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ABSTENTION

La scoliose est due au sac scolaire oL'a une maweattitude
La scoliose est secondaire a une inégalité de lomgu

La Kinésithérapie est efficace
La natation a un effet favorabie
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Solution de continuité du pédicule de L5 (L4)
rupture des attaches postérieures

le glissement la cyphose

DECOUVERTE FORTUITE 80%

DOULEUORS 15

DEFORMATION 5%




PROFIL

Pas de rotation

rectiligne en
décubitus
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