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1. RESUMEN
Introduccion: Las cervicalgias crénicas, son un problema comdn en la poblacion y pueden
tener un impacto significativo en la calidad de vida de los individuos afectados. Se ha
observado que la musculatura profunda cervical desempefia un papel importante en la
estabilizacion y el control del cuello, pero ain no hay evidencia suficiente sobre su

influencia en las cervicalgias.

Objetivos: El objetivo principal de este proyecto es analizar la influencia de la activacion
de la musculatura profunda cervical en las cervicalgias cronicas. Mediante una revision
de la literatura y un ensayo clinico controlado, se busca determinar si la activacion de
estos musculos puede tener un impacto positivo en la sintomatologia y el manejo de las

cervicalgias cronicas

Material y métodos: Este estudio incluird una muestra de participantes con cervicalgias
cronicas que seran asignados aleatoriamente a un grupo experimental que recibira el
programa de activacion de la musculatura profunda cervical, o a un grupo de control que
recibird un tratamiento convencional. Se evaluardn diferentes variables, como la
intensidad del dolor, la funcionalidad y la calidad de vida, antes y después de la
intervencion, para determinar si la activacion de la musculatura profunda cervical tiene

un impacto significativo en la sintomatologia de las cervicalgias crénicas.

Resultados: Se espera gque los resultados de este estudio proporcionen informacion valiosa
sobre la influencia de la activacion de la musculatura profunda cervical en las cervicalgias
cronicas. Estos hallazgos podrian tener implicaciones clinicas importantes, al
proporcionar una estrategia de tratamiento efectiva y basada en la evidencia para mejorar

el manejo de las cervicalgias crénicas.
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2. ABSTRACT

Introduction: Chronic cervicalgia, are a common problem in the population and can
have a significant impact on the quality of life of affected individuals. It has been
observed that the deep cervical musculature plays an important role in the stabilisation
and control of the neck, but there is still insufficient evidence about its influence on
neck pain.

Aims: The main aim of this project is to analyse the influence of deep cervical
musculature activation on chronic neck pain. Through a review of the literature and a
controlled clinical trial, we aim to determine whether activation of these muscles can

have a positive impact on the symptomatology and management of chronic neck pain.

Material and methods: This study will include a sample of participants with chronic
neck pain who will be randomly assigned to an experimental group that will receive
the deep cervical muscle activation programme, or to a control group that will receive
conventional treatment. Different variables, such as pain intensity, functionality and
quality of life, will be assessed before and after the intervention to determine whether
cervical deep muscle activation has a significant impact on the symptomatology of

chronic neck pain.

Results: The results of this study are expected to provide valuable information on the
influence of cervical deep muscle activation on chronic neck pain. These findings
could have important clinical implications by providing an effective and evidence-

based treatment strategy to improve the management of chronic neck pain.
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3. INTRODUCCION

El dolor cronico cervical se define como un dolor o una sensacion incomoda en el
area posterior o lateral del cuello que persiste por mas de 12 semanas (1). Las
cervicalgias cronicas son un problema de salud ampliamente prevalente en la
poblacion general. Segun el estudio realizado por Cote, Cassidy y Carroll (2000), se
estima que aproximadamente el 15% de la poblacion experimenta dolor cervical

cronico en algin momento de su vida (2).

Esta cifra resalta la magnitud del impacto de las cervicalgias crénicas en la sociedad.
Ademas, investigaciones epidemiologicas han revelado que el dolor cervical crénico
es mas comudn en mujeres y tiende a aumentar con la edad (3) influyendo en aspectos

de la vida diaria con un sobreuso de los recursos sanitarios (4,5).

Existe una gran relacion entre el dolor de cuello y factores psicosociales como pueden
ser el catastrofismo, el estrés, la ansiedad y la depresién, influyendo estos en la

sensacion de dolor percibida (6).

Estudios previos como el de Carroll et al han demostrado que la cervicalgia cronica
puede tener un impacto significativo en la funcionalidad y la calidad de vida de los

individuos afectados (7).

El estudio realizado por Cote et al. (2008) demostré que el dolor cervical crénico
puede limitar el rango de movimiento del cuello, afectar las actividades de la vida
diaria y dificultar la participacién en actividades laborales y recreativas. La asociacion
entre las cervicalgias y la discapacidad en una muestra de 1,200 individuos,
relacionaron las cervicalgias crénicas con una mayor discapacidad percibida en
términos de limitaciones funcionales y restricciones en las actividades diarias (2). De
igual modo, Hogg-Johnson et al. (2009) indicaron que el dolor cervical cronico estaba
asociado con un mayor riesgo de discapacidad y ausentismo laboral prolongado (8).
En esta linea, el trabajo de Fejer et al. (2006), encontraron una asociacion significativa
entre las cervicalgias y la discapacidad, especialmente en términos de limitaciones en

las actividades fisicas y el deterioro de la calidad de vida (9).
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La literatura cientifica indica que debemos abordar de manera adecuada y efectiva las
cervicalgias para minimizar su impacto en la discapacidad y mejorar la calidad de

vida de los pacientes afectados.

Por otro lado, la relacion entre el control motor y el dolor cervical es un hecho
probado, habiendo sido estudiado en trabajos de investigacion que exploran la
disfuncién del control motor en pacientes con dolor cervical cronico, evidenciando
reducciones en la actividad electromiografica de los musculos cervicales profundos y

retrasos en la activacion anticipatoria de los flexores cervicales (10,11).

El control motor se refiere a la capacidad del sistema nervioso para regular y coordinar
los movimientos del cuerpo. Se ha encontrado que existe una estrecha relacion entre
el control motor y el dolor cervical. Las alteraciones en el control motor pueden
contribuir al desarrollo y la persistencia del dolor cervical, y a su vez, el dolor cervical

puede afectar el control motor (12).

Es un proceso complejo que involucra la coordinacion precisa de maltiples sistemas
neuromusculares para realizar movimientos y mantener la estabilidad postural. En
particular, el control motor de la musculatura cervical juega un papel crucial en la

estabilidad y funcionalidad del cuello (13).

D. Falla et al. (2004) examind la actividad muscular y el control motor en individuos
con dolor cervical crénico. Los resultados mostraron que estos individuos tenian una
menor precision y control en la estabilizacidn de la cabeza y el cuello, lo que sugiere
alteraciones en el control motor (14). Ademas, Tsao et al. (2008) indicaron que
aquellos pacientes con peor capacidad de control motor presentaban niveles mas altos
de discapacidad relacionada con el control cervical (15). Por otro lado, Kristjansdottir
et al. (2016) concluyeron que las alteraciones en el control motor estaban asociadas

con la presencia y la gravedad del dolor cervical (16).

Las alteraciones en el control motor pueden contribuir al desarrollo y la
persistencia del dolor cervical, y a su vez, el dolor cervical puede afectar
negativamente el control motor. En esta via, la musculatura estabilizadora profunda
del cuello se compone de masculos como el musculo largo del cuello y largo de la
cabeza, el muasculo recto posterior mayor y los masculos intervertebrales (17).
Tatiana Garcia Nicolas
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Estos musculos tienen una arquitectura especifica que les confiere un papel

importante en la estabilidad y control del movimiento del cuello.

Investigaciones recientes han revelado la relevancia del control motor de la
musculatura cervical profunda en la prevencidén y tratamiento de afecciones
cervicales, como las cervicalgias. Se ha observado que la disfuncion en el control
motor de estos musculos puede estar asociada con la aparicion y persistencia del dolor
cervical cronico (18). Para ello se han utilizado diversas técnicas de evaluacion, como
la electromiografia de superficie, la resonancia magneética funcional y la
ultrasonografia, para analizar la actividad y la funcién de la musculatura cervical
profunda en individuos con cervicalgias demostrando la importancia de una
activacion adecuada de la musculatura profunda cervical para mantener la estabilidad
y la correcta alineacion del cuello durante las actividades cotidianas y los

movimientos funcionales (19).

Se ha observado que los programas de ejercicio enfocados en la activacion de la
musculatura cervical profunda pueden mejorar el control motor y reducir el dolor en
individuos con cervicalgias. Estos programas suelen incluir ejercicios especificos que
promueven la conciencia y la activacion selectiva de la musculatura profunda, asi

como el fortalecimiento progresivo de estos musculos (20).

Comunmente para el tratamiento de las cervicalgias se recurre al tratamiento manual
o al ejercicio terapéutico sin embargo hay poca evidencia acerca de las diferencias
entre el tiempo de accion y la duracién de los efectos alcanzados con ambas terapias
(21).

Por todo ello, los ejercicios de fortalecimiento cervical han ganado reconocimiento
como una modalidad efectiva y segura para aliviar el dolor y mejorar la funcion en
pacientes con esta condicion (22). Estos ejercicios, basados en principios de
fortalecimiento y estabilizacién muscular, se centran en la musculatura profunda del
cuello, como los musculos estabilizadores cervicales, con el objetivo de mejorar la
estabilidad y el control motor cervical (10). Segun Teresa Nestares et al (2016), se
llegd a la conclusion de que los pacientes que presentaban cervicalgia eran los que

tenian un bajo nivel de actividad fisica y un peor balance muscular (23).
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De igual modo, los sujetos con dolor cervical crénico muestran una menor fuerza
cervical que los que no lo padecen, observando una relacién entre el dolor cervical
cronico y una baja resistencia y fuerza en la musculatura del cuello (24), reforzando

la hipdtesis de nuestro trabajo muscular a nivel cervical profundo.

Es necesaria una evaluacion exhaustiva de los diferentes protocolos de ejercicio
utilizados, incluyendo la duracidn, frecuencia y la progresion de los ejercicios, asi
como la comparacion de sus efectos a corto y largo plazo. Ademas, debemos analizar
las caracteristicas individuales de los pacientes como la edad, el nivel de dolor y la

capacidad funcional, para personalizar el enfoque terapéutico.

En este trabajo de investigacion se pretende profundizar en el andlisis de la influencia
de los ejercicios de fortalecimiento cervical en las cervicalgias, examinando los
efectos de un protocolo de ejercicios en la reduccion del dolor, la mejora de la funcién

y la calidad de vida de los pacientes.

Los resultados que se obtengan de este futuro estudio pueden contribuir a una mejor
comprension de la utilidad clinica de estos ejercicios y suponer una recomendacion

sOlida para su implementacion en el tratamiento de las cervicalgias.
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4. HIPOTESIS
La realizacion de un programa de ejercicios de fortalecimiento y control cervical
disminuira la sensacién dolorosa y mejorara la percepcion acerca de la discapacidad y la

calidad de vida en pacientes con cervicalgia.

5. OBJETIVOS
5.1.0bjetivos Generales:

Evaluar el efecto de la activacion de la musculatura profunda cervical en la reduccion del

dolor cronico, la funcionalidad y la calidad de vida en pacientes con cervicalgia.

5.2.0bjetivos Especificos:

I.  Disefary aplicar un protocolo de intervencion terapéutica basado en la activacion

de la musculatura profunda cervical para pacientes con cervicalgia cronica.

Il.  Realizar evaluaciones pre y postintervencion para medir la intensidad del dolor
cervical, la funcionalidad cervical, la kinesiofobia y la calidad de vida relacionada

con la salud.

1. Comparar los resultados obtenidos entre el grupo de intervencién y el grupo de

control que recibid el tratamiento convencional.

IV. Realizar un analisis estadistico de los datos recopilados para determinar la
efectividad de la activacién de la musculatura profunda cervical en el alivio del
dolor, la mejora de la funcionalidad cervical y la calidad de vida relacionada con

la salud.
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6. MATERIAL Y METODOS
6.1.Tipo de estudio

El estudio sera un ensayo clinico aleatorizado controlado a doble ciego.
6.2.Comité de ética

Este estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la Universidad
Miguel Hernandez con el nimero de aprobacion 230420041338 y registrado en Clinical
Trials (identificador NCT1234567).

El registro en ClinicalTrials.gov asegura la transparencia y accesibilidad de la
informacién relacionada con el estudio, asi como el cumplimiento de las buenas précticas

de investigacion clinica

Los participantes proporcionaron su consentimiento informado antes de su inclusién en

el estudio.
6.3.Poblacion de estudio

La poblacién de estudio estara basada en pacientes que acuden al servicio de fisioterapia
del hospital Reina Sofia en Murcia con diagnostico de cervicalgias cronicas de origen

inespecifico.
Se aplicaron los siguientes criterios de inclusion y exclusion:

6.3.1. Criterios de inclusién:

- 18-60 afos

- Dolor moderado (5-7 en la escala EVA) que permita la realizacion del programa
de ejercicios

- Pacientes con cervicalgia de méas de 3 meses de evolucion
6.3.2. Criterios de exclusion:

- Pacientes en estado de dolor agudo que impida la realizacién del programa de
ejercicios propuesto

- Cirugias previas sin recuperar

- Episodios actuales de vértigos sin controlar
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6.4. Tamafio de la muestra y aleatorizacion

El tamafio muestral del estudio se ha calculado mediante EPIDAT, siendo necesaria la
inclusion de 150 pacientes para asegurar la validez externa del estudio tomando como

indice de confianza del 95% y con un margen de error del 5%.

La aleatorizacion de la muestra se llevo a cabo a través del SPSS y se realiz en base al

sexo y edad de los pacientes formando grupos homogéneos.
Para evitar posibles sesgos la secuencia de aleatorizacion sera oculta.
6.5.Andlisis estadistico

Para el analisis de los datos se utilizara el programa estadistico SPSS

Evaluacioén de la normalidad: Se verificara la normalidad de los datos mediante la

prueba de Shapiro-Wilk.
Se considerara que los datos siguen una distribucion normal si el valor de p

obtenido en el test es mayor a 0.05.

- Analisis descriptivo: Se realizara un andlisis descriptivo para calcular medidas de

tendencia central (como la media o la mediana) y medidas de dispersion (como la

desviacion estandar) de las variables cuantitativas.

- Analisis entre grupos: Para comparar las diferencias entre grupos, se utilizara la

prueba de chi cuadrado para las variables cualitativas y el analisis de varianza

(ANOVA) para las variables cuantitativas.

- Intervalo de confianza: Los resultados obtenidos se presentara con un intervalo de

confianza del 95%.

- Nivel de significacién: Se utilizara un nivel de significacion del 0.05.
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7. PROPUESTA DE ESTUDIO
Para la elaboracién del protocolo de estudio se han seguido las recomendaciones
de la guia SPIRIT (25).

7.1.Descripcidn de la intervencion

La mitad de la muestra de participantes con cervicalgias cronicas es asignada
aleatoriamente a un grupo experimental que recibird el programa de activacion de la
musculatura cervical profunda, la otra mitad se asignara del mismo modo a un grupo

control, que recibird un tratamiento de fisioterapia convencional.

Los sujetos acudiran a las sesiones 3 veces por semana bien sea para el tratamiento manual

o0 para la realizacion de los ejercicios de fortalecimiento (26).

7.2.Valoracion de los participantes

Se evaluaran variables como la intensidad del dolor, la funcionalidad, la calidad de vida
y el nivel de catastrofobia antes y después de la intervencion para determinar si la
activacion de la musculatura profunda cervical tiene un impacto significativo en la

sintomatologia de las cervicalgias cronicas.
Para ello utilizaremos las siguientes escalas:

- Escala Visual Analdgica (EVA) para la valoracion del dolor:
La Escala Visual Analdgica es una herramienta cominmente utilizada para medir la
intensidad del dolor. Consiste en una linea recta de 10 centimetros, donde el extremo
izquierdo representa "ningin dolor" y el extremo derecho representa el "dolor maximo
imaginable". El individuo debe marcar en la linea el punto que mejor refleje la intensidad
de su dolor. La medicion se realiza midiendo la distancia desde el extremo izquierdo de
la linea hasta el punto marcado por el individuo. Se asigna un valor numérico a esta
distancia, generalmente en una escala del 0 al 10, donde O indica ausencia de dolor y 10

indica dolor méaximo.
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- Indice de Discapacidad Cervical:
El indice de Discapacidad Cervical es una herramienta utilizada para evaluar la
discapacidad relacionada con los trastornos cervicales. Consiste en un cuestionario que
incluye preguntas sobre las actividades diarias y los sintomas asociados con el dolor
cervical. Las respuestas se puntian y se obtiene una puntuacion total que refleja el grado
de discapacidad experimentado por el individuo. Cuanto mayor sea la puntuacion, mayor

sera la discapacidad percibida.

- Escala de Catastrofobia ECD (Escala de Catastrophizing Dimension):
La Escala de Catastrofobia ECD es una herramienta utilizada para evaluar el grado de
catastrofizacion en relacion con el dolor. La catastrofizacion se refiere a una tendencia
exagerada a interpretar y responder emocionalmente ante el dolor de una manera
desproporcionada. La escala consta de varios items que evalUan la preocupacion excesiva,
la rumiacion y la magnificacién del dolor. Cada item se puntta en una escalade 0 a 4,y

la puntuacion total refleja el nivel de catastrofizacion experimentado por el individuo.

- Kinesiofobia Tampa:
La Kinesiofobia Tampa es una escala utilizada para evaluar el miedo al movimiento
debido al dolor. Se utiliza principalmente en el contexto de lesiones musculoesqueléticas.
La escala consta de 17 items que evallan la creencia del individuo de que el movimiento
o laactividad fisica pueden causar o empeorar el dolor. Cada item se puntla en una escala
de 1 a 4, y la puntuacion total refleja el grado de kinesiofobia experimentado por el

individuo.

- Adherencia al tratamiento
Mejorar la adherencia en un programa de sesiones en clinica es importante y puede tener
un impacto significativo en los resultados del tratamiento (27).
Para mejorar la adherencia se realizan una serie de preguntas concretas a los participantes
como la frecuencia con la que realizan el tratamiento, los dias que se les recomendo, la

duracion y se comprueba si cumple con lo recomendado una escala tipo Likert (28).
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7.3.Programa de ejercicios

El programa de ejercicios ha sido disefiado para trabajar la activacion de la musculatura
profunda del cuello y de la musculatura global del mismo.

Al inicio de la sesidn se realizard una demostracion explicativa de coémo han de realizarse
los ejercicios y se expondran todas las dudas surgidas por parte de los participantes.
Tras ella se procedera a la ejecucion de los ejercicios supervisados por el fisioterapeuta.
La sesion tendra una duracion aproximada de 60 minutos y se realizardn 3 veces por

semana a lo largo de 12 semanas.

7.3.1. Ejercicios con Stabilizer cervical en decubito supino: activacion y movilidad
(27,28).

Posicion: Decubito Supino

Colocar el stabilizer plegado y deshinchado en la zona de la lordosis cervical. A
continuacion, aumentar la presion a 20mmHg y realizar una flexion créneo cervical
descendiendo el mentdn suavemente sin flexionar el cuello, intentando que la presion no
varie, o se mantenga préxima al valor de 20mmHg.

3x10”

7.3.2. Test de flexion craneo cervical (27,28)

Posicion: Decubito Supino
Con una retracciéon cervical, y manteniendo en 20mmHg la presion del stabilizer,
incrementar la presion cervical hasta alcanzar, de forma progresiva, varios niveles de

presion (22, 24, 26 y 28 mmHg), manteniendo 10 segundos en cada caso.

3x10”
7.3.3. Endurance Test (28,29)

Desde de posicion inicial, con una retraccion cervical, y manteniendo en 20mmHg la
presion del stabilizer, realizar una flexion de cuello hasta que la presion baje a 10 mmHg.
Mantener la activacion de la musculatura flexora profunda de cuello y aguantar la presion
en esa posicion hasta un maximo de 30 segundos, sin entrar en fatiga, sin dolor y sin

realizar movimientos compensatorios.

2x30”
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7.3.4. Ejercicios de movilidad cervical con activacion de musculatura profunda
- Movimiento de protraccion y retraccion cervical (26,30)

Posicion: sedestacion o bipedestacion

Fijando la mirada en un punto a la altura de los ojos, se realiza un movimiento de
traslacion de la cabeza hacia delante y hacia detras.

10 repeticiones

- Movimientos de flexion y extension cervical(26,28,30,31)
Posicion: sedestacion o bipedestacion
Realizar un movimiento de flexion cervical con descenso del mentdn
Desde esa posicidn, se realiza una extension cervical hasta que la zona occipital contacte
con las vértebras cervicales inferiores.

10 repeticiones.

- Movimientos de rotacion cervical (26,28,30,31)

Posicion: sedestacion o bipedestacion
Realizar una retraccion cervical y luego hacer un movimiento de rotacion izquierda y
derecha, manteniendo el menton en el mismo plano horizontal.

10 repeticiones.

- Movimientos de inclinacion cervical (26,28,30,31)

Posicion: sedestacion o bipedestacion

Realizar un movimiento de retraccion cervical e inclinar la cabeza hacia la izquierda y
derecha, aproximando la oreja al hombro.

10 repeticiones.

- Estiramientos de la musculatura espinal(32)

Posicion: sedestacion o bipedestacion

Realizar una flexion de cuello y ayudar suavemente con el peso de los brazos a estirar la
musculatura cérvico dorsal. Mantén la posicion entre 20 y 30 segundos.

5x30”.
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7.3.5. Trabajo de extensores con y sin banda eléstica (33,34).

Posicion inicial: En cuadrupedia con flexion cervical al inicio sin banda eléstica y para la
progresion colocamos una banda elastica entre el occipital y el parietal con un angulo de

115° respecto a la horizontal.
Comenzar desde una flexion y avanza hacia una extension de 90°.

Se realizaran 3 series de 5 repeticiones y se avanzard hasta 3 series de 10 repeticiones a
ROM completo.

7.4.Grupo de control

El grupo de control recibira un tratamiento convencional basado en terapia manual,

estiramientos pasivos y electroterapia analgésica (TENS) (35,36).
- Tratamiento manual (30 minutos) (16)

Masaje terapéutico

Movilizaciones articulares y traccion cervical manual
- Electroterapia TENS (15 minutos)

- Frecuencia: 80 Hz

- Intensidad: Ajustar segun la tolerancia del paciente, comenzando a un
nivel bajo y aumentando hasta que alcancemos un nivel intenso pero no
doloroso.

- Tipo de corriente: Bifasica (37)

- Estiramientos pasivos (10 minutos)(38)
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8. CRONOGRAMA DEL ESTUDIO

Obtencion de la aprobacion del comité de ética para el

estudio Enero 2024
Reclutamiento de pacientes y firma del consentimiento
: Febrero 2024
informado
Evaluacion inicial de los participantes Marzo 2024
Aleatorizacion de la muestra Marzo 2024
Implementacion de la intervencion de activacion de la
musculatura profunda cervical en el grupo de intervencion Abril 2024
Evaluacion intermedia de los participantes Mayo- Junio
2024
Continuacion de la intervencion Junio: — Julio
2024
Valoracion final de los participantes Julio 2024
Anadlisis de los datos recopilados e interpretacion de los
resultados Agosto 2024
Revision y discusion de los resultados preliminares con el Septiembre
equipo de investigacion 2024
) o ) ) _ Septiembre
Ajustes y finalizacion del informe final del estudio
2024
Envio del informe final a revistas cientificas para su
o Octubre 2024
publicacion
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9. PRESUPUESTO PARA EL ESTUDIO

PRODUCTO CANTIDAD PRECIO
Stabilizer 3 300 €
Theraband 3 14,85 €
Publicacion Open Access 1 2.000 €
Estadistico 1 500 €
TOTAL 2.814,85 €
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10. DISCUSION
La cervicalgia cronica es una condicion clinica caracterizada por dolor y disfuncién en la
region cervical, y su impacto en la calidad de vida de los individuos afectados es
significativo. En este contexto, la activacion de la musculatura profunda cervical ha

surgido como un enfoque terapéutico prometedor para el manejo de esta condicion.

La musculatura profunda cervical incluye musculos como el multifidus, el longus colli y
el longus capitis, entre otros. Estos musculos juegan un papel crucial en la estabilidad y
el control motor de la columna cervical. Se ha observado que, en individuos con
cervicalgias cronicas, la funcion de estos muasculos puede estar comprometida, lo que

contribuye a la persistencia del dolor y la disfuncién.

El presente trabajo se centra en el estudio de la influencia de la activacion de la

musculatura profunda cervical en las cervicalgias cronicas.

A lo largo de la historia se han llevado a cabo diferentes técnicas de tratamiento para el
dolor crénico cervical, siendo las mas aplicadas el tratamiento manual y el ejercicio

terapéutico.

Convencionalmente se tiene en cuenta el tratamiento manual como el tratamiento de
primera eleccion, sin embargo, en los Gltimos afios se han llevado a cabo numerosos
estudios que valoran la aplicacién de programas de ejercicio terapéutico para el

tratamiento de dolores crénicos.

Todos estos trabajos de investigacion tienen en comin un mismo objetivo, la mejora de

la calidad de vida de la sociedad.

En general, este estudio proporcionaria una evidencia sélida de si la activacion de la
musculatura cervical puede ser una estrategia efectiva para reducir el dolor crénico de

cuello, fortalecer los musculos cervicales y mejorar la funcionalidad.

Estos hallazgos respaldarian la importancia de incluir ejercicios de activacion cervical en
los programas de rehabilitacion y tratamiento para pacientes con dolor crénico de cuello,
ofreciendo una opcidn terapéutica prometedora para mejorar la calidad de vida de estas

personas.
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En este estudio, se disefid un protocolo de intervencion que se centrd en la activacion
selectiva y el fortalecimiento de la musculatura profunda cervical. Se proponen ejercicios
especificos destinados a mejorar la estabilidad y el control motor de la region cervical,

con el objetivo de reducir el dolor y mejorar la funcionalidad en los participantes.

Se espera que tras dicho estudio y con la obtencidn de resultados tras analizar los datos
recopilados se pueda usar la informacion como base para posibles actuaciones futuras de

fisioterapia en el tratamiento del dolor cronico cervical.

La realizacion de este estudio es de importancia ya que el dolor cervical cronico es una
de las patologias méas frecuentes e incapacitantes actualmente por las secuelas que
provoca, ya sean fisicas o psicolégicas que pueden tener gran influencia en la calidad de

vida.

En futuros estudios se podria tener en cuenta la valoracién tras la finalizacion del
tratamiento para comprobar si los efectos del tratamiento se mantienen en el tiempo en

ambos grupos por igual o si aparecen diferencias entre ellos a largo plazo.
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11. ANEXOS
Anexo 1. CONSENTIMIENTO INFORMADO
Proyecto de investigacion: INFLUENCIA DE LA ACTIVACION DE LA
MUSCULATURA PROFUNDA CERVICAL EN EL TRATAMIENTO DE
CERVICALGIAS. PROPUESTA DE ESTUDIO
El objetivo principal de este proyecto es investigar la influencia de la activacion

de la musculatura profunda cervical en las cervicalgias cronicas.

Los riesgos o incomodidades que puedan presentarse durante la realizacion del
estudio son minimos, aun asi, el voluntario podria sentir fatiga muscular, cansancio o

mareo en relacién con el esfuerzo realizado.

La participacion en este estudio tiene un carécter altruista y del mismo no se

derivan beneficios directos para el participante.

Los datos personales obtenidos y recogidos de esta investigacion seran totalmente
confidenciales (Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos
de Caracter Personal (LOPD)).

Yo, con DNI/NIE , Yy en
presencia del testigo con DNI/NIE

, acepto plena y libremente mi participacion en el estudio.

Aseguro que el proposito y objetivos de este proyecto me ha sido totalmente
explicado por el investigador principal Tatiana Garcia Nicolas y que he tenido
oportunidad de discutir con él/ella el proyecto de investigacion que se va a realizar,
las posibles incomodidades o riesgos que se pueden presentar, y la metodologia con

la que se va a llevar a cabo el mismo.
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Asi mismo, la participacion en el estudio es enteramente libre y no he sido
obligado a ello bajo ningin concepto, pudiendo decidir en cualquier momento

retirarme del estudio.

En consecuencia, permito al investigador responsable, asi como al personal

técnico designado por él/ella, realizar las pruebas necesarias para el estudio.

Dispongo de una copia de este consentimiento para mi uso personal.

Si desea méas informacion en relacion al estudio, puede llamar al investigador
responsable Tatiana Garcia Nicolas al teléfono: 968 128 600 (extension 956051).

: de del 20

Firma del participante Firma del testigo Firma  del
investigador
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Anexo 2. Escala visual Analdgica (EVA)
o Escalavisual analdgica

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

L]

BERRRRRRR

e )

No El peor
dolor dolor
imaginable
-
1cm

Anexo 3. Escala Tampa para la kinesiofobia

CUESTIONARIO TSK-118V

Tampa Scale for Kinesiophobia (Spanish adaptation. Gomez-Pérez, Lopez-Martinez v
Ruz-Pirraga, 2011)

INSTRUCCIONES: a continuacién se enumeran una serie de afirmaciones. Lo que
Ud. ha de hacer es indicar hasta qué punto eso ocurre en su caso seglin la siguiente

escala:
1 2 3 4
Totalmente Totalmente
en desacuerdo de acuerdo
1. Tengo miedo de lesionarme si hago ejercicio fisico. | 2 3 4
2. Si me dejara vencer por el dolor, el dolor aumentaria. 1 2 3 4
3. Mi cuerpo me esti diciendo que tengo algo serio. 1 2 3 4
4. Tener dolor siempre quiere decir que en el cuerpo hay una 1 2 3 4
lesidn.
5. Tengo miedo a lesionarme sin querer. 1 2 3 4
6. Lo mas seguro para evitar que aumente el dolor es tener ] 2 3 4
cuidado y no hacer movimientos innecesarios.
7. No me doleria tanto si no tuviese algo serio en mi cuerpo. 1 2 3 4
8. El dolor me dice cusindo debo parar la actividad para no 1 2 3 4
lesionarme.
9. No es seguro para una persona con mi enfermedad hacer 1 2 3 4
actividades fisicas.
10. No puedo hacer todo lo que la gente normal hace porque me 1 2 3 4
podria lesionar con facilidad.
11. Nadie deberia hacer actividades fisicas cuando tiene dolor. 1 2 3 el
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Anexo 4. Escala de catastrofobia

PAIN CATASTROPHIZING SCALE ‘

Todas las personas expenmentamos situaciones de dolor en algin momento de nuestra
vida. Las personas estamos a menudo expuestas a situaciones que pueden causar dolor
como las enfermedades, las heridas, los tratamientos dentales o las intervenciones

quirirgicas.

Estamos interesados en conocer ¢l tipo de pensamientos y sentimientos que usted tiene

cuando siente dolor. A continuacion se presenta una lista de 13 frases que describen
di P y i eden estar asociados al dolor. Utilizando
la siguiente escala, por favor, indique el grado en que usted tiene esos pensamientos y

sentimientos cuando siente dolor.

Cuando siento dolor. ..

I Estoy preocupado todo el tiempo pensando en si el dolor desapareceri

0: Nada en absoluto
1: Un poco

2: Moderadamente
3: Mucho

4 Todo el tiempo

a

Siento que ya no puedo mas
0 Nada en absoluto
I Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4 Todo el tiempo

3. Es terrible y pienso que esto nunca va a mejorar
0: Nada en absoluto
I Un poco
2 Moderadamente
3. Mucho
4 Todo ¢l tiempo

4 Es horrible y siento que esto es mis fuerte que yo
0: Nada en absoluto
1: Un poco
2: Moderadamenie
3 Mucho
4. Todo ¢l tiempo

5. Siento que no puedo soportarlo mas
0: Nada en absoluto
1 Un paco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el tiempo

6. Temo que el dolor empeore

Tatiana Garcia Nicolas
D. Emilio José Poveda Pagan

0: Nada en absoluto
1: Un poco

2: Moderadamente
3: Mucho

4: Todo el iempo

7. No dejo de pensar en otras situaciones en las que experimento dolor
0: Nada cn absoluto
1: Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el iempo

8. Deseo desesperadamente que desaparezca el dolor
0: Nada cn absoluto
I Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el iempo

9. No puedo apartar ¢l dolor de mi mente
0: Nada cn absoluto
1: Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el tiempo

10. No dejo de pensar en o mucho que me ducle
0: Nada en absoluto
1: Un poco
2. Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el tiempo

11. No dejo de pensar en lo mucho que deseo que desaparezca el dolor
0: Nada en absoluto
I Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo ¢l tiempo

12. No hay nada que pueda hacer para aliviar la intensidad del dolor
0: Nada en absoluto
1 Un poco
2. Moderadamente
3: Mucho
4: Todo ¢l iempo

13. Me pregunto si me puede pasar algo grave
0: Nada cn absoluto
1: Un poco
2: Moderadamente
3: Mucho
4: Todo el iempo
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Anexo 5. indice de discapacidad cervical

[ndice de Discapacidad Cervical

Influencia de la activacion de la musculatura profunda cervical en el

Nombre:
Fecha:
Domicilio:
Profesion:
Edad:

Por favor, kea atentamente las Instrucciones:

marque salo la que represante mejor su problema.
Preguni I intensidad ol dolor de cuslo

Mo tengo dolor en este momento

El dolor es muy leve en este momanto
El dolor es moderade en este momento
El dolor es fuerte en este momento

El dolor es muy fuerte en este momento

En este momento el dolor es el peor que uno s
pueds Imaginar

Preguni II: Cuidados personales
(lavarse, vestirse, eic.)
Puedo culdarma con narmalidad sin que me
aumente el dolor
Puedo culdarme con normalidad, pero esto me
aumenta el dolor
Culdarme me duele de forma que tengo que
hacario despach y con cukdado
Aungue necesito alguna ayuda, me las arreglo
para casl todos mis culdados
Todos los dias necesito ayuda para la mayor
parte de mis culdados

Mo puedo vestirme, me lave con dificultad y me
quada en la cama

Preguni Il Levantar pesos
Puedo levantar objetos pesados sin aumernto del
dalor
Puedo levantar objetos pesados, pero me
aumenta el dolor
El dolor me Impide kevantar objetos pesados del
suelo, pero lo puedo hacer sl estan cobocados en
un sitio facl coma, por ejemplo, &n una mesa
El dolor me Impide kevantar objetos pesados del
suelo, pero puedo levantar objetos medianos o
ligeros sl estan colocados en un sito facll
Salo puedo levantar objetos muy ligeros
Mo puedo kvantar ni levar ningan Hpo de peso

Preguni IV: Lectra
Pueda leer todo o que quisra sin que me duela
al cuello
Puedo leer todo o que quisra con un dolar leve
en el cualio
Puedo leer todo lo que quisra con un dolor
moderada en &l cusllo
Mo puedo leer todo lo que quiens debido a un
dolor moderado en el cuella
Apenas puedo leer por el gran dolor que me
produce en el cuelio
Mo puedo keer nada en absoluto

Pregunta V- Dolor de cabeza

LI No tengo ninguin dolor de cabeza

L1 A veces tengo un pequenao dolor de cabeza
L1 A weces fengo un dolor moderado de cabeza

L1 Con frecuencia tengo un dolor mederado de
caheza

11 Con frecuencia tengo un dolor fuerte de cabeza
1l Tengo dolor de cabeza casl continuo

Pregunta W: Concentrarse en ago

I Me concentro totalmente en algo cuando quiers
sin dificultad

L1 Me concentro totalmente en algo cuando quierc
«con alguna dificultad

11 Tengo alguna dificuliad para concentrarme
cuando quiero

Il Tengo bastante dificultad para concentrarme
cuando quiero

1 Tengo mucha dificuliad para concentrarme
cuando quiero

L1 Mo puedo concentrarme nunca

Pregunta WI: Trabajo y actvidades habiuales

Pregunta Wi: Trabajo*
11 Puedo trabajar todo lo que quiero
11 Puedo hacer mi frabajo habitual, pero no mas

11 Puedo hacer casl todo mi trabajo habitual, paro no
mas

I Mo puedo hacer mi trabajo habitual
L1 A duras penas puadoe hacer algon tipe de frabajo
11 No puedo trabajar en nada

Pregunta WII: Conduccion de vehiculos
11 Puedo conducir sin dolor de cuslia

1) Puedo conducir todo lo que quiers, pero con un
ligere dolor da cuslio

11 Puedo conducir fodo lo que quiers, pero con un
moderado dolor de cuelio

11 No puedo conducir todo lo que quiero debido al
dolor de cusllo

Ll Apenas puedo conducir debide al Intenso dolor de
cuello

[ Mo puedo conducir nada por el dolor de cuelio

Este cuestionario se ha disefiado para dar Informacian a su medico sobre como le afecta a su vida diarta el dolor de cuello. Por favar, rellene todas las preguntas
posibles y marque en cada una S50 La RESPUESTA QUE MAS SE APROXIME A SU casc. Aungue en alguna pregunta se pueda aplicar a su caso mas de una respuesta,

Pregunta IX: Sueno
1 No tengo ningon problema para dormir

11 El dolor de cusllo me hace perder mencs. de
1 hora de sueno cada noche

Plerdo menos de 1 hora de suefo cada noche
por el dokor de cuello®

11 El dolor de cusllo me hace perder de 1 a 2 horas
de sueno cada noche

Plerdo de 1 a 2 horas de sueno cada noche
por el dolor de cuslio™

11 El dolor de cusllo me hace perder de 2 a 3 horas
da sueno cada noche

Perdo de 2 a 3 haoras de susho cada noche
por &l dolor de cuelio®

11 El dolor de cuello me hace perder de 3 a 5 horas
de suefo cada noche
Plerdo de 3 a 5 horas de sueno cada noche
por el dolor de cuello®
11 El dolor de cusllo me hace perder de 5a 7 horas
de sueno cada noche

Perdo de 5 a 7 haoras de susho cada noche
por el dolor de cuello®

Pregunita X: Actividades de ocio

1 Puedo hacer todas mis actividades de ocko sin
dolor de cuallo

1 Puedo hacer todas mis actividades de ocko con
algon dolor de cuello

1 No puado hacer algunas de mis actividades de
ocio por el dolor de cuello

11 3olo puedo hacer unas pocas actividades de oclo
por el dolor del cuello

11 Apenas puedo hacer las cosas que ma gustan
debido al dolor del cualie

11 No pusdo realizar ninguna actividad de ocio

*Texta utilirade presiamente a los cambios propuesios a reiz de los problemas de comprensitn.
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Anexo 6. Escala de valoracion de la adherencia al tratamiento

Escala de Adherencia a la Rehabilitacion

Por favor, indica en qué medida estis de acuerdo con cada una de las siguientes
afirmaciones, considerando tu nivel de adherencia al programa de rehabilitacion:

1. No estoy siguiendo el programa de rehabilitacion:
1 - Totalmente en desacuerdo 2 - En desacuerdo 3 - Neutral 4 - De acuerdo 5 -
Totalmente de acuerdo

2. Asisto regularmente a las sesiones de rehabilitacion:
1 - Nunca 2 - Rara vez 3 - A veces 4 - Con frecuencia 5 - Siempre

3. Realizo los ejercicios prescritos de forma consistente:
1 - Nunca 2 - Rara vez 3 - A veces 4 - Con frecuencia 5 - Siempre

4. Sigo las indicaciones del terapeuta durante las sesiones de rehabilitacion:
1 - Nunca 2 - Rara vez 3 - A veces 4 - Con frecuencia 5 — Siempre

5. Mantengo un estilo de vida saludable que complementa mi programa de
rehabilitacion:
1 - Nunca 2 - Rara vez 3 - A veces 4 - Con frecuencia 5 - Siempre

6. Estoy comprometido/a y motivado/a para alcanzar los objetivos de mi
rehabilitacién: 1 - Totalmente en desacuerdo 2 - En desacuerdo 3 - Neutral 4 -
De acuerdo 5 - Totalmente de acuerdo
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