meoyesmm aboratorio de entrenamiento

HO

Las lesiones de hombro son Ia tercera causa mas
comuin de consulta a nivel masculo-esquelético en
atencion primaria, tan solo por detras de la espalda
en conjunto, y el cuello (Steuri et al, 2017).%

En el hombro hemos padecido una situacion muy
parecida a lo que en su dia sucedio con las"hernia
de columna y el dolor: se establecio una relacion
causal entre ambas, dando a entender que la
columna dolia en presencia de hernia y, por tanto, la
solucion mas factible era operar quirirgicamente
dicha “causa”. Y con el paso de los anos nos dimos
cuenta de que, la relacion causal no existia: muchas
columnas con hernia no presentaban dolor, ni
pérdida de funcion, y a la inversa, muchas
columnas operadas no recuperaban ni la funcion ni
se libraban del dolor.

cando text
nal que se ‘
de las rupturas tendinosas del
manguito rotador se deben a un
impingement subacromial, en su
porcién anterior (Neer, 1983). Este
concepto se extendié como la
espuma entre la comunidad médi-
ca, con el resultado que sabemos:
si el pinzamiento subacromial es la
causa del dolor, entonces realizar
una acromioplastia anterior u ofras
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y i o
Subacromial (SIS) sigue sien
término que incluso publicaci
prestigiosas llegan a

ras de espa
las tendinos
dor, roturas
rotador -

2017).

Sin emba
existido un
sobre cambi
del términ
biarlo hacia
ser: Sindrom{w Dolor Subac
mial (SAPS), o dolor de hombro
asociado al manguito rotador
(Lewis, 2018).

El razonamiento tras este impor-
tante cambio de paradigma viene
sélidamente fundamentado de las
siguientes consideraciones:

A Escasa precisién de los test de
impingement (Hegedus et al.,
2012).

icion entre la
humeral y el
‘ocupacién del
cromial, con la
dolor de hombro
Park et al., 2020).

portante de todo: la
e descrompresién
ha demostrado no
eficio relevante res-
ina operacién placebo
se le hace creer dl
e se le opera y se le
marca, pero no se re
Joperacién), o fr n

S para
ey
0 CAsa
! os el término impinge-
ment por el de Dolor de Hombro
Subacromial, o similar, cuando
exista dolor anterior y limitacién
funcional, usualmente cuando se
eleva y rota en externo el hombro.
Existe una fuerte evidencia que
recomienda la terapia mediante
ejercicio como la primera y mds
importante linea de actuacién para
mejorar el dolor, la movilidad y la
funcién en personas con dolor

subacromial de hombro (Pieters et
al., 2020).
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