A LA OSTEOPATIA

2. EJERCICIOS PARA LLAS ADAPTACIONES /
COMPENSACIONES EN CUALQUIER REGION: ES

DECIR, PARA LAS HIPERMOVILIDADES (PIL,
RODILLA, HOMBRO, COLUMNA). TRATAR LAS
HIPERMOVILIDADES MEJORANDO EL CONTROL
NEUROMUSCULAR EVITA RECIDIVAS.

'/

-




en flexion

compensadora

de la fijacion _ .

en extension Hipermovikdad de L4

lateroflexion izquierda
compensadora de la .
facion en laterofiexion
derecha de L5

.. .
o

Lateroflexion
1Izquierda
del tronco

Escuela de
Osteopatia
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Hipermovilidad lumbar
o, simplemente, queremos la contraccién de los multifidos )
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https://vimeo.com/859093202/ce0f548907?share=copy
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https://vimeo.com/859093699/7ac856ad1f?share=copy
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https://vimeo.com/859090011/57b851d979?share=copy
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La activaciéon muscular es dependiente de la
fuerza, la longitud y la mowvilidad de los
respectivos segmentos corporales.

Musculos como los multifidos estabilizan segmentos
corporales de la columna permitiendo a los musculos
multiarticulares trabajar mas eficientemente, trabajando en
la neutrahdad (Panjabi, 1992) posicional en la que los
ligamentos y las estructuras articulares sufren minima
tension, y permitiendo un mejor control de los

movimientos de la columna (Kibler et al., 2006; Nichols,
1994; Bergmark, 1989)




