












Barrera motriz:
Se traslada lateralmente el paciente 
hacia el terapeuta y después la 
localización es alcanzada colocando la 
vértebra lesionada contra las barreras, a 
partir de una posición de flexión 
extrema y trasladando lentamente la 
vértebra hacia delante hasta que se 
alcance la barrera de extensión, 
levantando el codo y 
rotación izquierda.



Contracciones isométricas:

Pedir al paciente que procure flexionar el cuello y el tronco empujando el 

codo y la cabeza abajo contra resistencia de su brazo durante 3 segundos. 

Se realizan 3 ciclos de 3 contracciones isométricas buscando una nueva 

barrera motora entre cada ciclo.
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