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Trauma en el deporte:

una mirada

preventiva
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— RESUMEN

a practica deportiva es un factor protector para la salud

en el ser humano; sus efectos benéficos son variados y

numerosos para el optimo funcionamiento del organis-

mo. No obstante algunas lesiones pueden ocurrir du-

rante su ejecucion. Afortunadamente se conocen bien
Tos factores de riesgo que inducen al trauma deportive y se puede,
por lo tanto, abordar la prevencion para obtener la plenitud de los
beneficios que otorga el ejercicio, sin las molestias de una lesion
imprevista.

ras clave: ..
- Lesiones deportivas.
" Factores de riesgo.

El deporte, practicado con regularidad, es un reconocido factor protector
para ta salud; sus efectos benéficos sobre el organismeo han sido plenamente docu-
mentados por la profusa actividad investigativa de los iltimos afios.!*

El deporte tonifica [os misculos, endurece los huesos, aumenta y preserva
la movilidad articular, fortalece el corazon, mejora la circulacion, elimina los excesos
de grasa subcutanea, desvanece las preocupaciones y la tension emocional, favo-
rece la buena digestion, estimula el sistema nervioso, desarrolla la coordinacidn y el
equilibrio, corrige la postura, aumenta la eficiencia respiratoria, armoniza la figura
corporal v produce otros efectos altamente favorables a la salud, 7

No obstante, cuando la persona realiza el ejercicio fisico estd expuesta a una
iesion traumatica, dado que su cuerpo en movimiento esta sujeto a las leyes fisicas
{donde operan consideraciones como velocidad, fuerza, potencia, energia, resis-
tencia de materiales, carga, aceleracidn y desaceleracién, atraccidn gravitacional,
etc). Estas leyes sencillas en su naturaleza deben ser tenidas en cuenta para respe-
tar sus implicaciones y para aprovechar sus potencialidades.®

Por fortuna, la mayoria de las lesiones durante la prictica deportiva son de
caracter benigno; es decir, susceptibles de una satisfactoria recuperacion y gene-
ran cortas incapacidades.®'”

* MD Magister en fisiologia y salud piblica. Docente Facultad de Sajud Publica Universidad
de Antioquia.
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El deporte tonifica los
musculos, endurece los
huesos, aumenta y preserva
la movilidad articular,
Jortalece el corazon, mejora
la circulacion, elimina los
excesos de grasa
subcutdneq, desvanece las
preocupaciones y la tension
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sistema nervioso, desarrolla
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eficiencia respiratoria,
armoniza la figura corporal
¥ produce otros efectos
altamente favorables a la
salud. %7
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SUMMARY ,

ports are considered to be

a protective factor for

hwman health. Tts beneficial

effects are varied and

numerous in regard to the
optimal functioning of the body.
Nevertheless, some damage can occur
during physical performance. Fortunately,
the risk factors that determine sports inju-
ries are well known and subsequently we
can approach prevention so that the
multitude of benefits may be obtained
without the disturbance of any unfore see
on injuries,

El deporte de alto rendimiento,
competitivo, eniraiia por naturaleza ries-
gos de mayor magnitud, aunque rara-
mente fatales. En contraste, el deporte
realizado con intencién recreativa y
formativa suele representar riesgos
considerablemente menores, la mayo-
ria de los cuales son leves, circunscritos
yremediables.

Los efectos saludables que pro-
porciona el ejercicio superan
inmensamente los limitados riesgos que
genera. Este balance puede ser todavia
mAas positivo, si se toman las sesiones
de actividad fisica con actitud sensata
y preventiva.

La prevencion de las lesiones
deportivas es posible gracias al avance
del enfoque epidemiolégico hacia et
procesa traumatico. Se han logrado
identificar, con claridad, los diversos
factores de riesgo que aumentan la pro-
babilidad de que se presente la lesion
durante, 0 como consecuencia, de la
actividad fisica. La observacion inteli-
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gente de estos adelantos cientificos aportara a los programas de
promocién de a salud elementos para una efectividad mds plena en
la busqueda de salud fisica y mental para la comunidad.

Factores de riesgo

Los factores que predisponen a la lesién deportiva, v que
deben ser tenidos en cuenta en los programas de mantenimiento
fisico, pueden agruparse en torno a tres grandes categorias: 1) los
relativos al individuo mismo, 2} los factores propios del ambiente y 3)
aquellos atribuibles al tipo especifico de deporte practicado.

Relativos al individuo

.. -1, Calentamiento. Las estructuras misculo-esqueléticas re-
quieren, para funcionar Gptirmamente, unos cuantos minutos de acti-
vidad fisica previa, la cuai debe ser suave o moderada en intensidad.
No es prudente iniciar bruscamente actividades musculares vigoro-
sas, pues una actividad fisica imprevista puede sobrecargar las es-
tructuras antes de que hubieran alcanzado 1a consistencia y la tem-
peratura necesarias para tolerar el esfuerzo.

Toda actividad fisica intensa debe estar antecedida de una bre-
ve sesidn de ejercicios suaves de estiramiento vy contracciones (de
incremento gradual en duracion e intensidad). Esta sana precaucion
favorecera un mejor desempefio motriz y evitard al mismo tiempo, que
ocurran las lesiones més comunes de la practica deportiva,>!!

. - 2.Preparaci6n fisica. Quien no ha hecho ejercicio por mucho
tiempo no estd preparado para levantar 100 kg. de peso, ni para correr
una maraton de 20 ¢ 40 Km., incluse podria no estar apto para jugar
un partide improvisade de baloncesto o de futhol con su grupo de
amigos de ofros tiempos

Los tejidos del organismo son elementos vivos que se man-
tienen actualizados en su fortaleza estructural. Si los estimulos pasa-
dos y recientes han sido escasos a causa de la inactividad, los teji-
dos se debilitan (atendiendo a la conocida ley que establece que
drgano que no se ejercita se atrofia). Si por el contrario, las experien-
cias anteriores han ofrecido al organismeo la oportunidad de un forta-
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lecimiento estructural y funcional por medio de la actividad fisica
regular dosificada, éste alcanzara capacidades superiores en €l cam-
po motriz y estard en posibilidades de soportar cargas fisicas mayo-
res sin riesgo para su integridad.

Las capacidades adaptativas del cuerpo humano son asom-
brosas y admiten ajustes en su estructura cuando reciben los estimu-
los necesarios en forma gradual y dosificada (en tiempo ¢ intensi-
dad). y cuando se da lugar a los reposos necesarios para la compen-
sacion y la reconstruccion de los tejidos organicos.!! Estimulos de
la actividad fisica regular fortalecen el organismo, en tanto que los
estimulos de inactividad lo debilitan.

Puede afirmarse que del 60 al 80% de las lesiones comunes en
el deporte pueden atribuirse a sobrecarga fisica o mejor dicho, a una
desproporcion entre la carga fisica y el nivel de preparacion de las
estruciuras organicas para soportar dicha carga (véase figura 1), Esto,
por supuesto, alude a una cierta imprevisién personal cuando se
asumen esfuerzos fisicos que superan el nivel de adaptaci6n organi-
ca que hasta ese momente se ha obtenido >

ambiente
7%

sobrecarga

[ oA
calentamiento
2de cada 3 14%
lesiones se atribuyen 2 % -
a sobrecarga fisica ! .
accidente
3%

Figura 1. Factores determinantes cn las lesiones depottivas detectadas en un programa de
fsico (M Palacio, Becerra 1999 )
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ILas personas competitivas 275

tienen un riesgo mayor !

mujeres RR 349
hombres RR 2.20

=,

RR = Riesgo relativo

Figura 2. La competitividad como factor de riesgo para lesiones deportivas detectadas en
un pregrama de rantenimisnio fisico { Maninez, Palacio, Becerra 1999 )

Cuando el propésito es el de
ganar salud, basta una intensidad mo-
derada en la actividad fisica para lo-
grarlo incluso, las mas recientes reco-
mendaciones de las sociedades cienti-
fico-técnicas reconocen las bondades
aun de la actividad fisica de menor in-
tensidad, siempre y cuando sea practi-
cada con regularidad de unos 30 minu-
tos cinco veces por semana, de ser
posible diariamente. !>

3. Competitividad, Buena parte
de las lesiones producidas pot sobre-
carga fisica, derivan su origen de impul-
sos nacidos en el propio individuo,
quien, de alguna manera, decide afron-
tar demandas fisicas indebidas, induci-
das probablemente por el deseo de su-
perar en ejecuciones a un contrincante
real o imaginario ( véase figura 2},

El ser humang es altamente pro-
clive a los desafios y confrontaciones.
Esto contribuye, probablemente, a lle-
nar una de sus necesidades mas senti-
das: el reconocimiento, ef prestigio, el
respeto v la necesidad de sentirse im-
poriante frente a los demas.™

Pues bien, conviene refrenarse
un poco, esta ansia por el reconoci-
miento a fa hora de practicar deportes.
Es preferible y mds saludable gozar de
la actividad deportiva como vivencia
participativa, recreativa ¥ social, antes
que arriesgar la integridad fisica sola-
mente por satisfacer la temporal vani-
dad de la competencia fisica.

El referente mas apropiado para
comparar y confreatar el rendisiento, es
el propio organismo. Es prudente avan-
zar gradualmente en las aspiraciones, a
medida que el cuerpo muestra eviden-
cias de progreso en su fortalecimiento
estructural y funcional. Sin sobresaltos
ni desmanes es posible alcanzar niveles
muy altos de ejecucién mediante incre-
mentos dosificados de a actividad fist-
ca; consultando, siempre, la disposicién
y capacidad del organismo y recordando
que cada guien Heva su propio ritmo.
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Puede afirmarse que del 60
al 80% de las lesiones
comunes en el deporte
pueden atribuirse a
sobrecarga fisica o mejor
dicho, a una desproporcion
entre la carga fisica y el
nivel de preparacion de las
estructuras organicas para
soportar dicha carga (véase
figura 1). Esto, por
supuesto, alude a una cierta
imprevision personal
cuando se asumen esfuerzos
fisicos que superan el nivel
de adaptacion organica que
hasta ese momento se ha
obtenido.”!?

!

Algunas lesiones pueden ser causadas por el sobreuso o el
alto impacto de las estructuras orgénicas en entrenamientos prolon-
gados. En ambos casos se alude a sobrecargas fisicas bien sea en su
larga duracién o en su alta intensidad. Es preciso recordar que el
organismo estd constituido por tejidos organicos susceptibles de
sufrir los efectos de una carga excesiva para ciertas condiciones
momentaneas de resistencia.

Existen personas que toman el deporte como un obsesion,
pero todo extremo es vicioso; 1a moderacion v el disfrute del ejercicio
es la norma rectora de la actividad fisica en promocién de la salud.

-Implementacién deportiva. Algunos elementos simples fa-
vorecen una practica deportiva placida, satisfactoria y satudable. La
indumentaria moderna ofrece una vistosa variedad en disefios y pre-
cios accesibles a la mayoria de personas. La ropa deportiva es incluso
utilizada como ropa casual.

El deporte se disfruta mejor y disminuye los riesgos, cuando
se utiliza la ropa deportiva adecuada. Para realizar las actividades de
mantenimiento fisico mas comunes, como caminar, trotar o hacer gim-
nasia, basta con una camiseta de algoddn y una pantaloneta corta
para estar en la forma apropiada.

El zapato de goma suave o zapato tenis es el complemento
fundamental para la practica saludable de deportes, acompaidiado de
una media de algodon medianamente gruesa. El desempefio confor-
table del pie, la amortiguacion, la proteccién y la aireacion que se
requieren, son comodidades que permiten una préactica deportiva
agradable y segura. Cabe sefialar que cerca del 50% de las lesiones
comunes que ocurren en la actividad orientada hacia el mantenimien-
to fisico, ocurre en las piemnas, especialmente en los tobillos {véase
figura 3). El esguince de los ligamentos externos del tobillo es una
lesién comun que se produce al seportar el propio peso corporal al
desplazarse.'®

Figura 3. Sttios anatdmicos en los cuales ocumen las lesiones deportivas detectadas en un
programa de 1 i fisien { M Poloacio, Beestra 1999 )

73.5 % de las lesiones
en el miembro inferior

50 % de las lesiones
acurren en la pierna
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-Zapatos tenis y calcetines apropiados, ademds de otorgar
mas placer al desplazamiento del practicante, le confieren la seguri-
dad necesaria a sus actividades fisicas de promocion de la salud.

Factores del ambiente

. -1, Temperatura. La actividad fisica aumentz la temperatura
interna del cuerpo. Si a ello se suma una temperatira ambiental muy
alta, el resultado puede conducir a la deshidratacién y a disfunciones
musculares y hemodindmicas. Durante una sesidn de ejercicios se
pueden eliminar por transpiracion entre 200 y 2,000 ml de agua y
electrolitos dependiendo de las condiciones térmicas y la intensidad
y de la duracion del ejercicio. La hidratacién en el deporte es, por
tanto, una precaucion mandatoria y puede hacerse con suministros
dosificados de liquidos orales antes, después e incluso durante la
practica det deporte.

. - 2. Escenario. El ambiente donde se practica el deporte es
tamblén un factor critico para el disfiute del ejercicio y para la preven-
cidn de lesiones orgdnicas. Caminar, trotar o correr por senderos
firmes, rodeados de édrboles frondosos y aire frescos realmente un
placer para el cuerpo y para el espiritu; al tiempo que se minimizan las
posibilidades de una lesién en algan sitio del aparato locomotor. Es
importante seleccionar con cuidado el lugar donde se desea hacer
ejercicios, asi ello implique el esfuerzo de un desplazamiento mayor,
el cual podria quedar bien compensado por el disfrute v la seguridad
de la practica deportiva.

13 Otros. La humedad, 1a presion barométrica, a altura y otros
factores puramente ambientales tienen marcada influencia sobre ¢l
rendimiento deportivo y deben ser tenidos en cuenta al momento de
la préactica deportiva con orientacién a la salud. Estos factores son
especialmente criticos en deportes de alto rendimiento, en los cuales
se gjecutan las competiciones a pesar de las condiciones ambienta-
les desfavorables. La salud debe priorizarse en los programas de
promocion de la salud de manera que han de buscarse las condicio-
nes que ofrecen al mismo tiempo seguridad y comodidad para el
practicante.

Factores especificos del deporte

"1, Intensidad. En tanto m4s intenso sea un esfuerzo fisico,
mas alto es el requerimiento energético para su ¢jecucion y mayor la
exigencia puesta sobre todos los sistemas orgénicos. La resistencia
de los tejidos del organismo tiene sus limites, los cuales, en general,
son suficientemente altos para tolerar cargas fisicas intensas, espe-
cialmente si han sido apropiadamente entrenados. A mayor intensi-
dad del esfuerzo hay una mayor probabilidad de acercarse a los limi-
tes de resistencia organica y, eventualmente, mas riesgo de sufrir una
lesion. La intensidad recomendada para ejercicios de mantenimiento
fisico ¥ salud puede variar entre 30 a 70% de la capacidad energética

l

Los ejercicios aerdbicos
son, por definicion,
actividades para
desarrollar la capacidad
cardiorespiratoria.
Requieren, para este fin ser
practicados en forma
continua, al menos, durante
15 a 20 minutos y suelen
activar las cuatro
extremidades y el
metabolismo general del
organismo. Caminar, trotar,
correr, bailar, patinar, nadar
o montar en bicicleta, son
clasicas modalidades
aerobicas. La gimnasia
ritmica, hecha sin pausas
también activa
efectivamente el sistema
cardiorespiratorio (ademas
de entrenar la movilidad
articular y la coordinacion
neuromotora). Estos
ejercicios realizados con
intensidad siempre
moderada, representan
minimos riesgos de lesion
durante su practica. '

!
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maxima. Este rango de esfuerzo es bas-
tante seguro y no es necesario exce-
derse para obtener los beneficios ne-
cesarios. En términos generales pue-
de afirmarse que los gjercicios de in-
tensidad leve o moderada son sufi-
cientes para los abordajes comunita-
1ios y los programas de promocién de
la salud.!&1®

w12, Duracién. Los efectos
metabbltcos y cardiovasculares favo-
rables a l1a salud comienzan en forma
mas efectiva a partir de los 10 minu-
tos, aproximadamente, de iniciada la
actividad fisica continua, Sesiones de
20-30 minutos son suficientes para
efectos de salud en la mayoria de las
personas. Sin embargo, sesiones de
40-60 minuwos de ejercicio a intensi-
dades menores, como caminar, no
entrafian mayor peligro v pueden ser
altamente saludables.

: 3. Frecuencia. El organismo re-
(:1be el estimulo de la actividad fisica y
se toma entre 12 y 36 horas para recu-
perarse plenamente v estar en disposi-
cién (de recibir un nuevo estimulo) para
continuar su proceso de adaptacion y
fortalecimiento. Por tal razén las sesio-
nes de ejercicio deben repetirse a ra-
zon de 3-5 veces por semana. Coando
el gjercicio es suave o moderado ¢s
posible practicarlo diariamente sin que
ello represente un riesgo aumentado de
lesidén osteomuscular.!

. 4, Tipo de deporte. Algunos
deportes implican mas riesgos que
otros, Los deportes que exigen compe-
tencia y confrontacion fisica con un
adversario exponen al individuo a un
peligro mayor, bien sea de choques o
de encuentros violentos, lo cual se au-
menta con el acaloramiento de los cuer-
pos v las motivaciones competitivas.

En general, el deporte para la
salud debe estar exento de
enfrentamientos peiigrosos o de dis-

putas que arriesguen la integridad fisica de los participantes. El de-
porte saludable no considera al otro como adversario, sino que lo
asume como compaiiero de juego, porque por encima del efimero
placer de la victoria, esta el perdurable placer de la amistad, de la
fraternidad, de la salud y del bienestar compartidos .

La mayoria de los deportes que se practican para la salud y et
mantenimiento fisico pueden realizarse en disfrute de buena compa-
fifa o bien puede practicarse individualmente al ritmo y duracion que
cada quien prefiera.

Los ejercicios acrobicos son, por definicién, actividades para
desarrollar fa capacidad cardiorespiratoria. Requieren, para este fin
ser practicados en forma continua, al menos, durante 15 a 20 minutos
y suelen activar las cuatro extremidades y el metabolismo general del
organismo. Caminar, trotar, correr, bailar, patinar, nadar o montar en
bicicleta, son cldsicas modalidades aerdbicas. La gimmasia ritmica,
hecha sin pausas también activa efectivamente el sistema
cardiorespiratorio (ademds de enirenar la movilidad articular y 1a co-
ordinacion neuromotora). Estos ejercicios realizados con intensidad
siempre moderada, representan minimos riesgos de lesidn durante su
practica.!31®

Por cierto que hay deportes que entrafian un gran riesgo,
como el automovilismo, el alpinismo, los vuelos en cometa o en
ultralivianos y alguncs otros. Estos deportes de ninguna manera
estin incluidos en una prescripcién de ejercicio para la salud.

Conclusion

Es posible obtener la plenitud de los beneficios que la practi-
ca deportiva produce en la salud, simplemente acompafiando el ejer-
cicio con unas minimas precauciones.

Dado que la sobrecarga fisica es Ia causa primera de lesion,
vale la pena recordar que para obtener los beneficios saludables que
del ejercicio, éste no tiene que ser agotador o doloroso, lo que impor-
taes laregularidad del estimulo y 1a moderacion. Es decir, el ejercicio
que ¢s bueno para la salud es también el que produce disfrute, alegria
y verdadera tecreacion @
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