Dolore
de cintura

Quiroprdcﬂca fo =1

uando usted escucha la palabra “quiroprdctica.” ;Ust-

ed piensa en cuidados para dolores de cintura y cuello?

Mucha gente lo hace y sin embargo el primer paciente
quiroprdctico del mundo (1895) fue un sordo y recobr6 su au-
dicién después de un ajuste vertebral quiroprdctico. El segundo
paciente fue aliviado de una condicion cardiaca. Pronto miles
alabaron a la quiroprdctica por haberlos librado de dolores de
cabeza, resfrios, alergias, asma, cidtica, artritis, convulsiones,
infecciones de oido, problemas estomacales, problemas gin
colégicos y muchas otras afecciones, incluyendo dolor lumbar.

:{Qué hace su quiropractico?
Su quiropractico estd especialmente entrenado para

y liberar a su cuerpo de una severa anor ad que
ere con el funcionamiento apropiado d

;Por qué los s son tan abru-

\adores a fa > la quiropractica?

El dolor de
la poblacién expe
menos una vez e

omun. Alrededor del 85% de
dolor de cintura invalidante al
a. Eso es casi todos nosotros. El prob-
lema es tan grande que, de segun un investigador, en todo
momento el 6,8% de la poblacién adulta de los Estados Uni-
dos esta sufriendo un episodio de dolor de cintura que durara
por mas de dos semanas.’ Eso es una gran cantidad. El costo
estimado de este problema es de mas de 50.000 billones de
dolares anuales.?

Tratamientos médicos y cirugia

El enfoque médico standard del dolor de cintura varia depen-
diendo de la severidad de la condicidn. Relajantes musculares,

cubriendo |

o mejor qué hay en ti

un al reposo en cama se lo ha encontrado inefectivo
na forma severa de lumbalgia llamada ciatica.*

Siel problema no mejora o empeora entonces puede realizarse
cirugia.

El enfoque médico es necesario muchas veces—aun la cirugia
de columna tiene su lugar. Pero la investigacién ha revelado
que la cirugia de columna para problemas de dolores agu-
dos de cintura deberia ser efectuada raramente.* Muchos de
aquellos que recibieron
cirugia de columna re-
portaron recurrencia de
sus sintomas dentro de
un ano o dos posteriores
a la operacion y podrian
volver a la mesa de op-
eraciones. La cirugia de
columna es actualmente
un enfoque muy polémi-
co (y costoso) para el
dolor de cintura: con el
tiempo, la mayoria de los
pacientes con hernias de
disco se recuperan con o
sin cirugia, de manera que
los resultados después de
cinco afos son similares

Los nervios que emergen de
entre sus vértebras pueden ser

afectados o irritados.




Los quiroprdcticos realinean su columna vertebral

suavemente y sin dolor, liberando presién sobre sus nervios.

Los quiropracticos han ayudado a millones de personas con
dolores de cintura.

cuando se comparan los enfoques con o sin cirugia... Finalmente,
la decision de operar a un paciente con hernia discal lumbar fre-

cuentemente depende de la preferencia del paciente mas que d
su necesidad.

El enfoque quiropractico

Los quiropracticos han ayudado a millones de pers
dolores de cintura, a menudo salvandolos
drogas y cirugia. El propésito del quir

Si existe una subluxaciéonen s o debe ser corregida. Esto

ido que con drogas y.cirugia—y es también mds
s evidencii icularmente los estudios

con el cuidado que recibieron para el dolor lumbar fue el
os pacientes de médicos de familia.?

al principio por dolores de cintura, pero luego descubrieron mu-
chas otras formas en que el cuidado de columna puede ayudar-
los a ellos y su familia.

La meta de la quiropractica es liberar

a su cuerpo de subluxaciones, permi-
tiendo el realineamiento de su columna
completa y liberando presién sobre sus
nervios de modo que su cuerpo entero
pueda funcionar éptimamente.
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