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Evaluación Clínica
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• Tallímetro

Para realizar la evaluación clínica precisaremos:

• Planilla de evaluación postural de referencia

• Cámara de fotos o iPad

• Escoliómetro

• Báscula
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• Laser
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Evaluación Postural
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El paciente con Escoliosis presenta:

• Desviación lateral de la columna vertebral

• Deformidad 3D del tórax y de la columna

• Alteración y deformidad postural 3D

• Presencia de prominencia durante el Test de Adams (torácica y/o lumbar)
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Evaluación Postural Estática - Postura de referencia

Frontal Sagital Frontal Flexión anterior

Chaytow 2006 - Aplicación clínica de las técnicas neuromusculares
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Ferreira 2010 - Postural assessment soffware (PAS/SAPO) validation and reliability. Clinincs 2010; 65(7):675-81

1. Tragus
2. Punto medio acromiom
3. EIAS
4. Fémur, trocanter mayor
5. Línea articular de la rodilla
6. Rótula, punto medio
7. Tuberosidad anterior de la tibia
8. Maleolo laterala
9. Maleolo medial
10. Punto medio entre 2º y 3er 
metatarso
11. Apófisis espinosa C7
12. Apófisis espinosa de T3
13. Angulo inferior de la escápula
14. EIPS
15. Línea media de la pierna
16. Punto medio entre maleolos
17. Calcáneo
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Evaluación Postural

• Relación en el plano frontal

• Relación en el plano sagital

• Prominencia

• Relación entre el bloque pélvico y el bloque torácico

• Información para poder clasificar en base a la clasificación de la BSPTS
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Evaluación con Escoliómetro
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Medición del Angulo de Inclinación Troncal

Cote P, Kreitz BG, Cassidy JD et al. Spine, 1998. Bunnell  W. Outcome of Spinal Screen. Spine, 1993. 

Escoliómetro

Evaluación de prominencia

Diferencia entre lado izquierdo y derecho

Posición sentado

Pelvis en posición neutra

Perpendicular al suelo

> 5º ATI               Derivación al especialista
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ATI 2 = Prominencia Lumbar

ATI 1 = Prominencia Torácica

ATI 3 = Curva Estructurada  
             Torácica Superior

REF 1 = Bloque torácico superior

REF 2 = Pelvis en posición neutra, 0º

Medición del Angulo Troncal de Inclinación
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Calidad de vida
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Medición de la capacidad vital

Test Funcional Pulmonar: 
• Espirometría

Kisner et al.,1996; Grossman et al., 1982, Leonget al., 1999.
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Scoliosis Research Society-22 (SRS-22) 

Bad Sobernheim Stress Questionnaire (BSSQ) 

Others: 
Trunk Appearance Perception Scale (TAPS) 
Scoliosis Research society-36 (SRS-36)  
Quality of Life Spinal Deformities (QLSPD) 
Italian Scoliosis Youth Quality Of Life (ISYQOF)

J Sánchez Raya. Scoliosis 2012. Rigo. Scoliosis 2012. Asher. Spine;2004.  
Botens-Helmus et al. Scoliosis 2006. D'Agata et al. Scoliosis 2010. www.srs.org. Climet Spine, 1999. 

Evaluación de la calidad de vida relacionada con la salud 
Desarrollado para la evaluación pre-post quirúrgica 
Citado con mayor frecuencia en la literatura

Evalúa el posible estrés generado por el uso del corsé

Calidad de Vida - Cuestionarios
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Items

Función/Actividad

Auto Imagen

Salud Mental

Satisfacción

Total:

Dolor    
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Evaluación Clínica

• Evaluación Postural

• Altura / Peso

• Escoliómetro

• Espirometría

• Cuestionarios de Calidad de Vida
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Evaluación	de	la	calidad	de	vida	
en	pacientes	con	 

escoliosis	idiopática

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta
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Programa

• CDVRS	
• Cuestionarios:	SRS-22,	ISYQOL,	BSSQ,	TAPS	
•Dimensiones	psicológicas	en	el	campo	de	la	escoliosis.Copyrig
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1.Salud
Definición	de	la	OMS	de	Salud	(1948)	

La	 salud	 es	 un	 estado	 de	 completo	 bienestar	 físico,	 mental	 y	
social	y	no	solamente	la	ausencia	de	enfermedad	
Tradicionalmente	medida	en	EEUU	desde	el	déficit:	mortalidad	y	
morbididad.		
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	Calidad	de	vida	relacionada	a	la	salud	(CVRS)

• Constructo	multidimensional:	 aspectos	 físicos,	 emocionales,	
sociales	

• Evaluación	subjetiva	por	parte	del	paciente	
• Impacto	de	la	enfermedad/tratamiento	sobre	la	persona	1	

• Proceso	dinámico	en	el	 tiempo	 (según	edad,	etapa	vital	del	
paciente	y	fase	de	la	enfermedad).	
1.	Fernández	JA,	Hernández	R,	Siegrist	J	 (2001).	El	perfil	de	calidad	de	vida	para	enfermos	crónicos	(PECVEC):	un	método	para	evaluar	bienestar	y	funcionalismo	en	 la	práctica	
clínica.	Atención	Primaria;	28:	680-9.	
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CVRS	en	un	adolescente

• Cambios 
físicos

• Desarrol
lo social

• Desarrol
lo 

cognitiv
o y 

emocion
al

√:	Origen	latino	

Ad:	hacia.  
Alescere:	crecer,	
convertirse	en	adulto	

Hacia	el	crecimiento
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1.4	Imagen	corporal:	definición	(Cash,	2011).
Experiencia	psicológica	multifacética	relacionada	con	el	cuerpo	
(embodiment),	pero	no	exclusivamente	con	la	apariencia	física	
	

Imagen	

corporal

Auto-Percepciones

Actitudes	propias

Pensamientos

Sentimientos	

Conductass	
Copyrig
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2.	 Instrumentos	de	mediciones	de	
la	CVRS	en	pacientes	con	Escoliosis	
idiopáticas
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Instrumentos	(Climent,	2009)

1. Genéricosà	Población	general	
2. Specíficosà	Enfermedad	específica	
3. Super-específicos	à	Aspecto	específico	de	la	

enfermedad		 	 	 	 	
Copyrig
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Genéricos Específicos Super-específicos

SF-36, SF-12 QLPSD (CAVIDRA) Brace Questionnaire 
(BrQ)

Paediatric Outcomes Data 
Collection Instrument (PODCI)

SRS-22 Spinal Appearance 
Questionnaire (SAQ)

Child Health Questionnaire 
(CHQ)  
Child & Parents

ISYQOL  Trunk	Asymmetry	Perception	

Scale	(TAPS)		

Bad Sobernheim 
Stress Questionnaire 
(Deformity) 

BSSQ (Brace)

Body Image 
Disturbance Questionnair
e-Scoliosis Version 
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El	uso	de	los	cuestionarios

¿Por	qué	no	discutir	las	respuestas	del	cuestionario	con	el	paciente?	
Valor	potenciado
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SRS-22

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta
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• Función	
• 5	ítems

• Dolor	
• 5	ítems

• Imagen	corporal	
• 5	ítems

• Salud	Mental	
• 5	ítems

2.1			SRS-22
Asher	MA,	Lai	SM,	Burton	D,	et	al	
Spine	2003;28:63–9.	3.

+

Satisfacción	
2	ítems

https://www.srs.org/professionals/online-education-and-resources/patient-outcome-questionnaires
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5	mejor-		1	peor

PUNTUACIÓN
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PUNTUACIÓN
• FUNCIÓN:	5,9,12,15,18	
• DOLOR:	1,2,8,11,17	
• AUTO	IMAGEN:	4,6,10,14,19	
• SALUD	MENTAL:	3,7,13,16,20	
• SATISFACCIÓN:	21,22	
• La	puntuación	máxima	en	cada	dominio	es	5,	la	puntuación	mínima	1.	
• Puntajes	más	altos	representan	una	mayor	calidad	de	vidaCopyrig
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Cómo	interpretar	la	puntuación  
	

Adolescentes	sanos	de	edad	entre	10-19	años	

Medias	SRS-22:		
Función	(4.31	±	0.54);	dolor	(4.44	±	0.67);	auto-imagen	(4.41	±	0.64);	
salud	mental	(3.96	±	0.81);	total	(4.26	±	0.54).
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Spine	Youth	Quality	Of	Life	
(ISYQOL)

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta

Copyrig
ht by BSPTS-Concept by Rigo

2.2		Spine	Youth	Quality	Of	Life	(ISYQOL)

• ISYQOL		

• mide	la	CVRS	en	adolescentes	(10-18	años)	con	escoliosis	y	
cifosis.		

• Procedimiento	estadístico:	análisis	Rasch

(Caronni	,	Sciumè,	Donzelli,	Zaina,	Negrini,	2017)
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ISYQOL
• Salud	

de	la	
column
a13	ítems

• Corsé	
• 7	ítems	

• Para	
pacientes	
tratados	
con	corsé:
20	ítemsCopyrig
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Instrucciones	para	la	puntuación  
 

Primera	fase:a	menor	calidad	de	vida,	mayor	puntuación  

• Los	ítems	que	investigan	problemas	relacionados	con	la	columna	se	
codifican	0-1-2	(0:	nunca;	1:	a	veces;	2:	a	menudo).	

• Los	ítems	que	investigan	pensamientos	positivos	se	codifican	2-1-0	(2:	
nunca;	1:	a	veces;	0:	a	menudo).

Copyrig
ht by BSPTS-Concept by Rigo

Instrucciones	para	la	puntuación.	Segunda	fase:	

A	mayor	puntuación,	mejor	calidad	de	vida

The	final	score	ranges	

	from	0	to	100%.
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Trunk	Appearance	Perception	Scale	(TAPS) 

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta
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2.3	Trunk	Appearance	Perception	Scale	(TAPS) 

Correlación	con	Cobb	=	-0.55

¿Cuáles	de	estas	imágenes	representa	mejor	tu	cuerpo?
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PUNTUACIÓN	
De	1	(mayor	escoliosis)	a	5	(menor	escoliosis).	
Se	obtiene	una	puntuación	media	sumando	las	
puntuaciones	de	los	3	dibujos	y	dividiendo	por	3
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TAPS	PARA	PROFESIONALES	(TAPS-Phy)	 

Correlación	entre	TAPS-Phy	y	ATRI	(r = −0.54	to	−0.75),	Max	Ángulo	de	Cobb	(r = 
−0.47	to	−0.6)	y	TAPS-Pat	(r = 0.29	to	0.34)	eran	estadísticamente	significativos	
(p < 0.01).

Copyrig
ht by BSPTS-Concept by Rigo

 
 

BSSQ	–	Bad	Sobernheim	Stress 
Questionnaire	 

 

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta
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2.4	BSSQ	–	Bad	Sobernheim	Stress  
Questionnaire	 

 
8	ítems	evalúan	el	nivel	de	estrés	debido	a	la	escoliosis	o	el	corsé

BSSQ	Deformity
• Alemán,	polaco,	chino,	persa

BSSQ	Brace
• Alemán,	 español,	 polaco	 chino,	 persa,	
italiano,	japonés.

Total:	0-24	
0=	estrés	
3=	no	estres
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	Dimensiones	psicológicas.	
Comunicación	alrededor	de	la	escoliosis

Elisabetta	D’Agata	

Doctora	en	Psicología	

	Psicoterapeuta	
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1.	Normalizar/des-patologizar
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Escoliosis	en	la	naturaleza
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	2.	Información

http://www.settingscoliosisstraight.org/
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3.	App	de	Anatomía
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4.Lenguaje

Riss
er	

ATRI

Cobb Deformidad
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5.Deformidad

Etimología	latín:	de-forme:	

alteración	de	la	forma		
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¿Qué	podriamos	decir?

Anomalía					alteración			asimetría		desviación		curva	

	 	 	 	 	

https://www.kpwashingtonresearch.org/files/1814/1062/9858/PRISM_readability_toolkit.pdf

P l a i n	 L a n g u a ge	 Fo r	 H e a l t h	 C a r e	

Professionals	 To	 Improve	 Communication	

With	Patients
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6.	¡Cuidado	con	el	lenguaje!
Estético/cosmético	

Relacionado	con	belleza	
Indirectamente:	fea		

		

Formas	alternativas:	
Alineamiento,	mejora	del	crecimiento,	
	más	centrado	a	nivel	del	cuerpo

❑Tratamiento	conservador

❑Escoliosis		
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7.	Preguntando	sobre	menarquia

Las	niñas	de	todo	el	mundo	reportan	sentimientos	de	vergüenza	y	

miedo.	Preguntar	al	respecto	solo	después	de	haber	creado	una	

relación	con	el	paciente
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	8.	Examen	físico	del	paciente

“E l	 pac iente	 puede	 sent i rse	
vulnerable,	 ansioso,	 avergonzado	 o	
físicamente	incómodo	(...)”	

Consentimiento	del	paciente
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9.	Escoliosis	está	afuera:	un	enemigo
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La	escoliosis	está	fuera:	un	enemigo
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10.	No	es	una	escoliosis.	  

No	se	identifica	 
con	su	escoliosis.	Tiene	escoliosis.
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El	paciente	es	una	Escoliosis
Profesional	

Reducción:	Escoliosis	=	Identidad	
Preguntas	y	atención	alrededor	de	la	
escoliosis

Paciente	

Víctima	 à Imagen	 corporal	
negativa,	autoestima	negativa.	
Conducta:	 todo	 gira	 alrededor	 de	
la	escoliosis	
Emociones:	 tristeza	 (aplanamiento	
vital),	miedo,	rabia,	culpa
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Relación	con	el	paciente
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Preguntas para el paciente

• ¿Cómo	está?	
• ¿Qué	curso	escolar	hace?	
• ¿Extraescolares?	
• ¿Alguna	actividad	que	le	gusta	mucho?	¿Cuánto	
tiempo	les	dedica?	

(no	verbal)	
¿Cómo	habla?	Qué	calidad	tiene	su	voz?	¿Quién	mira	
cuándo	habla?		
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Elisabetta	D’Agata 
dagata.e@gmail.com

www.psychologyforscoliosis.com	


