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Aprendiendo sobre la espalda
y las posibles causas de dolor

El cerebro humano es como una maquina de acu-
flar monedas. Si echas en ella metal impuro, ob-
tendras escoria; si echas oro, obtendras moneda
de ley.

SANTIAGO RAMON Y CAJAL

Iniciamos este camino hacia el conocimiento de la curacién
del dolor de espalda con una cita de uno de los grandes
maestros de la salud, el doctor Ramoén y Cajal, en la cual nos
transmite la importancia del conocimiento para tomar deci-
siones sobre nuestra salud y otros ambitos de la vida. Asi-
mismo, nos referencia a la importancia de alimentar bien
nuestro cerebro, a base de libros y conocimientos que nos
ayuden a entender mejor el mundo.

Vayamos ya al meollo, a la parte ligeramente mas técnica,
pero imprescindible para conocer como funciona nuestro
cuerpo, sus caracteristicas concretas y necesidades. Asi pues,
nos sumergiremos en aquellos conceptos relativos al dolor que
aparecen en muchos informes médicos y que el paciente sabe
a qué se refieren, pero no lo que realmente son. También hare-
mos un breve repaso de la anatomia de la columna vertebral y
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de las lesiones mas habituales que encontramos en consulta,
algunas de las cuales podras ver en alguno de tus informes mé-
dicos. Quiero que aprendas mas sobre ti y tu espalda, y que sea
digerible por cualquier lector que no tenga formacién sanita-
ria (sé que los rollos anatémicos rimbombantes atolondran a
cualquiera). El objetivo de esta informacion es que te llegue de
forma claray concisa, y que puedas aplicar los consejos en caso
de padecer una lesion de columna vertebral. Facil de enten-
der, facil de recordar y facil de aplicar, asi que ialla vamos!

1.1. LA COLUMNA VERTEBRAL: CONSIDERACIONES
BASICAS

La columna vertebral esta dividida en cinco regiones:

Cervical
Toracica o dorsal
Lumbar

Sacra

Coccigea

Uk b

Entre todas las regiones podemos encontrar un total de
33 vértebras, unidas entre si por ligamentos y articulacio-
nes. A su vez, una vértebra convencional esta formada por
las siguientes partes:

1. Cuerpo vertebral

2. Arco vertebral (compuesto por laminas y pediculos)

3. Procesos vertebrales (apodfisis espinosas, apofisis
transversas y articulaciones)

Si nos fijamos en las diferentes articulaciones vertebra-
les, cabe destacar los siguientes elementos: discos interver-
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tebrales, articulacidon uncovertebral facetaria, craneoverte-
bral (atlanto-occipital y atlanto-axial), costovertebral y
sacroiliaca.

Figura 1.1. Partes de una vértebra
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Fuente: Elaboracion propia.

Figura 1.2. Partes de una vértebra (vista lateral)
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Por otro lado, para dar estabilidad a las diferentes articula-
ciones son fundamentales los ligamentos; algunos de ellos son:
longitudinal (anterior y posterior), amarillo, interespinoso, su-
praespinoso, nucal, alar, cruciforme del atlas, costovertebral y
los de las cabezas de las costillas (intraarticular y radiado).

Ademas, para el correcto funcionamiento de la columna
vertebral es necesaria la existencia de curvaturas, ya que, en
caso de no existir, se produciria una rectificacion fisiolégica
y todos los elementos que la componen estarian sometidos a
una mayor carga y una menor eficiencia motriz y biomeca-
nica, provocando lesiones relevantes, de las que vamos a ha-
blar méas adelante en este libro.

A suvez, las curvaturas que podemos encontrar son de dos
tipos: lordosis y cifosis. Por una parte, la lordosis esta en las
regiones lumbar y cervical, mientras que, por la otra, la cifosis
se halla en la columna dorsal o toracica y en la region sacra.

Figura 1.3. Curvaturas de la columna vertebral
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Fuente: Elaboracién propia.



Aprendiendo sobre la espalda y las posibles causas de dolor - 25

Asimismo, los movimientos predominantes en la colum-
na vertebral son la flexion, la extension, la flexién lateral, la
extension lateral y la rotacion.

Si analizamos estos tipos de movimientos podemos re-
sumir que, en global, la columna vertebral es una regiéon o
zona de nuestro cuerpo que realiza movimientos multidi-
reccionales en angulaciones muy variadas y, en funcion de
las diferentes regiones, unas seran mas moviles y otras, mas
estabilizadoras. Por tanto, con la cantidad de elementos y
articulaciones que tiene, es relativamente sencillo modificar
su biomecanica si no la cuidamos y equilibramos correcta-
mente.

Ademas, es importante citar que existen arterias, venasy
nervios que pasan a lo largo de la columna vertebral y que
son fundamentales para nuestra parte sensitiva y motriz. El
sistema venoso, arterial y nervioso son sistemas mas com-
plejos, y quiza aburridos para el lector no especializado en
conocimiento sanitario, por tanto, no vamos a dar mas deta-
lles sobre ellos, inicamente debemos saber que también
forman parte de nuestra columna vertebral.

Mas adelante destacaremos un concepto habitual en los in-
formes radiologicos de muchos pacientes, que probable-
mente nos resulte mas familiar. Me refiero a la radiculopa-
tia, que es un pinzamiento nervioso que pueden producir
algunos elementos vertebrales, discos herniados o articula-
ciones, y cuyos sintomas clinicos pueden ser hormigueos,
dolores irritantes o quemantes, pérdidas de sensibilidad o
fuerza, entre otros.
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1.2. DOLENCIAS MAS HABITUALES QUE TU MEDICO
TE DIAGNOSTICARA O QUE ESCUCHARAS
HABITUALMENTE A TU FISIOTERAPEUTA

Empezaremos hablando de algunos términos que te resulta-
ran familiares y de los que no te puedes perder detalle, porque
apartir de ellos seremos médicos o fisioterapeutas por un rato.

Definiremos la lumbalgia como el ‘dolor en la region
lumbar’, la dorsalgia, como el ‘dolor en la region dorsal’, y la
cervicalgia, como el ‘dolor en la region cervical’.

Ahora pongamonos en situacién: un paciente, que po-
drias ser td, entra en mi consulta y me dice: «Hola, Juanma.
Tengo un dolor en la zona lumbar desde hace tres dias que
es tremendo», y yo le respondo: «Tranquilo, eso es una lum-
balgia. Timbate en la camilla, que te voy a tratar, y en un
momento te encontraras mejor». ¢Te suena esta situacion o
te identificas con este paciente? ¢Qué pretendo explicarte
con este ejemplo? Que una lumbalgia es un dolor lumbar, y
el mismo planteamiento es aplicable a la columna dorsal y
cervical. Esta claro que tu fisioterapeuta sabe como aliviar-
lo, pero éno te quedarias mas tranquilo si, en lugar de eso, te
explorase e intentase buscar, con sus conocimientos y los
medios que tiene en su consulta y fuera de ella, el motivo por
el que ha aparecido esa lumbalgia en tu vida?

Si esto te ocurre, te recomiendo que cambies de fisiote-
rapeuta o de médico, porque sélo te esta tratando el sintoma
del dolor y en ningiin momento esta intentando solucionar
tu problema. ¢Addnde quiero llegar con esto? Que ir a un
profesional para que te diagnostique una lumbalgia, cuando
tu ya le has dicho previamente que vienes porque tienes un
dolor lumbar, es como muy tonto, ¢no? Has pagado para
que te digan algo que ya sabias, y en ocasiones incluso no ha
sido capaz ni de aliviar el sintoma de dolor. A ver, ique es tu
cuerpo y tu dinero! Haz lo que quieras, pero la préxima vez
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que te pase espero que sepas indagar un poco mas en el co-
nocimiento del profesional que te va a tratar.

Tras esta aclaracion, que considero fundamental para
avanzar y que a mas de uno le va a poner tenso, como pa-
ciente y como profesional, me gustaria continuar con otros
diagnosticos habituales.

Por un lado, la lumbocidtica o lumbociatalgia es el ‘do-
lor lumbar que tiende a irradiarse a una pierna o a las dos’;
la cervicobraquialgia es el ‘dolor cervical que tiende a irra-
diarse a un brazo o a los dos’y, por tltimo, la cidtica es mas
que un diagnostico, se trata de un sintoma de alguna afecta-
cion del nervio ciatico.

También podria citarte algunos mas, pero no me parece
relevante; basta con conocer la informacién bésica. Perso-
nalmente me interesa mas que sepas qué tipo de lesiones
pueden provocarte este tipo de dolores y, de esta forma, ha-
cia donde orientar la gestion de tu problema.

Sin embargo, a proposito de estas dolencias, si que consi-
dero importante hacer un pequeno apunte sobre la lumbocia-
tica o lumbociatalgia de embarazadas. Quiza lo hayas sufrido,
lo estas padeciendo o conoces a alguien que esta pasando por
ello, pero quiero comentarlo porque muchas pacientes emba-
razadas me explican habitualmente que su médico les reco-
mienda que no acudan al servicio de fisioterapia porque no se
puede tratar con el embarazo. Por desgracia ya me he acos-
tumbrado a escucharlo, pero no puedo seguir quedandome
perplejo con la capacidad de algunos colegas del sector en so-
lucionar problemas. Asi pues, quiero darte un poco de luz en
este asunto: si estas embarazada y te diagnostican cualquiera
de estas dolencias, debes saber que se pueden tratar perfecta-
mente, solo debes tener en cuenta los siguientes aspectos.

En primer lugar, tienes que ponerte en manos de alguien
que sepa lo que esta haciendo, porque, como me veras repe-
tir muchas veces, un titulo no es sinénimo de saber, sino una
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licencia para ejercer. Cuando digo «en manos», no significa
en maquinas, ya que ése es uno de los motivos por los que
muchos médicos dicen que estos dolores no se pueden tra-
tar, puesto que las maquinas que se utilizan en fisioterapia
estan contraindicadas para embarazadas. La realidad es que
cada vez existen menos fisioterapeutas que utilicen correc-
tamente las manos y los ejercicios correctivos.

El segundo aspecto que debes tener en cuenta es que tu
cuadro doloroso se produce por los cambios que estan su-
friendo tu zona pélvica y las articulaciones aledanas a conse-
cuencia del embarazo. Entonces, si tu estructura articular se
esta modificando por un cambio que esta sufriendo tu cuer-
po, estas de enhorabuena, porque tu tejido muscular tam-
bién puede adaptarse. ¢Qué significa esto? Que si tu fisiote-
rapeuta te ensefa una serie de ejercicios terapéuticos
controlados y adaptados para embarazadas te puedes curar,
asi como puedes mantener tu sola el cuadro doloroso, valga
la redundancia, sin dolor, simplemente ejecutando los ejer-
cicios cada dia en tu casa.

Por ultimo, otro aspecto que debes valorar es que, para
tratar embarazadas, no es fundamental que tu fisioterapeuta
tenga una camilla especificamente para embarazadas. Esto a
mi personalmente me da risa, porque éen serio que si no tie-
nes en tu consulta una camilla para embarazadas no sabes
qué hacer con ella o no tienes herramientas para tratarla? De
ahi que insista en que debes ponerte en buenas manos. Aunque
con esto no quiero decir que sean las mias, ya que seguramen-
te vivo a cientos de kilémetros de ti, sino que significa que cada
vez estamos perdiendo mas el norte y que puede que te cues-
te encontrar a un profesional en condiciones.

Tras este pequeno paréntesis dedicado a ayudar a mujeres
embarazadas, prosigo con las dolencias mas habituales que
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citaba antes. Mi objetivo es que, ante estos diagnosticos, no
te preocupes, sino que te des cuenta de que sélo te estan di-
ciendo lo que ya sabias antes de entrar en la consulta. A con-
tinuacion, vamos a adentrarnos en las lesiones mas frecuen-
tes, que ya he mencionado al inicio de este apartado.

1.3. LESIONES MAS HABITUALES
1.3.1. Hernia discal

Una hernia discal es una deformacion del disco, que se oca-
siona principalmente porque las vértebras entre las que se
encuentra le estan sometiendo a una presiéon mayor de la
que deberian. En consecuencia, se produce un abomba-
miento del disco, que puede llegar hasta su rotura, si la pre-
sion a la que esta sometido es mayor de la que sus caracteris-
ticas morfolégicas le permiten soportar.

Comparto un ejemplo muy grafico que la gran mayoria
habra experimentado en alguna ocasién mientras desayu-
naba: ¢habéis untado alguna vez una galleta con mermela-
da, mantequilla o crema de cacao en abundancia y, después
de ponerle otra galleta encima y apretar, ha rebosado todo el
relleno por fuera de ambas galletas? Pues bien, ese relleno
que se esparce seria la hernia del disco, es decir, el trozo de
disco que sobresale al ser comprimido por las vértebras.
Ahora nos falta saber quién es el culpable: en el caso de las
galletas la culpa es tuya y, en el caso de la hernia... Te tocara
seguir leyendo para averiguarlo.

Al tratarse de una de las lesiones mas frecuentes en la
consulta, vamos a entrar en mas detalle y asi permitiremos
al lector obtener un mayor conocimiento sobre su cuerpo y
su lesion.
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Figura 1.4. Hernia discal

Fuente: Elaboracion propia.

éPor qué se produce una hernia discal?

Esta es la pregunta del millén. Es muy complicado, o casi
imposible, saber el motivo por el que un disco se ha her-
niado, exceptuando aquellos casos en los que el paciente
ha sufrido un traumatismo de gravedad en la zona danada.

Mi razonamiento es el siguiente: cuando dos vértebras
someten un disco a compresion, lo deforman. Entonces,
comienza el proceso de constitucion de una hernia discal,
pasando previamente por una protrusion, que explicare-
mos a continuacion.

éQuiénes son los encargados de aumentar o disminuir
la presion intervertebral?

Segun las lecturas que he realizado y los conocimientos que
he adquirido hasta el momento, juntamente con los afios de
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experiencia rehabilitando pacientes, puedo afirmar que los
musculos son los principales causantes de este aumento de
presion, del movimiento humano, aunque no los tnicos, y,
en este caso, de la columna vertebral y sus articulaciones.

El musculo, debido al uso al que se somete cada diay ala
falta de cuidado por parte de las personas, pierde sus pro-
piedades funcionales y se va convirtiendo en un tejido rigido
y menos movil, dotando a la columna vertebral de una ma-
yor rigidez y, por ende, de menor movilidad.

En este sentido, nuestra materia prima de base, en lo
que a movilidad se refiere, va perdiendo calidad si no la cui-
damos a conciencia.

Ademas, hay que tener en cuenta que la mayoria de no-
sotros repetimos las mismas posturas un dia tras otro, por-
que forman parte de nuestra rutina. Por consiguiente, nues-
tros musculos se utilizan unay otra vez en la misma posicion
y, si no hacemos un trabajo complementario en posturas
totalmente contrarias, nuestro tejido muscular sufrira un
proceso de acomodamiento y se quedara comodamente en
las posiciones que menos le cuesten y en las que mas le en-
trenemos.

El problema es que si hacemos que el tejido pierda pro-
piedades mecanicas tendra mas dificultad para realizar mo-
vimientos que antes haciamos. En este punto, el paciente
suele hacer aquel famoso comentario: «Esto me ocurre por la
edad». No obstante, mas que por la edad es por el tiempo que
llevas haciendo lo mismo, y por no trabajar tu fisico de forma
equilibrada, una tarea complicada y casi imposible de conse-
guir al cien por cien, pero que se puede mejorar para que, al
menos, no suframos dolor y tengamos una calidad de vida
plena.

Una vez tenemos claro el concepto del aumento de pre-
sion intervertebral, explicaremos mejor qué es una hernia
discal y por qué una de las caracteristicas de los pacientes
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que la sufren es la falta de movilidad articular en la columna
vertebral y en otras articulaciones responsables del correcto
movimiento de la columna, como los tobillos, las rodillas,
las caderas, las mufiecas, los codos y los hombros.

De hecho, el cuerpo humano es tan completo que tiene
la capacidad de corregir esta falta de mecanica, asi como de
entrenarla para que no vuelva a perderse. Por tanto, aun-
que la hernia discal no se reabsorba, debes poder vivir sin
dolor y realizar una vida plena; en muchos casos sin ningu-
na limitacion y, en otros, con las menores limitaciones po-
sibles.

1.3.2. Protrusion discal

El abombamiento leve del disco seria la antesala a una her-
nia discal o a una minihernia.

Figura 1.5. Protrusién discal

Fuente: Elaboracion propia.
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1.3.3. Hernia discal extruida

Se produce cuando un fragmento del nucleo pulposo entra
en el canal, provocando una compresion de mayor intensi-
dad sobre la raiz nerviosa, e incluso puede llegar a afectar a
la estructura de la cola de caballo. En esta lesiéon también
suele haber afectacion del ligamento vertebral posterior, y
esta pérdida de estabilidad favorece la invasion del canal
por parte del disco.

Figura 1.6. Hernia discal extruida

Fuente: Elaboracion propia.

1.3.4.. Rotura anular del disco

Como la propia lesion indica, puede producirse una rotura
anular del anillo fibroso del disco. La mayoria son fisuras o
pequeilas microrroturas que acaban provocando una debili-
dad en el anillo fibroso y, por tanto, facilitan la deformacién
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del nicleo pulposo del disco, pudiendo dar lugar a la apari-
cion de protrusiones o hernias discales.

Figura 1.7. Rotura anular del disco

NUCLEO PULPOSO

NUCLEO
PULPOSO
HERNIADO

ANILLO FIBROSO

ROTURA DEL
ANILLO FIBROSO

Fuente: Elaboraci6n propia.

1.3.5. Espondilolistesis

La espondilolistesis es un desplazamiento vertebral de una
vértebra sobre otra. Cuando se produce este desplazamien-
to, pueden darse otras lesiones por consecuencia, como her-
nias discales, pinzamientos nerviosos, etcétera. Para com-
prenderlo mejor, es como si la vértebra inferior se inclinase
e hiciera de tobogdn para la vértebra superior, provocando
un cizallamiento del disco.
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Figura 1.8. Espondilolistesis

Fuente: Elaboracion propia.

1.3.6. Radiculopatia

Se trata de una lesion en la que ocurre un pinzamiento ner-
vioso. Aunque existen otras estructuras que también pue-
den causar este tipo de lesion, cuando se refiere a las que
afectan a la columna vertebral, la méas comtn es la provoca-
da por compresion de un disco sobre el nervio.

Figura 1.9. Radiculopatia

Fuente: Elaboracion propia.
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1.3.7. Osteofito y disco osteofitario

El osteofito es una excrecencia dsea, fruto, principalmente,
de lesiones degenerativas (en este caso que nos atane, de la
columna vertebral).

Dentro de las lesiones degenerativas 6seas, la mas co-
mun es la artrosis, que también afecta a la columna verte-
bral, llegando a definirse como espondilosis deformante o
espondiloartrosis.

En ocasiones, cuando recibimos informes radiolégicos,
una de las lesiones que se suelen encontrar son las protru-
siones disco osteofitarias, es decir, lesiones producidas so-
bre el disco y causadas por el crecimiento de osteofitos en las
articulaciones intervertebrales, provocando un aumento de
presion sobre el disco que puede acabar protruyéndolo o
herniandolo.

Figura 1.10. Lesiones osteofitarias

Fuente: Elaboracion propia.
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1.3.8. Rectificacion de la columna vertebral

Aunque podriamos profundizar mucho mas en todos es-
tos asuntos, vamos a tratar de ser concisos y definir la rec-
tificacion como la pérdida de las curvas anatomicas que
presenta la columna vertebral. Cuando aumenta esta rec-
tificacion, inevitablemente y a su son se produce un au-
mento de la presion entre las articulaciones intervertebra-
les, asi como en los tejidos o elementos que forman parte
de ellas.

Y épor qué ocurre esto? Una causa puede ser un acci-
dente, aunque, por fortuna, no suele ser lo mas frecuente.
Lo que mas se ve en consulta son los casos de rectificacion
que responden a las malas posiciones que mantiene el pa-
ciente de forma repetida. Sin embargo, no es algo por lo que
haya que alarmarse, ya que, en contrapunto, también exis-
ten pacientes que, aun manteniendo una postura erronea de
forma habitual, cuentan con una musculatura implicada
bien reforzada y elastica, lo que disminuye el riesgo de la
rectificacion, porque su cuerpo seria mucho mas resistente a
esa mala postura. ¢A qué nos lleva esto? A lo de siempre:
cuidarse y ejercitarse de manera responsable y cotidiana
siempre va a tener mas pros que contras.

De hecho, hay una pregunta que los pacientes hacen
por norma general cuando se les prescribe un tratamiento
de ejercicio correctivo: «¢Cuantos dias deberia llevarlos a
cabo?». Ojala fuera tan facil como hacer dos ejercicios dia-
rios durante una semana para pulir todos los déficits de me-
dia vida, pero no es asi.

Lo que hay que hacer es identificar qué posicion o posi-
ciones nos han provocado nuestra lesiéon. Imaginemos, por
ejemplo, que el origen es una lesion por postura de trabajo,
que el paciente en cuestion realiza durante ocho horas dia-
rias, cinco dias a la semana (que se dice pronto). Con este
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percal, no se puede pensar en formulas magicas y, como no
podria ser de otra manera, nuestra respuesta pasa por reco-
mendar la ejecucién del tratamiento correctivo cada dia
que se esté expuesto a la postura o posicién que provoca el
dano.

Sin ser un experto en matematicas, hay que tener en
cuenta que, con una hora de ejercicio los cinco dias de la se-
mana, igualmente estariamos en déficit, pero seria suficien-
te para contrarrestar el efecto de la mala postura. En el caso
extremo de ya estar lesionado, nuestra prescripcion seria de
siete dias por semana, debido a que ya tendriamos que solu-
cionar el problema y, una vez resuelto, mantenerlo con los
cinco dias a los que el paciente se expone.

1.3.9. Espondilitis

Se trata de la inflamacion que afecta a las articulaciones de
la columna vertebral, es decir, como si las vértebras engor-
dasen de tamafio.

1.3.10. Espondilosis

Es la degeneracion de tejidos 6seos y discos de la columna
vertebral, lo que genera deformidades o incluso agrieta-
mientos en las estructuras vertebrales y, por consiguiente,
un deterioro de la amortiguacion interarticular. A modo
de comparacion, imagina un trozo de madera con grietas
y pequenos surcos. Esta lesion puede enlazarse con la
aparicion posterior de hernias de disco, artrosis u osteo-
fitos.





