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LA CoLumNA CERvICAL

Cuando informamos sobre lesiones deportivas en la
columna cervical en relacion con el deporte del golf,
no es facil diferenciar el origen del dolor de las

influencias negativas del movimiento tipico del golf

por un lado y, por otro, de las influencias de la postu-
ra de sobrecarga en la vida profesional del deportista.
En la mayoria de los casos se retinen las dos causas
provocando una lesion o un dolor cronico. Es la com-
binacion de la mala postura (por
¢jemplo delante del ordenador) y el
movimiento monotono del offser en el
golf. El jugador siente el dolor nor-
malmente en la nuca, cuando esta en
la postura preparado para el offset, lle-
vando el palo hacia arriba y mirando a
la bola con una rotacion maxima en la
columna cervical. Otros pacientes nos
describen que el dolor cervical apare-
ce cuando estan muy tensos mirando a
la bola antes del movimiento del purt.
Observando las estructuras que pue-
den ser el origen del dolor hay que
diferenciar entre problemas muscula-
res (tejido blando) y problemas osteo-
neurologicos.

La gran mayoria de los dolores cervi-
cales tienen su origen en el tejido
muscular. EI dolor por la hipertension
es lo que aparece mas a menudo. Su
irradiacion es muy variable y puede

afectar a la nuca, los hombros, los brazos e incluso a
la cabeza (migrana con dolor en forma de casco).
También los problemas neurologicos son muy cono-
cidos y aparecen a menudo. Una hernia discal (pro-
lapso/protrusion) tiene su origen en el disco interver-
tebral y en los nervios, pero provoca dolores y endor-
mecimiento en distintos lugares pertenccientes al
recorrido del nervio, hasta llegar a los dedos.

Salida de los nervios de la columna cervical
Y su recorrido e inervacion a través del hombro y brazo




LA ANATOMIA DE LA

COLUMNA VERTEBRAL

Existen siete vértebras cervicales, 5 vértebras
mas el axis y el atlas, las cuales presentan una
formacion muy particular para poder articular
con la cabeza. Las vértebras cervicales ofrecen
una gran cantidad de articulaciones que permi-
ten los movimientos de rotacion, flexion hacia
delante y hacia atras y flexion lateral. De entre
las articulaciones (del canal espinal) salen los
nervios de la médula espinal para reunirse en el
plexo braquial. Los ligamentos y las capsulas
ligamentosas permiten una gran amplitud en el
movimiento estabilizando el esqueleto. Una
gran cantidad de grandes y pequefios musculos
fijan la columna cervical en su postura recta.
Dependiendo del diagnostico (consultar al
médico traumatologo, neurdlogo o especialista
en medicina deportiva) hay varias posibilidades
de tratar los problemas cervicales. Para dife-
renciar el diagnostico existen diferentes méto-
dos como son las radiografias, la resonancia
magnética, las ecografias con ultrasonidos,
pero también las pruebas manuales junto con
las explicaciones exactas de los sintomas del
paciente, ayudan mucho al médico a encontrar
el origen y la causa del dolor.
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Movimientos posibles de la columna cervical

LOS PROBLEMAS MAS FRECUENTES EN LA COLUMNA VERTEBRAL:

= Sindrome cervical

Aqui se retnen todos los problemas que resultan
de procesos posttraumaticos o de tipo degenerati-
vo en relacion con el disco intervertebral, pueden
ser:
a) De tipo agudo:
mas corriente en personas jovenes.
b) De tipo croénico:
mds corriente en personas mayores.

= Sindrome cervicobraquial

Es debido a una hernia discal (protrusion/prolap-
s0) y en este caso resulta el dolor cervical con irra-
diacién en los hombros y en los brazos, de una
compresion de los nervios, debido a que el disco
intervertebral ha perdido su ntcleo (que es de tipo
gelatinoso).

s Sindrome cervical debido a artrosis en las
articulaciones intervertebrales

En este caso tenemos un proceso degenerativo en
las articulaciones intervertebrales debido a la
reduccion de la presencia de cartilago en las super-
ficies de las articulaciones. Dependiendo del esta-
do resultan luego calcificaciones (produccion de
cal) que provocan mas complicaciones en este pro-

ceso. Los sintomas de dolor aparecen en fases y se
pueden generalizar en toda la cintura escapular.

= Estenosis del canal espinal

Es un proceso donde hay un estrechamiento del
canal espinal (donde salen los nervios desde la
columna vertebral) debido, por un lado, a la pérdi-
da de volumen del disco intervertebral y, por otro,
por una produccion de cal justo en este canal pro-
vocando asi una compresion del nervio que perte-
nece al plexo braquial. Los sintomas aparecen de
la misma forma que en la hernia discal y en proce-
sos mas avanzados incluso después de realizar
el mismo movimiento durante un tiempo
determinado.

= Dolores por hipertensiéon muscular

La musculatura de la nuca y de la cintura escapu-
lar se acorta (se contrae) debido a una postura
mondtona en combinacién con problemas psiqui-
cos (estrés/presion). En un estado avanzado de este
proceso hay una compresion de los nervios y de
los vasos sanguineos y provocan asi una mala cir-
culacién en la cintura escapular, la nuca y sobreto-
do en la cabeza, que se presenta a menudo en
forma de migrafia y con problemas oculares.







