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RESUMEN

El dolor lumbar es una patologia que afecta a personas en todo el mundo. En la investigacién
se presentan los resultados de una revision sobre la lumbalgia, sus caracteristicas clinico
epidemioldgicas, los mecanismos y beneficios de la técnica de Jones o tension/contratension
en el alivio del dolor. El objetivo de la presente investigacion fue determinar la utilidad de la
técnica de Jones en el alivio del dolor en pacientes con lumbalgia. Para darle cumplimiento se
realizé unainvestigacion descriptiva no experimental y de corte transversal. Se seleccionaron
21 resultados de estudios publicados a partir del 2019 en Google académico, Osteopathic
Research Web y las bases de datos regionales como Scielo, Latindex, Redalyc y bases
internacionales de alto rigor cientifico PubMed y Medline. Los principales aportes sobre el
tema se corresponden con las caracteristicas clinico epidemioldgicas de la lumbalgia,
mecanismos fisioldgicos y beneficios de la técnica de Jones para el alivio del dolor, no
obstante, ser escasos los resultados de investigaciones sobre el tema en los ultimos afios. Se
concluye que esta es una técnica util para aliviar el dolor en pacientes con cuadro clinico de

lumbalgia, patologia con alta prevalencia e incidencia que genera discapacidad y es fuente de

(CD) ev-rc ]

Esta obra estd baio una licenciahttps://creativeconmons.ora/licenses/bv-nc/4.0/deed.es ES


https://orcid.org/0000-0002-3859-7805
https://orcid.org/0000-0002-9439-2257%20%0d1
https://orcid.org/0000-0002-9439-2257%20%0d1
mailto:margaritalisethbecerra@gmail.com

€CIMED Revista Cubana de Reumatologia. 2023;25(3):e1166

EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

morbilidad. Los mecanismos fisioldgicos que se activan con la intervencién de diferentes
estructuras al ejercer presion sobre los puntos dolorosos sensibles disminuyen el dolor en el
area afectada.

Palabras clave: dolor lumbar; lumbalgia; mecanismo fisiolégico; técnica de Jones;

tension/contratension

ABSTRACT

Low back pain is a pathology that affects people all over the world. The research presents the
results of a review on low back pain, its clinical-epidemiological characteristics, the
mechanisms and benefits of the Jones technique or tension/countertension in pain relief. The
objective of this research was to determine the usefulness of the Jones technique in relieving
pain in patients with low back pain. To comply with it, a non-experimental and cross-sectional
descriptive investigation was carried out. Twenty-one results of studies published as of 2019
in academic Google, Osteopathic Research Web, and regional databases such as Scielo,
Latindex, Redalyc, and highly rigorous international PubMed and Medline scientific databases
were selected. The main contributions on the subject correspond to the clinical-
epidemiological characteristics of low back pain, physiological mechanisms and benefits of
the Jones technique for pain relief, however, the results of research on the subject in recent
years have been scarce. It is concluded that this is a useful technique to relieve pain in patients
with a clinical picture of low back pain, a pathology with a high prevalence and incidence that
generates disability and is a source of morbidity. Physiological mechanisms that are activated
with the intervention of different structures by exerting pressure on sensitive painful points
decrease pain in the affected area.

Keywords: low back pain; low back pain; physiological mechanism; Jones technique;

tension/countertension
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Introduccion

La lumbalgia se puede definircomo la sensacion dolorosa en la region lumbar de la columna
vertebral que afecta la movilidad normal. (V{2 La etiologia es variada por la presencia de
diferentesestructuras que pueden estarimplicadas. Se reconocen factores de riesgo (postura,
obesidad, estatura corporal, estados depresivos) que inciden en su aparicion. (2.3

El sintoma fundamental es dolor persistente en la region lumbar baja, que irradia a glateos,
region inguinal y miembros inferiores, dolor que puede llegar a ser a persistente e
incapacitante. Restringe el movimientodelpacientey lo limita para la marcha, con repercusién
en el bienestar personal, las actividades cotidianas, familiares y laborales. ( Por ello el
tratamiento primordial consiste en aliviar el dolor y eliminar la incapacidad resultante (V.5

El manejo terapéutico incluye tratamiento farmacolégico y no farmacoldgico. La fisioterapia
con el empleo de diferentes modalidadesy técnicas juega un papel significativo en el alivio del
dolor. Una de ellas la técnica de Jones actua sobre las partes blandas, en particular el tejido
muscular con el proposito de aliviarel dolor, recuperar la actividad osteomioarticular y lograr
la realizacion normal de los movimientos. (2.5

Esta técnica de tensidn y contratension es un tratamiento de manipulacion osteopatica de
estiramiento en la que el terapeuta localiza el punto gatillo con el objetivo de ubicar el misculo
en posicion para disminuir el dolor, relajar la contraccion muscular y aliviar al paciente. ©

Por tal razon, se resuelve realizar el presente estudio con el objetivo de determinar la utilidad
de la técnica de Jones en el alivio del dolor en pacientes con lumbalgia, teniendo en cuenta las
consecuencias de esta patologia para la calidad de vida de los pacientes afectados. Se
considera, ademas, la estructura de la columna vertebral y sus funciones en la movilidad,
sostén y proteccion de estructuras nerviosas; la molestia ocasionada por la sensacién
dolorosa y el riesgo de riesgo de discapacidad. Las potencialidades de la fisioterapia, en
particular los aportes publicados sobre la técnica de Jones y los mecanismos fisioldgicos

motivan a profundizar en el analisis del tema.

Métodos
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Serealiz6é unainvestigacion descriptiva no experimental y de corte transversal, consistente en
una revision en busca de informacién actualizada con el objetivo de determinar la utilidad de
la técnica de Jones en el alivio del dolor en pacientes con lumbalgia.
Debido a la gran incidencia de la patologia, la multicausalidad y los efectos de la técnica a
emplear, que puede ser utilizada por si sola o concomitante con otros tratamientos se supone
la posibilidad de una extensa informacion cientifica actualizada.
Los criterios de inclusidon considerados para la seleccién e inclusién de resultados fueron:

e Tema de investigacion dirigido al tratamiento de la lumbalgia y la implementacion de

técnica de Jones

e Articulos, libros o tesis con logica y adecuada metodologia y resultados
Como criterios de exclusion se tuvieron en cuenta:

e Articulos que no se correspondan con el tema investigado

e Articulos con errores en la estructura metodolégica o en los resultados.
El buscador mas utilizado fue Google académico para el andlisis de las caracteristicas clinico
epidemioldgicas de la lumbalgia, los mecanismos fisiologicos y beneficios de la técnica de
Jones en el alivio del dolor lumbar. Se consulté también el buscador Osteopathic Research
Web y las bases de datos regionales como Scielo, Latindex, Redalyc y bases internacionales
de alto rigor cientifico PubMed y Medline.
Seintrodujeron palabrasy frases claves en espafiol einglés para la busqueda como: lumbalgia,
dolor lumbar (low back pain), técnicas de tratamiento, técnica de Jones (Jones technique),
tension/contratension y otros términos asociados. Se combinaron términos para establecerla
relacion lumbalgia-técnica de Jones. Se leyeron un total de 36 resumenes, se seleccionaron 29
documentos que fueron leidos en su totalidad. Finalmente se seleccionaron 20 para el estudio.
La figura 1 representa el diagrama de flujo para la revision, seleccién e inclusion de resultados

de estudios publicados.
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Fig. 1 Diagrama de flujo para el analisis y seleccion de articulos.

Todos los resumenes fueron leidos y se realiz6 el analisis de los que cumplian los requisitos
para la seleccion y analisis de los resultados. Se incluyeron articulos de diferente clasificacion,
tesis, libros y otras fuentes de informacion.

El andlisis de la informacion posibilité la recopilacién de los aportes para realizar la discusion
cientifica y arribar a conclusiones sobre el temay el objetivo determinado y formulado al inicio

del estudio.

Resultados
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Para la determinacion de la utilidad de la técnica de Jones en el alivio del dolor en pacientes
con lumbalgia atendidos en el centro de salud de Guaranda es importante hacer referencia a
los aspectos que se exponen a continuacion:

Caracteristicas clinico epidemioldgicas de la lumbalgia

Estudios realizados en los ultimos afos muestran que la lumbalgia es frecuente. Su
prevalencia se ha incrementado en el tiempo, también en relacién con la edad. Se registran
diferencias en cuanto al sexo, mayor en mujeres que hombres. (4 8 Los datos estadisticos
revelan que entre el 70 % y el 85 % las personas en algun momento de su vida padecen crisis
de lumbalgia aguda y en el 7,7% puede hacerse crénica.

El dolor crénico tiene una afectacion entre el 25y 29 % a nivel mundial.(®)-Se reporta incidencia
anual de dolor lumbar no especifico entre el 40-50 % (9 Representan una causa de limitacion
fisica en menores de 45 anos Pueden incidir factores de riesgo, sea por haber presentado
episodios previos, por la ocupacion laboral o practicas deportivas de fuerza. (9

En Latinoamérica se reporta un 10,5 % de la poblacién afectada. En Ecuador no se encontraron
datos sobre la repercusién del dolor lumbar en la capacidad funcional de los pacientes, sin
embargo, esta entidad representa la séptima causa de morbilidad, que representaun problema
de salud.(" Estudio realizado entre 2017 y 2020 en un centro de Atencion primaria de salud en
el pais muestra incremento en la frecuencia de consultas, con mayor incidencia en grupos
etarios con edad laboral y disminuye gradualmente en la adultezmayor. Predomina la atencién
a mujeres con 3 0 mas consultas por afio, la mayoria jévenes.®

En los servicios de emergencia son frecuentes los cuadros de lumbalgia como motivo de
consulta en personas de todas las edades y generalmente, necesitan, ya sea reconsultas o
policonsultas. ® Por esta razon en la literatura cientifica se identifica como el segundo motivo
de visita a médico, traumatoélogo, rehabilitador y fisioterapeuta, por lo que requiere de un
manejo, diagndstico y terapéutico, interdisciplinario.®)

La lumbalgia es el resultado de determinados mecanismos, traumatismos, alteraciones,
anatémica o fisioldgica, de la interaccion de diferentes estructuras: discos intervertebrales,
raices de nervios espinales, placas terminales, articulaciones facetarias, sacroiliacas,
musculos, vasos sanguineos, fascias musculares, huesos, nervios y meninges, en las que se

genera la sensacion nociceptiva.
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La manifestacion clinica fundamental es el dolor en la region lumbar, se extiende desde el
borde inferior de las costillas hasta el pliegue superior de los gluteos y puede ser irradiado a
uno o ambos miembros inferiores, asociarse a inflamaciéon y contraccion muscular y
compresion de las raices medulares. El dolor, segun el tiempo de duracién, puede ser agudo
(desde 1 dia hasta 12 semanas) o crénico (mds de 12 semanas). 4

La lumbalgia aguda es un sintoma, generalmente consecuencia de un trauma o intervencion
quirdrgica, que emite sefial al cerebro donde se elabora la respuesta al dafio ocurrido en el
tejido. Se acompafia de otras manifestaciones como tension muscular, rigidez con episodios
recurrente que provocan alteracion de la sensibilidad y generan limitacion de movimiento. (39
Los episodios pueden serrecurrentesy persistentes. Laasociacion con factores psicosociales,
incluidos depresidn y ansiedad influyen en la intensidad y cronicidad del dolor. La lumbalgia
crénica, generalmente, es una comorbilidad. (19

El dafio muscular es frecuente en el diagnéstico de contractura muscular. Una banda tensa por
elacortamiento de las sarcomeras, identificada al palpar por el aumento de consistencia donde
se encuentranlos puntos dolorosos sensibles,area de gran sensibilidad, que al tacto reproduce
el dolor. Pueden estar presentes en la fascia, tendones de los diferentes musculos localizados
en la regién lumbar. (11.(12)

La lumbalgia puede presentar manifestacionesclinicas diferentes de acuerdo a las causas que
lo generan: 313)

e Dolor que disminuye con el reposo y al flexionar la columna, sin embargo, cuando se
flexiona la columna o se realizan movimientos se incrementa. Puede irradiar a region
glutea, ingle y extenderse hasta la rodilla. Las causas son de origen facetario,
inflamatorio o degenerativo.

e dolor queirradia a diferentes areasy estructuras, asociado con el recorrido de una raiz
nerviosa. Inciden causas como hernia de nucleo pulposo, la estenosis del canal
raquideo y de la salida de las raices nerviosas.

e dolor dinamico que se irradia a extremidades inferiores y provoca claudicacién
intermitente. Comun en adultos mayores. La causa fundamental es estrechamiento del

canal raquideo que comprime las raices nerviosas.
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e dolor con caracteristicas atipicas con manifestaciones asociadas a patologias extra
axiales y signos de alarma. Se relaciona a etiologias inflamatorias, infecciosas,
tumorales, psicologicas o multifactoriales.
En resumen, la lumbalgia, fundamentalmente la aguda, una patologia frecuente en el mundo,
en personas de cualquier,aunque con mas incidencia en adultos que no sobrepasan los 55, del
sexo femenino. El dolor como sintoma fundamental repercute negativamente en la calidad de
vida de la persona que la padece.

Mecanismos fisioldgicos de alivio del dolor de la técnica de Jones
La técnica de Jones (tension/contratension) es una técnica de terapia manual, funcional e
indirecta dirigida a la manipulacién de tejido blando donde se refleje dolor, puede aplicarse en
la mayoria de los musculos del cuerpo. () Con esta técnica se actla para aliviarla sensacion
dolorosa en estructuras esqueléticas, articulares y miofasciales, asi como las que se
relacionan con ellas. @
El proceder terapéutico la tension/contratension favorece la comprension sobre la fisiologia
del tejido, la forma en que se desarrollan los patrones de movimiento en una postura anémala
y, sobre esa base proteger las estructuras vitales de una lesién. (27) Es una técnica sencilla, no
obstante, es esencial que el fisioterapeuta domine las caracteristicas anatomofisiolégicas de
la estructura a manipulary poseer tacto fino para que al palpar no se produzcan dafos. Se
reportan pocas contraindicaciones. ()
La propuesta de Jones hace referencia a fundamentos fisioldgicos que tienen lugar en las
estructuras que intervienen en el inicio y alivio del dolor como parte de lo que él llamé como
mecanismo lesional, proceso que analiza y describe como transcurre la funcion de la red de
estructuras que intervienen en el mismo. Considera que un dafo o trauma incita al
estiramiento del muasculo. (1415 Se emite retroalimentacion por via aferente que alerta sobre
posible lesién miofascial durante el estiramiento. (7.9 Como respuesta el organismo trata de
prevenirlesiones miofasciales, se contraen de forma rapida los tejidos miofasciales afectados,
el musculo agonista se acorta y como consecuencia se estira el antagonico. ()14
El acortamiento (tensién) rapido del musculo agénico con el estiramiento (relajacion) al
unisono del antagoénico estimula un reflejo inapropiado que se manifiestaen un punto sensible

del masculo antagénico. (79 Cuando un musculo se estira de forma drastica, los husos
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musculares también se estiran, y provocan la contraccion refleja de las fibras musculares del
mismo musculo. Este reflejo dinamico de estiramiento es la sefial que se trasmite a la médula
espinal y provoca la contraccion refleja. (19

El estimulo induce un incremento en la velocidad del impulso para dar una respuesta rapida al
cambio de longitud del huso. Las encargadas de emitir dicha respuesta son las terminaciones
nerviosas primarias que forman parte de la inervacion sensorial del huso. La velocidad de
descarga de impulsos disminuye cuando la longitud deja de aumentar. La actividad gamma
estimula las fibras y las fibras intrafusales y se incrementa la respuesta del huso. (14

Este mecanismo tiene su base en los cambios bioquimicos y eléctricos a nivel neuronaly de
fibra muscular. El estiramiento provoca liberacién de acetilcolina que estimulala motoneurona
gamma y activa los extremos proximales de las fibras intrafusales del musculo, se estiran las
regiones centrales que abren los canales idnicos para la entrada de sodio, se genera un
potencial de accién, que aumenta la sensibilidad al estiramiento que sera trasmitido a la
médula. Este proceso es modulado por las neuronas motoras gamma. (14)(15)

Se describe que la tensién excesiva del musculo y el dolor asociado es una respuesta al
estimulo, dafio ocurrido que provoca reaccion intensa (reaccion de panico) cuya consecuencia
es limitar la amplitud de la articulacion. En este momento la funcion del huso muscular en el
control del tamafio del musculo para equilibrar la contraccion y relajacion es esencial en el
alivio del dolor y restablecimiento los movimientos. (14

Un analisis del mecanismo explica la existencia de un trauma que activa los nociceptores que
se encuentran en una regiéon muscular, envio de sefales por la red nociceptora (axones)y la
médula. La liberacién de transmisores peptidicos provoca vasodilataciéon que reducen el
umbral nociceptivo. El reflejo de los axones llega al sistema nervioso central y la periferia. Las
neuronas de la médula envian sefiales al sistema nervioso central para reconocer el dolor, al
sistema nervioso auténomo y a las motoneuronas para activar mecanismo de defensa.('¥

La esencia de la técnica de Jones es propiciar en el paciente la adopcion de una posicion de
relajacion comoda en la que no perciba el dolor, a partir de identificar la causa que producia la
contraccion e inhibir la actividad que provoca la afectacion.('9) Esta técnica se basa en
encontrar los puntos dolorosos (puntos sensibles y puntos gatillos) se utilizan para detectar
las disfunciones en los tejidos acortados y sirven de guia para llegara la maxima relajaciony

alivio del dolor.(1”)
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Localizacion del punto doloroso sensible en la piel que expresa tensiones: cutaneas,
musculares, conjuntivas o aponeuroticas

e Ubicacion del paciente en posicion comoda, muy relajado, con el menor dolor posible.

¢ Mantener la posicion por 90 segundos.

e Retorno lento y pasivo a la posicion inicial.

e Constatar estado de relajacién
La secuencia de pasos, también identificados como principios, favorece el alivio del dolor. El
mecanismo fisioldgico que lleva a la analgesia transcurre durante la aplicacion de la técnica,
con implicacién de mecanismos que conlleven a la homeostasis.(10.(17)
La presién ejercida en el punto doloroso produce una compresion isquémica, es decir
disminuye el volumen de sangre en el punto por vasoconstriccion de las arterias, arteriolasy
capilares que llegan al musculo. Al retirar la presioén los vasos se dilatan, el volumen de sangre
en el misculo aumenta y se alivia el dolor.(?)
Los mecanismos fisiolégicos que tienen lugar en la red de estructuras relacionadas con el
dolor lumbar se desencadenan con la aplicacién la técnica. La accion sobre cada punto
doloroso provoca el estiramiento constante, ritmico y forzado del misculo, genera un impulso
que estransmitido a los husos neuromuscularesy las estructuras del sistema nervioso central
y disminuye la actividad gamma. Por otra parte, los receptores tendinosos provocan una
inhibicion de las motoneuronas alfay gamma. Este mecanismo homeostatico tiene efectos
positivos en el alivio del dolor.

Beneficios de la aplicacion dela técnica de Jones en pacientes con lumbalgia,

relacionado con el alivio del dolor.

Se reconoce que la técnica de Jones es sencilla, de gran la importancia y de pocas
contradicciones, que relaja la musculatura y asegura eficacia en sus resultados y beneficios a
los pacientes, que por sus caracteristicas no invasivas puede ser utilizada como tratamiento a
personas con patologias y comorbilidades asociadas, sin contraindicaciones. (91519

Varios estudios revelan que la aplicacién de la técnica de Jones es eficaz en el alivio del dolor.
Su utilizacién en la lumbalgia también trae efectos positivos. Se reporta reduccion del dolor en
los musculos gluteo medio, aductor largo y psoas. No obstante, se expone que la mejoria no

perdura en el tiempo. (20
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Otros estudios revelan que su aplicacion es mas eficaz asociada a otras formas de
tratamiento.(19.(') Para lograr la éptima efectividad se sugiere aplicar varias veces, no
obstante, cada vez que se aplica el paciente nota mejoriay van disminuyendo las molestias en
cada sesion.(9(20)

Se hace alusioén a la importancia de determinar las causales de la lumbalgia antes de ser
aplicada, pues existen enfermedades y patologias para las que esta contraindicada su
utilizacién: tumores malignos, aneurismas, trastornos inflamatorios agudos, alteraciones
cutdneas, osteoporosis, hernias discales y fracturas, traumatismo o cirugias recientes. ©).(19.(19
Se puede sintetizar que la técnica de Jones es eficaz no ocasiona danos y el proceder manual
sencillo posibilita la disminucién del dolor, la realizacion de los movimientos, que la convierte
en un tratamiento muy recomendado

El mayor numero de investigaciones publicadas sobre el tema hace alusion a la aplicaciéon en
musculos de laregidn cervical, trapecio y relacionados con la articulacion temporomandibular
y los beneficios de su aplicacion. Por otra parte, también se encuentra una amplia gama de
resultados de investigacion sobre la lumbalgia, epidemiologia, clinica y la aplicacion de
diferentes tratamientos, farmacoldgicos y/o de técnicas terapéuticas para el alivio del dolor.
Sin embargo, es limitado el nimero de estudios, sobre todo en los ultimos 5 afios donde se
combinen términos como: lumbalgia, dolor lumbar, técnica de Jones y tension/contratension.
La informacién reportada sobre la evidencia cientifica en lo referente a la lumbalgia en esta
etapa es exigua, teniendo en cuenta las ventajas de su aplicaciéon. Se reportan pocas

contradicciones y beneficios al paciente.

Conclusiones

La técnica de Jones es util para aliviar el dolor en pacientes con cuadro clinico de lumbalgia,
patologia con alta prevalencia e incidencia que genera discapacidad y es fuente de morbilidad.
Los mecanismos fisioldgicos que se activan con la intervencién de diferentes estructuras al
ejercer presion sobre los puntos dolorosos sensibles disminuyen el dolor en el area afectada,

no obstante, son escasos los resultados de investigaciones sobre el tema en los ultimos afos.
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