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La escoliosis idiopdtica es una deformacion morfoldogica fridimensional de |a
columna vertebral. El término idiopdtico se define como una desviacion lateral
de la columna, superior a 10°, con ausencia de alteracidon patoldgica que |lo
origine. Es la mas frecuente de las deformidades espinales.

Su prevalencia varia sustancialmente dependiendo del dngulo de la curva:
inferiores a 20° (2-3 %) mientras que las superiores a 30° ( 0°2-0°'3 %) de la
poblacion.

Al ser la escoliosis una patologia con inicio y evolucion silenciosos, los padres,
porofesores, pediatras y médicos generales, deben conocer esta afeccion. El
diagnostico precoz es fundamental para el tratamiento oportuno y prevenir lo
estructuracion de la escoliosis, que obligaria al uso de corsés y tratamiento
quirdrgico.

anteriormente

La Fisioterapia ambulatoria consiste principalmente en tablas de ejercicios
adaptadas a cada diagnostico, aunque en casos particulares se acompanan
de ofras técnicas fisioterapicas: medios fisicos, electroterapia, masoterapiaq,
terapias especializadas (RPG, Klapp, induccion miofascial) y ftécnicas de
relajacion.

Los ejercicios tienden a fortalecer la musculatura afecta, a flexibilizar y desrotar
la columna, asi como a mejorar la funcion respiratoria.

El tratamiento se acompana de
normas de ergonomiay
reeducacion postural

para la vida cotidiana.

Las variables analizadas, tal y como se muestra en
el grafico, nos proporcionan el perfil del paciente
tipo afectado de escoliosis, tratado en nuestro
Servicio. Siendo éste de sexo femenino, en una
razon de 3/1, con una media de edad de 13,3
anos, sin enfermedades asociadas en un 75% de
los casos y asinfomdticos en mads del 90% de ellos.
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el caso de las dobles curvaturas.

orecoz

Se trata de un estudio piloto observacional descriptivo, correlacional. Se realizo Nuestros resultados sugieren: e

muestreo por conveniencia entre todos los usuarios, afectados por escoliosis, vEl tratamiento tempranc sersonalizado de
que nician el tratamiento entre febrero de 2014 y enero de 2015, en el Servicio fisioterapia es fundamental para ,r-.-"?_y .
de Rehabilitacion del Hospital Comarcal de Melilla. mejora del pronéstico de la escoliosis, incidiendo
Los datos recogidos se obtienen de una muestra de 80 pacientes, los cuales en forma positiva en la seguridac |
clasificamos segun cinco variables establecidas: vEl resultado de la terapic e
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vTipologia de la curvatura 3

v Edad de los afectados
v'Relacion entre sexo

v’ Sinfomatologia que presenta
v Enfermedades asociadas
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