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Nace en el ano 2004 con el afan de sumary — I ADECYL ) K
reunir a afectados de escoliosis en Castilla 'y -

Leon, tratando de visibilizar esta condicion

gue hasta entonces se habia encontrado en
el anonimato.
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Somos la unica Asociacion de Escoliosis
en toda Espana y la Unica que presta
servicios de tratamiento y asesoramiento.




Sensibilizar a |la poblacion y
a las Administraciones a
fomentar la educacion y
promocion de la salud.

Prestamos informacion, ayuda y
asesoramiento a personas con
escoliosis y sus familiares.

Prestamos tratamientos
especificos e individualizados.

Organizacion y participamos en
actividades relacionadas con la
columna vertebral (salud,
charlas, coloquios, participacion
en Congresos...)

Promovemos la investigacion
de la escoliosis y otras
alteraciones del raquis.
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La Escoliosis Idiopatica Adolescente (EIA) es una condicion de salud que afecta a la columna
vertebral y al tronco que se manifiesta con cierto grado de asimetria y presenta un potencial
de progresion durante el periodo de crecimiento.
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ternational Society for Scoliosis Orthopaedic

and Rehabilitation

I SOSORT

Treatment

;. COMO HACEMOS? ASI ES NUESTRO

DIAGNOSTICO

Signos clinicos

W TELERADIOGRAFIA

Minimizar exposicion

Modificar las proyecciones en las teleradiografias (PA>AP)
Metodos no radiograficos (topografia de superficie, criterios clinicos)

frat

PROYECTO

@ CAMINO DEL PACIENTE | DIAGNOSTICO - CRECIMIENTO

RAF‘P‘S

SEGUIMIENTOS

Sistemas con dosis bajas (EOS)

ANGULO DE COBB
« Diagnostico
e Clasificacion

« Toma de decisiones

EXCESO DE
RADIACION




\ Herramienta disenada en Universidad de Alberta (Canada) que utiliza la
topografia de superficie para obtener un modelo 3D del tronco que se
analiza a través de Redes Neuronales Convolucionales (CNNSs).

Moderado Severo)
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BACK En ADECYL_ llevamos desde princi!oios dg ano implementando entre
HN SCNR esta herramienta entre nuestros socios, mejorando y colaborando para
| potenciar su capacidad de prediccion.
!ADECYL

DIAS PREVIOS A
LA RADIOGRAFIA
DE SEGUIMIENTO

‘-...-—’;=”

12 SESION DE
TRATAMIENTO

DURANTE LAS

SESIONES DE
TRATAMIENTO s /
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KIEes GRADO DE DESARROLLO Y
PAMILARE CONSECUCION DE RESULTADOS

Pocos meses utilizando el nuevo modelo de |A para predecir
angulo de Cobb. El modelo se ha entrenado con méas de 650
Imagenes. Los resultados son mejores en casos leves
respecto a casos graves.

¢ QUE VEMOS NOSOTROS?

—= Herramienta para predecir lo que veremos en la radiografia.
= Cambios en la asimetria y forma del tronco.

== SIn ser el gold standard, da cierta tranquilidad a pacientes.
= Necesario aumentar imagenes entrenamiento.

= Obtener mejores resultados en casos severos.
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¢ QUE APORTAMOS A PACIENTES Y

FAMILIAS?

Es una gran oportunidad tanto
para nuestros socios y familiares
noder beneficiarse de esta

. herramienta.
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;. QUE APORTAMOS A PACIENTES Y

—
L11 CAMINO DEL PACIENTE | DIAGNOSTICO - CRECIMIENTO En SerVICIOS de TraumatOIOglla y
Rehabilitacion, desde la fisioterapia nos
ipnS . “r- .
oI AD‘OGRP‘F‘A permite ofrecer a familias y pacientes otra
B 10 © g ES .

DIAGNOSTICO g™ o™ eF perspectiva sobre el estado del tronco.

o 1

Signos clinicos
W TELERADIOGRAFIA SECUIMIENTOS
ea__3z/_\g-l"1 ove) (IR (Sews GAQW}

PATCH 2

Patch 2

Dev Sign - (Depression area)
Location L Right (Lumbar regior
Area 10277.45 mm?

RMS 10.8 mm

Max Dev -14.29 mm

Lat Dev 107.05 mm

Volume 55058.26 mm?®
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R ¢ QUE APORTAMOS AL SISTEMA DE
‘ Y5(A5I%II5LIARES

SALUD?

Consideramos que la implantacion de un sistema de este tipo seria toda una revolucion para el
Sistema de Salud de Castilla y Leon, afectando positivamente:

PACIENTES CONEIAY SISTEMA SALU,D TRAUMATOLOGi’A Y
FAMILIAS CASTILLA Y LEON REHABILITACION
Menor exposicion a Reduccion de costes Mejores decisiones
radiacion y abordaje mas derivados de las pruebas. sobre cuando realizar

especifico. radiografia de control.
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