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El acondicionamiento fisico terapéutico en el dolor de espalda

de nifios y adolescentes

The therapeutic fitness back pain in children and adolescents

El dolor de espalda es una de las molestias mas comunes de
la sociedad actual, y a pesar de que la lumbalgia se habia
considerado una condicion rara y a menudo precursora de
enfermedades mas preocupantes tanto en nifos como en
adolescentes, en las ultimas décadas se ha evidenciado una
alta prevalencia de lumbalgias en estas edades’-2.

Entre otros, los factores referidos en la etapa infanto-
juvenil como agravantes o desencadenantes del dolor se
relacionan con estar sentado o de pie durante un tiempo
prolongado, y las actividades sedentarias, como jugar a la
consola, ver la television, o usar el ordenador3->.

Debido a la prevalencia y el incremento de la lumbalgia
en ninos y adolescentes, asi como a la influencia negativa
que tiene el sedentarismo para la misma, se han propuesto
diferentes intervenciones para prevenir o reducir la apari-
cion y el curso de la lumbalgia. Asi, se podria prevenir esta
e influir en los habitos de los jovenes si se llevan a cabo
una serie de recomendaciones, como evitar estar sentado
estaticamente un tiempo prolongado® y realizar actividad
fisica’.

Para potenciar el ejercicio fisico con fines terapéuticos y
desarrollar las cualidades fisicas a través del ejercicio, tanto
en las intervenciones de prevencion primaria como secunda-
ria de la lumbalgia con nifios y adolescentes, en Fisioterapia
se llevan a cabo programas con acondicionamiento fisico
terapéutico (AFT). Asi, un programa de prevencion primaria
de Fisioterapia en el ambito escolar con acondicionamiento
fisico, basado en estimular el juego, las actividades depor-
tivas y el recreo activo, combinado con sesiones educativas
de cuidado de la espalda, es eficaz para la adquisicion de
conocimientos de salud, mejorar las conductas saludables,
incrementar los niveles de actividad fisica dentro y fuera
de la escuela y fomentar un estilo de vida activo en nifos y
adolescentes de 8 a 12 afios®.

ELAFT también resulta efectivo como medida terapéutica
en el dolor de espalda en nifios y adolescentes. Un pro-
grama de AFT basado en ejercicios aerobicos, combinado
con ejercicios de fortalecimiento y estiramientos, desarro-
llados durante un periodo de 8 semanas, con 16 sesiones de

30 minutos de duracion, reduce la intensidad del dolor de
espalda y la discapacidad en adolescentes®.

En cuanto al AFT combinado con educacion de la espalda
y ejercicios de estiramiento, fortalecimiento y coordina-
cion, también es efectivo para reducir la intensidad del dolor
y mejorar la discapacidad en adolescentes que practican
deporte. Asi, un programa de Fisioterapia que combina edu-
cacion de la espalda, ejercicios y AFT (basado en ejercicios
de carrera), aplicado durante 23 semanas en chicas de 13
a 17 ahos que practicaban remo, reduce la intensidad del
dolor y la discapacidad'®'!.

Cuando el AFT se combina con educacién para el cuidado
de la espalda, ejercicio y terapia manual, es efectivo para
reducir la intensidad, duracion del dolor y la discapacidad,
asi como para mejorar la flexibilidad y resistencia muscular.
Ahlgwist et al."? efectuaron un estudio durante 12 semanas,
con adolescentes de 12 a 18 afnos, en el que un grupo recibid
tratamiento individualizado con terapia manual, ejercicios
terapéuticos y un programa educativo y de AFT, con mar-
cha, carrera, bicicleta y natacion, y otro grupo recibio el
programa educativo y AFT de forma grupal. Ambos grupos
mejoraron en discapacidad y en reduccion del dolor, pero el
grupo de tratamiento individual resulté algo mejor en estas
variables. En ambos grupos, la flexibilidad y la resistencia
de los musculos flexores y extensores del tronco mejoraron
después de la intervencion.

Por lo tanto, junto a los contenidos educativos, de
modificacion de conducta, de terapia manual, etc., en
las intervenciones de Fisioterapia en esta etapa, tanto
cuando se llevan a cabo en el ambito escolar, como en
la clinica o con deportistas, deben programarse conteni-
dos de ejercicio fisico terapéutico y de acondicionamiento
fisico terapéutico, con el fin de aumentar los conocimien-
tos para el cuidado de la espalda, mejorar las conductas
saludables y entrenar y preparar el cuerpo buscando los
beneficios fisicos que nos ayuden tanto a prevenir el dolor
de espalada en ninos y adolescentes, como a reducir la
discapacidad y la intensidad del dolor una vez producido
este.
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