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Abstrac o Resumen

El objetivo de esta tesis es saber la opini@tmnen los lanzadores de bala sobre las
lesiones en el tobillo y que precauciones tomaregpecto,para impedir la lesion,
disminuir el grado de lesién o para resguardaattisulaciones que estén dafiadas, ya
que durante la practica de este deporte podriagcpdd.

Para llevar acabo un profundo trabajo a fin diejar el estado del tema que aqui
ocupa se han realizado las encuestas, observagidmescopilacion de datos obtenidos
de los distintos lanzadores, lo que permite llegi conclusion de que opinién tienen
los lanzadores sobre las lesiones de tobillo enragta del atletismo (ver hipotesis).

La poblacién y la muestra que se abordaran desadeportistas que compiten en el
CENARD, en las competencias realizadas por CADAW,las distintas fechas del
campeonato efectuadas en el afio 2002.

Las variables mas importante son la concep@cEbn de las lesiones de tobillo,
frecuencia de lesiones de tobillo en su vida degrétc.

Respecto a los resultados obtenidos que sdastetal plan de andlisis y tratamientos
de datos, se puede decir que los atletas, en ligeasrales, respondieron que las
lesiones de tobillo no son muy frecuentes, sinedalemasiado importancia a las
mismas.



Protocolo

1. Area: Psicologia y deporte.
1.1. Rama:Psicologia del deporte.
1.2. Tema:Lesiones del tobillo.
1.3.  Subtema;Qué opinion tienen los lanzadores bala sobresasnes de
tobillo?.



2. Introduccioén

Me interiorice de este tema cuando estaba realzal curso de entrenador y juez de
atletismo y nos explicaban cual era el biotipo deéamzador de bala, entonces pensé en
entrenar a mi hermano en este deporte debido aidpen no le gustan los deportes en
general, su biotipo es semejante al del lanzadogug el tiene 17 afos, mide 1,93 mts
y pesa 100 Kg., entonces le propuse si queriaramtporque no iba a tener que hacer
mucho ejercicio fisico, me costo convencerlo perdodgre, a las dos semanas de
empezar a entrenar, con dos estimulos semanalésydal torneo clasificatorio para el
bonaerense y salié en tercer lugar; a partir deatmiencé a buscar informacion sobre
esta especialidad deportiva, tanto respecto detrarniento como del comportamiento
de los deportistas, asi fue que pude ver que lar@age encontraba vendado en sus
articulaciones como tobillo, rodilla y mufieca dahizamiento, aunque al detallarme en
la observacion descubri que habia uno de los vemdpje era caracteristico en los
lanzadores y era el correspondiente al del tobigpivot o pie de apoyo, por lo cual
ahora trato de investigar que nocion tienen loodigpas en el entrenamiento y/o en la
competencia, respecto de las posibles lesione®hikotque pueden ocasionar este
deporte, a fin de verificar si es la falta de nacgbbre este tema la causal de los
reiterados tobillos vendados.



3. Antecedentes y justificacion

3.1.Antecedentes

Los lugares que se visitaron para la invesidgeaitieron:
IEF (instituto de educacion fisica) “Romero Btes
La biblioteca de la Universidad de Flores (Uflo.)

La biblioteca del centro de traumatologia delattpn
La biblioteca de la Facultad de deporte de LtaPkic.
Se obtuvo informacién mediante Internet.

En la busqueda de antecedente con respecto atessédica, se han encontrado
distintos archivos sobre los tipos de lesiones ymvencion pero todos de manera
general, y no especifico, los cuales estan en syoni@amencionados en el marco
tedrico

3.2 Justificacion

Radica la importancia de la presente investiga@n el hecho de que aporta los
conocimientos necesarios para un aprendizaje nofignolo para este deporte y de esta
manera el atleta podra reconocer las lesionesegtdelas para evitar dafios mayores.

Es importante lograr el objetivo de la investigacya que va a permitir que los atletas
tomen conciencia del efecto que produce el entreamdo) para asi poder evitar las
reiteradas lesiones que sufran los atletas er#bto

Después de realizarse las entrevistas y de ctramm® que los deportistas tienen poca
nocion sobre los tipos de lesiones que puede padetmbillo, se puede considerar que
este trabajo va a ser de cierta relevancia pardogugtletas no solo le den importancia
al tren superior sino también al tren inferior yaeges la base de apoyo durante el
lanzamiento de bala.

Esto genero en el investigador la necesidad sarlle cabo todas las posibles lesiones
y sus medios de prevencion y sus rehabilitacionesaso de ser posible brindandoles a
todos los deportistas la posibilidad de que accedan proyecto donde se amplie la
vision sobre las lesiones del tobillo, ya que esoade que este tipo de lesion no sea tan
frecuente en estos deportistas siempre es bueepitdarmacion para no provocar esa
patologia.

Ademas creemos importante lograr el objetivo dénleestigacion ya que nos va a
permitir que los atletas tomen conciencia del efgete produce el entrenamiento y los
factores externos, para si poder evitar las relterdesiones que sufren los atletas en la
zona del tobillo.



4. Problema de investigacion
La interrogante que me motiva a hacer eststiyacion es:

¢, Que opinién tienen los lanzadores de bala sobre lasiones de
tobillo?.

10



5. Marco teorico

A._EVOLUCION DEL LANZAMIENTO DE LA BALA®

El objetivo en el lanzamiento de peso es pr@pulsa sélida bola de metal a través
del aire a la maxima distancia.

En la primera fase de la prueba, el atleta s@kfeso con los dedos de la mano de
lanzar contra su hombro, poniendo la bola debaja dharbilla. El atleta entonces salta
o brinca dentro del circulo en una postura semiegia; adquiriendo velocidad. Al
alcanzar el lado opuesto del circulo, estira etdm@de lanzar repentinamente y empuja
la bola hacia el aire en la direccion adecuadauske decir para explicarlo mejor que la
bola no se lanza, se empuja.

El empuje se hace desde el hombro con un sékolyano se puede llevar el peso
detras del hombro. Las medidas se efectuan deduterd® interno de la circunferencia
del area de lanzamiento hasta el punto de impaot.competidores se clasifican de
acuerdo a su mejor lanzamiento. Si el lanzadorake del circulo, el lanzamiento se
toma como nulo.

Los lanzadores de peso suelen tener unas castices muy especiales, gran altura y
envergadura. Peso elevado, dotados de gran masalarus

Ademas deben tener una buena coordinacion, leqailr flexibilidad que se necesitan
para los movimientos previos al lanzamiento expimsi

Peso (modalidad masculina)
El peso una bala metalica de 16 libras inglés&57 gr), se lanza con una sola mano
desde el afio 1865, en que se celebro el match @fambridge.

! Ozolin, N. G; Markov, D; (1991)a.
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A.l. Reglamento de bala2

o El artefacto :El peso sera macizo, de hierro, tienla de otro material que no sea
mas blando o bien una envoltura de cualquiera ties @setales llena de plomo u
otro material. El peso de la bola en hombres €8,2¢ Kg. y en mujeres 4 kg. La
accion en el lanzamiento se realiza en un circel®d m de diametro. Tendra
forma esférica y superficie lisa, con un diameti@ximo de 130 mm y minimo de
110 mm en hombres seniors, y de 110 mm maximomrSminimo en mujeres.

o El circulo de lanzamiento: Debe estar hecho dengletde hierro, acero o cualquier
otro material apropiado y su diametro inferior débenedir 2.135 m. Su parte
superior estara al mismo nivel del terreno extefbinterior del circulo puede esta
construido con hormigén, asfalto o algin materiahd, pero no resbaladizo. La
superficie de su interior debe esta plana y sittm@@mm mas baja que el borde
superior de las pletinas que forman la circunfaéeendel circulo, permitiéndose una
tolerancia , mas o0 menos de 6 mm. Debe trazarske degparte superior de el arco
metalico, una linea blanca extendiéndose por loosédh75 m a cada lado del
circulo. El borde de atras de esta linea blance ft@inar una prolongacion de una
linea tedrica en angulos rectos con la linea dedélasector de lanzamiento, cuyo
borde de atras pase por el centro del circulo

o El contenedor: Es una madera en forma de arcocaddode tal manera que su
borde interno coincida con el borde interno deduo; estara solidamente fijada en
el suelo. Por dentro , medira 1.21 m a 1.23 m dgifod, 112 mm a 116mm de
anchura y 98mm a 102mm de altura con relaciénval imiterior del circulo.

o Zona de caida: Esta delimitada por unas lineaspgugendo del centro del circulo
y pasando por los extremos del contenedor, sergalohasta donde sea necesario,
formando un angulo de 40° dentro del cual se ernrauela zona de caida
reglamentaria. Las lineas de 5cm que marcan larxmisan parte de la misma.

o Reglas generales: Se debe partir de una posictani@saria y equilibrada dentro
del &rea, sin pisar ningun borde, ni el contenedtosu parte superior, aunque Si
puede tocarse por su parte interior. Finalizadaretamiento, se sale por la media
parte posterior del circulo y después de que ealfato haya caido al suelo.
Tampoco se puede pisar el exterior del circuleerdld en equilibrio. El peso debe
lanzarse desde el hombro, cerca del cuello y laontan puede abandonar esta
posicion hasta la accion final del lanzamiento. lamzamientos se mediran desde el
centro del circulo hasta la parte de huella magipré® dejada por el peso después
de caer, tomando la medida y lectura en el bortgeian del contenedor.

Cuando haya ocho competidores 0 menos, se pem#éis intentos a cada uno.
Donde haya mas de ocho competidores, se permitiedrintentos a cada uno, y a
los ochos con mejores lanzamiento se les perniégiintentos suplementarios.

2 Ballesteros, J. M Ed. James Alford. a

12



Varones Varones Varones Damas
mayores juveniles menores mayores Y|
juveniles
Peso 7.257 Kaq. 6.000 Kg. 5.000 Kg. 4.000 kg.
Diametro 110 mm. 120 mm. 110 mm. 110 mm.
maximo
Diametro 110 mm. 105 mm. 100 mm. 95 mm.
Minimo

Por el tema tratado arriba vemos como son las teaisticas ideales de los atletas y
cual es la ejecucion correcta de la técnica dedestigplina deportiva.

También podemos ver una tabla que nos va a det@rmi peso a lanzar de acuerdo a
la edad y al sexo del deportista, ya que ese pasoinfluir sobre el deportistas en la
carga que se transmite a su cuerpo y recayende sl apoyos, a su vez el
desplazamiento técnico esta reglamentado por ureadeslimitada.

% Hegedus, Jorge; Editorial Stadium
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B. LANZAMIENDT DE PES®

B.1 Evolucién histérica de las técnicas de lanzatnie

Primitivos.

» Inicialmente de parado, de costado a la zona ia,caujetando la bola con ambas
manos, gravitando el peso del cuerpo de la pieznectia a la izquierda.

« Posteriormente con desplazamientos laterales, dago@te posterior del cuadrado

avanzando previamente el pie izquierdo (izquiereieecho-izquierdo-lanzamiento).

* Y en la ultima década del siglo, innovacion delpiEzamiento previo de la pierna

derecha (pie derecho cruzandose pie izquierdo-aierdo, siempre u pie en contacto
con el suelo), igualmente de costado a la linekanieamiento, y “a una sola mano”,

pues ya lo establecia asi el reglamento. SeguphRElHoke esta técnica tiene sus
antecedentes en el tiro de la piedra cubica depledecesores de la Gimnastica, a
principios del siglo XIX.

* El estilo “ORTODOXQO".

» El canadiense radicado en EEUU George Gray, 1aeral por encima de los 14
metros (14,32 mts. En 1892) es pionero de una nimvaa de desplazarse en el
espacio disponible para hacerlo de costado, pexHercruzandose mediante un salto al
ras del suelo-pie izquierdo-lanzamiento. No mug altmuy fuerte (1,77 mts. X 80-85
kg.) tenia como virtudes principales una perfeaardinacion entre las piernas y el
resto del cuerpo durante la traslacion el ya teh@ncepto de que “habia que traspasar
a la bola la mayor aceleracién posible durantef&sal, llevando el brazo ligeramente
flexionado delante del pecho, para que el ladoctierelel tronco quedase bloqueado,
extendiéndolo y llevandolo a fuera en el final piacilitar el avance arriba y adelante
del hombro de tiro “ y permitir el estiramiento &givo del brazo”. jTodo un precursor
de las técnicas modernas!

* El primer atleta que pasa en el mundo de 15 mdirdH9 mts. en 1904) es el
americano Wesley Coe, de estatura tampoco solmetsli aunque de mayor
complexion que Gray (1,78 mts. X 95 kg.) un grailists de la época preconizada por
este, técnica que empezaria a llamarse a pasistdeortodoxa en los EEUU.

» Primera década del siglo: Periodo dominado poakfiocniano Ralph Rose, apodado
“cara de nifo”, 15,54 mts. en 1909, primer RM hamgado por la IAAF, que
permaneceria 19 afios en el palmares, campeodn otirepi St, Louis 1904 y Londres
1908 y subcampedn en Estocolmo en 1912.

Rose no concede mayor importancia al desplazamigquoe inicia con una espectacular
elevacion de la pierna izquierda, lanzando predantemente con la parte superior del
cuerpo, con flexién lateral del tronco (“en péndulomo se decia entonces y apoyando
al pie izquierdo hasta casi 45° a la izquierdaadénka ideal de tiro. Este estilo no tuvo
imitadores, no por su dudosa rentabilidad mecangiap por entender sus
contemporaneos que solo era asequible a las adstictes fisicas excepcionales de
Rose (1,97 mts x 120- 125 kg en plena forma). Bese mole corporal, era un atleta

“ Bravo, Julio José; Martinez, José, Campos; Duradesus; (noviembre de 1993).
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muy veloz y coordinado, habiendo practicado cotoéamn su universidad la altura y las
vallas. De su polifacetismo como lanzador, bastar dpie en 1909 gano el peso, el
disco y la jabalina en el Campeonato de la AAUe/ 26 en martillo.

El periodista Charles Lucas ha relatado asi sunain en las olimpiadas de St. Louis
“Sujetando con cuidado el peso en el hueco de swomkzada a gran altura, donde
encajaba canica en la mano de un nifio, inclindntdas& atras todo lo posible sin
perder el equilibrio y levantando la otra piernathacintura, Rose hizo un potente
movimiento de su cuerpo hacia adelante y el pekbdesde su mano.

» Tras el paréntesis en solitario que represento,Rusenejores lanzadores americanos
siguientes vuelven a ser fieles a la técnica dg G2oe:

- EI campedn olimpico de Estocolmo en 1912, Pat Dawald (1,93 mts x 113 kg)

- El de Paris 1924, “Bud” Houser (1,83 mts x 105%-k@), con un lanzamiento de 15,87
mts RO y M.

- El de los Angeles 1932, Leo Sexton (1,90 mts 9 k), RM con 16,16 mts ese
mismo afio.

- Y también John Lyman (1,85 mts x 98 kg), RM cdh48 en 1934 al que puede
considerase pm.m.t.c.o de la forma ortodoxa mae. pur

- El aleman Emil Hirsenfeld (1,89 mts x 100 kg) Rbh 15,79 y 16,04 mts en 1928 es
también un claro representante de esta técnica.

» Las mejoras de la técnica ortodoxa

En el largo periodo que va de principios de la déade los 30 al final de los 40, tres
atletas dominaran el panorama USA, primero Jackahoe y tras la Guerra Mundial,
Charles Fonville y James Fusch.

» Jack Torrance, RM de 16,80 a 17,40 mts en el maiool934, Incorpora a la técnica
lateral tradicional la torsion interior de troncb aaer del desplazamiento para un
recorrido mas largo del peso, y por lo tanto unganaceleracion final. Se venia
considerando que la técnica ortodoxa se habia ritade” para atletas no muy
corpulentos de la talla de Gray o Coe o “Bud” HouBero Torrance de origen indio ,
tenia una complexion enorme (1,95 mts x 136 kg)lpajue la prensa deportivo de la
época lo apodo “el coloso de Lusiana” y tambiénmoemos gracia “Elefant Baby”.

Para ser rigurosos conviene decir que el aleman Hirschfeld, cuando su RM de
1928 ya efectuados una tension de las caderas, geme en el grado de paginas
anteriores.

El entrenador Brutus Hamilton califico a Torrangemglo de perfeccion humana y no
pensaba que nadie pudiera mejorar su hazafa. Reystudiante de solo veinte afios y
mucho menos impresionante fisicamente , Charlevilf®ode superaria en 28 cm.,
aunque hubo de esperar 14 afos.

* Fonville (1,88 mts. X 88 kg.), RM con 17,68 mts. E®48 de raza negra, 0 mas
exactamente mulato, con un sexto de sangre indig,dimamico “10 segundos en 100
yardas” y coordinado, empleaba una acentuaciénadéorsion lateral del tronco,
conducida por la colocacion del pie derecho giratel@se lado al apoyar en el centro
del circulo. Fonville estuvo dirigido por Kennetholierty, uno de los técnicos mas
estudiosos de EEUU.

» James Fusca, de origen aleman, RM de 17,79 mt49&n a 17,95 en 1950 con un
fisico mas pesado (1,87 mts. X 105 kg.) pero dodelauna gran velocidad natural,
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aparte de acentuar también la torsién y la diagiehl del pie derecho tenia un
caracteristica muy personal: Arrancaba con elcosomuy inclinado manteniendo el
peso mas cerca del suelo que sus predecesolegagoadel hombro al inicio del
desplazamiento, recuperandolo al final del mismaoteAer en cuenta esto ultimo lo
hacia ya el ingles G. Ross en 1862.

* Laerade Parry O"Brien “Mister Shot Put”

» La década de los 50 marca el dominio de Parryi@Bn el panorama mundial del
lanzamiento de peso. 10 veces RM de 18,00 en 198338 en 1959, cuando su mejor
marca con la técnica ortodoxa era de 16,24 mts.p€amolimpico en Helsinki 1952 y

Melbourne en 1956 en ambas ocasiones con RO, asydedn en Roma 1960.

Creador de la técnica que llevara su nombre o dacdorsal, caracterizada por la
partida de espaldas a la direccion de lanzamiemiy, flexionada la pierna derecha en
el arranque y una répida translacion de la misma geerrizar oportunamente debajo
del centro de gravedad de la masa del cuerpo ytia ga aqui, un fuerte estiramiento
de ambas piernas casi en forma de salto, pamaat] §egun descripcion de DOHERTY.
Se aumentaba asi considerablemente la velocidadesigazamiento y la fuerza de
impulsion por un mayor recorrido del artefactojmedhdose entonces en mas de un
metros la ganancia proporcionada con esta mejaadaBa la circunstancia de que
O’Brien era un atleta muy rapido llegando a forpeate alguna vez del relevo de 4 x
100 mts de su pais.

Se dice del mismo que estuvo mucho tiempo ensayestddnnovacion fuera de los
estadios, casi en secreto, en el jardin de suaasmes de madrugada, pues el cambio
lo tenia obsesionado, poniéndolo a punto en elootiai1951.

A partir de el, una serie de atletas americanagae nivel aportan variantes personales
a la técnica de O"Brien, que sin constituir unanfodiferente de lanzamiento, suponen
una mejora masiva del mismo:

- Bill Nieder, RM con 20,06 mts en 1960 y Campetimpico en Roma con RO.

— Dallas Lon, Rm con 20,68 mts en 1964 y campeidnpato en Tokio, también con

RO.

— Randel Matson, RM con 21,78 en 1967 y campe@mpito en México de nuevo con
RO.

— Allan Feuerbach, RM con 21,82 mts en 1973.

- 'Y Terry Albritton, RM con 21,85 mts en 1976.

La superioridad Americana en las competiciones mtias es aplastante. En las 6
ediciones de los juegos disputadas entre 1948 8,186 Estado Unidenses consiguen
15 de las 18 medallas en litigio, con las Unicagrucciones europeas de Jiri Skobla, V.
Varju y E. Guschin, <<bronces>> en 1956, 1964 y8li@8pectivamente.

- En un trabajo que lleva un titulo tan signifigaticomo <<Reflexions Sur 1Evolutions
Ges Performances aulance du paids>>, el francéberRRONGI analiza los factores
gue explican esa progresion de las marcas y esmidom) La utilizacion de la técnica
O’Brien; b) La oficializacion en 1952 de los citosi de lanzamiento de cemento, no
permitidos hasta entonces; c)la generacion deuscuatacion como medio privilegiado
de entrenamiento..... (y del empleo de los estesoidnabolizantes como medio
incontestables y comodo de multiplicar los beneficde la musculacién). En una
entrevista con el periodista de <<L’equipe>>, Rbpariente, O"Brien reconoce haber
experimentado en 1964 con la toma de esos farmabasidonandolos de la misma
manera que lo hicieran Matson y Orter.
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Un paréntesis que nos atarfie

= En el VI comienzo de la federacion internacionalesgrenadores de atletismo
(ITFCA), celebrando en Madrid en 1973, Emilio Campropone en una breve

comunicacion, una modificacion en el desplazamienpartir de la posicion de salida
de O'Brien Que el llama de <<tripode de apoyo>>ladepies (izquierdo-derecho-

izquierdo), a diferencia del tradicional desplazamto sobre un mismo pie (derecho-
derecho), con la idea de generar mayor velocidath deasa del cuerpo y preparar
mejor la pierna derecha para el final. Pero alitéciespanol le faltaba una atleta <<
demostrador>> de 19-20 mts. Para su inteligentehblar hubiera sido atendida. La
propuesta era mas valida en el caso de las larasdumara que el circulo de 2,135 mts
resulta mas grande que para los hombres.

» Pero volvamos a la técnica dorsal

- En palabras de Otto Grigalka, “ya nadie busca zatiliflexiones, torsiones e

inclinaciones maximas e inadecuadas, porque sen&gjue el éxito viene de la

utilizacién optima de las cualidades de velocidaglfa en toda la trayectoria, pero
sobre todo al final”.

Para el técnico soviético, Mattson y Varju son thg mejor han proyectado la

trayectoria en el final, y Nieder y Matson los quejor aplicaron el “golpe de hombro”

en esa fase crucial del lanzamiento y es aquiterpesto, donde los atletas tienen que
procurar la mejora de sus marcas.

Estas opiniones de Grigalka fueron emitidas en 1@®&rfo han seguido teniendo

vigencia durante muchos afnos. ¢Se puede pensdrstente , que estaba descubierto
“todo” en la técnica rectilinea de lanzamiento dsqg?. Indudablemente no, pero ello
pertenece ya a la actualidad técnica de la prugbe, es un tema que no nos
corresponde.

C. Modificaciones de las normas de competicidon

- Desde mediados del siglo pasado, el lanzamientfestuaba desde un cuadrado
pintado simplemente en el suelo o marcado con s;intaen las competiciones mas
importantes desde una plataforma rectangular des7(p,135 mts), elevada unos 5 cm
del suelo. En algunos casos la plataforma tenigpendiente hacia el area de caida del
peso. Este se sujetaba con las dos manos hastarento de ser lanzado y no habia
uniformidad en cuanto al peso del artefacto.

- 1860: Escocia, Inglaterra y EE.UU, aceptan la cobte irlandesa de lanzar con
una bola de 16 libras (7,257 kg), que prevalecaahasy dia, redondeada a 7,260 kg.

- No esta muy clara la fecha en la que se estableeelgpeso se tiene sujetar con
una sola mano. Si se sabe que se lanzo ya deagsta £n el segundo encuentro
Oxford-Cambrige en 1865.

- 1908: El cuadrado de lanzamiento es sustituidoumocirculo de igual medida
(2,135 mts), por su insistencia de los americagog lo venian empleando desde
mucho tiempo antes. En la 3° olimpiada de St.4.4004 ya se lanzo desde un circulo
sencillamente trazado con cal blanca en el suale ad¢a solemnidad del caso.
Obviamente en Atenas 1896 y Paris 1900 como yaoqdtho, se lanzo dentro de un
cuadrilatero.
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- 1909: Incorporacion del contentar de madera, “t@pe forma de peralte
semicircular destinado a mantener el pie adelantade! interior del circulo”. Este
contenedor ha permanecido hasta hoy con igualeslasegl especificaciones.

- Hasta a mediados de los afios 30 se lanza en airdal@eniza con zapatillas de
clavos. A partir de entonces se construyen en EEdiidulos con piso de cemento, lo
que va a suponer una mejora de los resultados.shlst#ucion es mucho mas lenta en
Europa.

- Hasta 1973 el sector de caida de peso era de G&tiA de aqui se redujo a 45°y
en 1979 a 40°.

Se comienza explicando como es este deporte y e@revanzando a través de los
afos, y como se va reglamentando poco a pocalissiplina, la importancia que se
le fue dando hasta lograr llegar a los juegos Qtaowy (esto lo detallo en las
modificaciones de las normas de competicion).

El relato muestra como cada vez mas se busca andgs marcas a través de las
distintas técnicas utilizadas desde el comienzestkedeporte hasta la actualidad.

Pero mirandolo desde el angulo biomecanico y hdoiehincapié en las lesiones
deportivas del tobillo, se podra decir que el mmaluna técnica nueva puede implicar el
principio de algun tipo de lesion, ya sea duraatielxion, torsion o inclinacion maxima
e inadecuada durante la trayectoria del desplamamie giro (etapa propia de la
iniciacion de la técnica), por eso se los indagasatletas de la opinion que tienen de
las lesiones de tobillo, ya que por medio de espuestas el investigador podra evaluar
su nocion y pudiéndola comparar con lo investigado.

! Bravo, Julio José; Martinez, José, Campos; Duradesus; (noviembre de 1993).
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D. Técnicas de lanzamiernto

D.1_Lanzamiento rectilinedComprende una fase de preparacion, desplazamiento,
lanzamiento y recobro.

» Fase inicial: De espalda a la zona de lanzamientoasga el peso del
cuerpo sobre la pierna derecha (diestros), inatined tronco hacia
delante , y elevando el talon de la pierna de apelgvar la pierna
izquierda y flexionar un poco la pierna derechagtudesplazarse hacia
atras.

» Desplazamiento: La pierna derecha se extiende sapdb la planta y el
talén al tiempo que la pierna izquierda lo hace fcemza hacia atrds en
direccion al borde del circulo, precedida por unsedgilibrio
produciendo el desplazamiento, mantener hombraogrgatios al punto
de partida. El pie derecho se despega del suelo.

Las dos piernas se apoyan una detras de la orgrprapoyar la pierna
derecha y luego la izquierda, girar ambos piesahbstdireccion del
lanzamiento, y el peso del cuerpo cae sobre lagpiderecha, el cuerpo
se mantiene algo corvado,

» Fase final: Se gira el pie derecho y la rodillaregpondiente al frente, a
la par que se van extendiendo ambas piernas. Leraca® desplaza
lateralmente repartiéndose entre las dos piernpssal del cuerpo, con
una rapida extension de la pierna derecha. El honziguierdo se abre
hacia el mismo lado y el derecho sube y se adelgn&lando el tronco
algo arqueado a causa de la anticipacion del mfenior.

» Lanzamiento: Las piernas realizan una accion ex@dsasta quedar de
puntillas, al tiempo que el hombro y brazo portadoempujan el peso
hacia delante-arriba y el izquierdo se coloca emlaho frontal (no
retrocede), finalizando el lanzamiento sobre larn@ie izquierda
completamente extendida, que actlia al tiempo quealzo da el ultimo
empuje al artefacto.

» Recobro: Acto seguido y para evita la salida detubd se hace un
cambio de piernas cayendo sobre la pierna dergehdp atras la pierna
izquierda y flexionandose el tronco al frente.

D.2 Lanzamiento rotacional:

» Fase inicial: El atleta toma su posicion de espadda zona de
lanzamiento y el peso de su cuerpo repartido igeiadenen sus pies. Para
empezar la rotacion , cargar el peso de su cuerpa pie izquierdo y
pivota sobre la planta de ambos pies. La piernaierda se flexiona para
conservar bajo el peso del cuerpo y el troncocatiera empiezan a girar
como una unidad. El brazo izquierdo se consergmlpero no rigido y
la pierna derecha empieza un movimiento amplio croteal que
“empuja” el atleta hacia la linea izquierda deksec

® Ballesteros, J. M Ed. James Alford. b
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» Desplazamiento: A causa de esta tendencia la npayte de los atletas
se inclinan a dirigir el impulso del pie izquierdacia el lado derecho del
sector y resulta un movimiento derecho a travésirello con el pie
derecho que se pone, sobre la planta en el cesitmrdulo. Durante esta
fase el atleta tiene que aspirar a una rotaciériampépida con el tren
inferior ayudandose para esto “cortando” la piemsgiierda cerca de su
eje de rotacion .Mientras tanto tiene que retehieee superior.

» Fase ultima: El pie derecho continua la rotacioantmas el izquierdo se
coloca rapidamente a la izquierda de la linea dealmiento. Ahora el
atleta esta en la posicion de “fuerza” y el énfdsise ser en la rotacion y
el levantamiento para dar una velocidad maximaeabpy quedar en el
circulo. Este movimiento final de propulsion es tapido en el caso de
lanzamientos buenos, que al momento que el pesodsala mano de
ambos pies no tocan el suelo.

El movimiento vigoroso de rotacion y levantamienta,a un contrario
natural donde la pierna izquierda de mueve atraadm el pie derecho
se pone justo detras del contenedor en un anguteadeo menos 90° en
la direccion del lanzamiento. Todo el pie dereduatel suelo, la rodilla
derecha es cerrada y el tronco se extiende miemuas la pierna
izquierda se estira hacia la parte trasera dalloirc

Hay semejanza evidentes entre esta técnica rotdcidel peso y la del
disco. Para eso los ejercicios de acondicionamiatgb disco son
beneficiosos igualmente para el peso y los ej@zide aprendizaje para
la rotacion en el disco puede remplazar los dgbldeamiento de peso
en el lanzamiento rectilineo.

4 Ballesteros, J. M Ed. James Alford. b
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E. Comparacion de las fases de lanzamiento de joggos Olimpicos?®

Fases

Peso dorsal

Peso giratorio

1. Parte activa de |&ase

fase preparatoriaaceleracior

- Ruptura de |
inercia del sistem
“lanzador /aparato”.

2. Desplazamiento

2Flexion del tronco sobi
1la pierna derecha

eTorsion del tronco a |
derecha vy flexion de |
piernas.

a
1S

Desplazamiento

Como en el lanzamien

(o]

previo rectilineo. del disco.
- Puesta en accign Giro de salto para ca
preliminar en posicion de final.
(traslacion)
3. Fase deFase 2Cadena cinética: Apoy@omo en el lanzamien
realizaciéon oaceleracionpie izquierdo — extensigmle peso dorsal.
final final. de piernas /tronco / brazo <

- Lanzamiento
propiamente dicho.

derecho lanzamiento.

to

4. Fase de
reequilibrio

recuperacion

@ambio de pies

Cambio de pies.

F. Biomecanica para el lanzamiento ideal

Al igual que en la fisica, para obtener las isheeden biomecanica deportiva se
requiere una serie de técnicas instrumentales guén smas 0 menos complejas,
basandose en las interferencias que puedan oaatoobtencién de la medida sobre el

sistema real objeto de estudio.

La distancia que recorre el proyectil (7,260 kg.peso y 110-130 mm. de diametro,
para los hombres) depende de los siguientes factore
- La velocidad de salida(Vo)

- El angulo de salidaf)
La altura que alcanza el peso en la mano debatle el instante de abandonarla

ihO)

- La gravedad.

La resistencia del aire.

Ya que puede presumirse que el parametro de Vedmd es constante (9,81 m/seg.) y
que la resistencia del aire puede ser obviada kmzhmiento de peso (no asi en disco y
jabalina), El atleta dirigird sus esfuerzos a lgenbion de unos valores optimos de los
parametros de la velocidad de ejecucion, el angldaltura de salida del artefacto.
El efecto que estos tres factores producen enidéandias que recorre aquel (resultado
R) viene dado por la siguiente ecuacion, segundshkhuth.

® Bravo, Julio.
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R =V@. cosao
g

Senoao +|/sen%xo + -2gho
Vo

De esta ecuacién matematica se deduce que caddeuneos tres factores tiene un
papel distinto que jugar y, por tanto, distinta artpncia.

F.1 VELOCIDAD DE SALIDA (Vo)

En todas las pruebas de lanzamiento es, indudehte, el factor mas importante.
Como se desprende de la ecuacion anterior, landiatalcanzada es proporcional a su
cuadrado.

Aparte del grado de nivel técnico del atleta, ggevamos a valorar ahora, la velocidad
de salida del implemento depende sobretodo de dgscilades condicionales y
coordinativas de aquel:

- La fuerza (maxima dinamica y explosiva).

- La coordinacion Inter. e intramuscular.

- La velocidad gestual.

- La facilidad gestual.

Un atleta que busque las maximas prestacionesugedaccon su potencial fisico, debe
intentar en todo momento un aumento de la velocttladlescarga. De nuevo, segun
HOCHMUTH, la siguiente ecuacién es valida para d&nao el comportamiento de la

energia cinética (E.c) en funcién de la velocidad:

2S
Ec= M V&= /P(S)ds
2 1S

La velocidad de descarga alcanza su maximo cuawis dos factores estan
aumentados al maximo: la potencia P, que depentiefderza muscular del atleta, y la
trayectoria S, que se relaciona con un mas laigwnido de una técnica adecuada.

En tan corto espacio como el circulo del lanzatoiele peso (2,135 mts. de diametro),
la aceleracion que se produce y se transmite ahingen el momento de soltarlo es
muy alta.

Como veremos luego con mayor detalle al describielesiguiente apartado el modelo
técnico ideal de lanzamiento dorsal, se produaepcoonsecuencia del agrupamiento y
sobre todo del desplazamiento unipodal del atlptanéra fase de aceleracion) un
aumento de velocidad que, partiendo de O, alcarZ@ a2,5 m/seg., Tanto de la bola
como del centro de gravedad de aquel (sistemadanZamplemento). El cuerpo del
atleta se desplaza en linea recta y completamenésmhldas al area de caida y el peso
es arrastrado. Se estima que la aceleracion ceradata fase es un 15 — 20 x 100 del
total y no es poco, porque, de creer a Peter TSSHJEdurante ese corto
desplazamiento de menos de un metro la pierna g@elsm tiene que ofrecer una
resistencia a las fuerzas verticales de hasta treatro veces el peso corporal.
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En cambio, durante la posicion bipodal que precedecentésima de segundos al
lanzamiento propiamente dicho (segunda fase deracedn a la translacion rectilinea
adelante-arriba del cuerpo se afiade la rotacidlosdejes de caderas y hombros y el
peso es empujado, una posicion mucha mas favgpabdela aplicacion de las fuerzas
de la cadena cinética de lanzamiento. La acelaragide se produce en estas
circunstancias es mucho mayor, 80 —85 x 100 dal, tedbida cuenta que la resistencia
gue se tiene que ejercer a la fuerza vertical ensegjunda fase es de aproximadamente
de un 70 x 100 mas que el peso corporal del attetgiie va permitir que el artefacto
salga de su mano-para lanzamiento superiores a.-28 una velocidad de mas de 13
m/seg., tanto en hombres como en mujeres.

En el analisis biomecanico de la final del lanzantede peso en el campeonato de
Europa de Stuttgart 1986 se encontré una velocitadalida de 14,40 m/seg. para
Werner Gunthoer en su lanzamiento de 22,22 mts,lejaio la victoria, y de 13,80
m/seg., para Ulf Timmermann en su lanzamiento deB2Imts con el que se clasifico
en el segundo lugar.

El Japonés Kiyomi UEYA encontré en un lanzamiergoGlnthoer de 26.67 mts, con
la que gano la medalla de oro en el campeonatondeldo de Tokio 1991, una
velocidad de salida de 14, 31 m/seg.

Ya que la cantidad de potencia es casi imposi®éirla en la practica durante el
lanzamiento, el tiempo de aceleracion es usadoudrdemente como criterio de
evaluacion. Una misma trayectoria de acel@nagnisma distancia del recorrido del
implemento) puede ser cubierta del modo mas rapidmto mayor sea el poder de
aceleracion disponible. Esto quiere decir que akddor de peso debe tratar de
combinar el trayecto de propulsion mas largo pes#nl el tiempo mas corto posible.

Cuando distintos componentes del impulso totaldéoa cinética: extremidades
inferiores —tronco — brazo del lanzador) han dersessmitidos al peso, estos impulsos
deben estar perfectamente coordinados para aldanzéxima velocidad de salida.

En el lanzamiento giratorio del peso, de la misnamena que en el disco, la velocidad
de salida es el resultado de una aceleracion aichkta trayectoria de aceleracion es
analoga a la trayectoria angular del lanzamientopelgo con técnica dorsal. Para
alcanzar una velocidad a lo largo de esta trayiecyodar al mismo tiempo altura a una
gran velocidad angular, el radio de rotacién coandistancia del eje alrededor del cual
el sistema atleta / peso rota con el centro deegaV del artefacto. En la disciplina de
disco, la longitud del brazo de lanzamiento (eraeuga) influye, obviamente, en la
magnitud del radio y, como consecuencia, en elltegku final. Esto no ocurre en la
prueba de peso donde el brazo esta flexionadocg ce cuerpo del atleta para soportar
la bola, pero aqui sigue teniendo importanciatatesa del lanzador.

F.2 ALTURA DE SALIDA (ho)

Es el segundo factor en importancia en el resolfsnal de un lanzamiento, tras la
velocidad de salida, y esta en dependencia delogded técnica del atleta, de la
capacidad de extension de sus articulaciones anésriy sobre todo de su estatura. Un
atleta alto tiene aqui una ventaja considerable.

De los célculos que figuran a continuacion se dedue el incremento ddis” supone
un aumento progresivo de la longitud de vuelo @ésbp permaneciendo igualesy Vvo.
En el supuesto de un angulo de salida de 41° yelpnaidad de 13 m/seg. se produce:

23



ho 180 210 220 240 260
cm
R 18,93 19,11 19,29 19,48 , G
mts

El hingaro B. LAJOS encontré un lanzamiento deyParBrien de 18,41 mts., segun
la filmacion efectuada a 64 imagenes por segund@ltura de salida de 220 cm., para
una estatura de 1,92 mts. (diferencia mas 28 cm.).

El espafiol Miguel ERDOZAIN, en un magnifico trabale investigacion biomecanica
de los 6 primeros clasificados en la final de lameato de peso de los juegos olimpicos
de Munich de 1972, encontré los siguientes valores:

Valores de los tres medallistas de lanzamientoede pn el campeonato del mundo de
Tokio de 1991, segun K. UEYA.

Atletas

Gunthoer Andersen Nielsen
Mejor marca (mts) 21,67 20,81 20,75
Altura de salida (cm) 222 217 212
Velocidad de salida (m/seg.):
Velocidad horizontal 11, 57 10,
11,11 Velocidad vertical 8,42 8,38
8,50 Velocidadulante 14
13,92 13,83
Angulo de proyeccion O
la horizontal (grados) 36,1 37 37,9

Desplazamiento del peso y la velocidad de un laregm de W. Gunthoer de 21, 67
Mts (campeonato del Mundo de >Tokio 1991), SegubKYA

Durante su actuacién en el campeonato de Euredatuttgfaart 1986 se midié una
altura de salida de 220 cm. a W. Gunthoer, paraestatura de 2,00 mts (diferencia +
22 cm), en el lanzamiento que le dio la victoriayma altura de salida de 2,35 mts para
U. Timmermann, para una estatura de 1,94 (difeaencllcm ), en el lanzamiento con
el que obtuvo el subcampeonato.

El citado Kiyomi UEYA encontré un lanzamiento der@oer de 21,67 mts filmado
con cdmara de 16mm. de alta velocidad, una altisalida de 222 cm. (diferencia + 22
cm).

El Checo Petr SUSANKA encontré en un lanzamietgd_Lona Slupianek de 20,87
mts una altura de salida de 196 cm, para una estul,80 mts(diferencia + 14 cm).

La diferencia aritmética ente la altura de despeyg la estatura se sitla para los
hombres en torno al 11 x 100, mientras que en lgsres no alcanza el 9 x 100. Son
muy escasas las investigaciones biomecanicasadatizon atletas mujeres.
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F.3. ANGULO DE SALIDA (o)

Este parametro es el menos importante para ekadsuiinal del lanzamiento. Depende
de los otros dos Vo y ho y la magnitud de su imfti@ apenas se deduce de la ecuacion
citada en el primer lugar, aunque algunos valoesmdsmo han sido calculados y
cuantificados.

Siguiendo otra vez a HOCHMUTH, una desviacion abersible del angulo optimo de
descarga seria significativa. Las leyes de badisticen que, en teoria, el angulo optimo
de salida de un proyectili¢ pt)es de 45°, si en ese momento el implemento es
perpendicular al punto de contacto con el terr&mocaso del lanzamiento del peso esta
ligeramente retrazado respecto a ese punto, yueale descarga se halla a + - 2,2 mts
sobre el area de contacto, para los hombres. Cademas , el &ngulo optimo de la
misma depende de la velocidad y de la altura déasalomo queda dicho , ese angulo
resulta menor de 45° + - 40°, en comparacion cen3® - 40° del lanzamiento de
martillo (segun Jesus Duran) y los 30° y 37° erasb del disco y la jabalina.

La formula matematica seria:
Cosx opt=__ gho.
\Vio+gho
Siempre segun HOCHMUTH

Si tomamos una altura de salida constante (220ycoma velocidad creciente, el
angulo optimo de proyeccion aumenta con el incréonée la velocidad. Ejemplo:

Vo 10 11 12

m/seg

Oo pt 39,9 40,6 412 41,
grados

B. Lajos, en el estudio citado anteriormente, halid?arry O Brien un angulo de salida
inferior a 40°.

P. Susanka, en la investigacién citada, encontidara Slupianek un angulo de salida
de 40° justo.

El hingaro Jeno Koltay encontrd, en un analisisparado entre varios especialistas de
clase mundial de distintos periodos, los siguientdsres; Randy Matson, 40°, George
Woods, 41° y Udo Beyer 39°.

Erdozain en el trabajo citado, tema de su tesmaldi carrera en el I.N.E.F de Madrid,
hallo estos otros valores: Komar 41°, Woods 40fedgmich 44° (posiblemente esto no
sea su caracteristica, sino un resultado aislgdsigs, Feuerbach y Oldfield 39°.

El japonés K. UEYA, en la citada investigacion dos finalistas del campeonato del

mundo de Tokio, encontro valores ostensiblements Ipagos: 36,1° para el ganador,
Gunthoer, y 37° y 37,9° para Andersen y Nielsery, 2° clasificados.
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La tendencia actual de los mejores especialistas @sviar el peso con un angulo de
salida sobre la vertical de 39° 0 menos.

Con todo, para Erdozain, lo que tiene mas valorelesnalisis biomecanico del
lanzamiento de peso- y en los rendimientos posildssia rectilinearidad de la
trayectoria del artefacto. La trayectoria del peso tiene un valor de direcdieal,
cuyo recorrido desde abajo-atrds hasta adelanbexadeberia tener una apertura de
180°, es decir una trayectoria rectilinea . Analdm las figuras 2 y 3, se observa
claramente que en los cuatro lanzadores estudlalosina desviacion del peso de su
trayectoria ideal formada por la linea recta A-C.

El que menos se desvia de esta trayectoria idgaleessamente Wladislaw Komar, el
ganador de la prueba.

Segun el profesor J. Kolta, ni siquiera los mejdamzadores mundiales son capaces de
conseguir que la direccion del artefacto creada finhl del deslizamiento
(desplazamiento previo) sea proxima a la direcd@®movimiento producida en la fase
final de lanzamiento que precede inmediatamenteieb real del peso. No logran que
estas dos direcciones estén en la misma linea Rmtaesta razon, los atletas solo son
capaces de aprovechar del 30 al 40 x 100 del dalda velocidad obtenida durante la
fase de acompafamiento, en opinion del técnicodrong

La suma algebraica de los valores de velocidaddoeedurante el deslizamiento y el
lanzamiento propiamente dicho - retomando la opimi@ ERDOZAIN-, no puede
producirse en la realidad. Para demostrarlo batstaet siguiente ejemplo: Se sabe que
los lanzadores, casi sin excepcion, con una marmpari®r a 21 mts, son capaces de
lanzar 19 mts de parado. Si un lanzador capazrdmadaestaticamente 19 mts pudiera
afiadir a la velocidad de 13 mts/seq, lograda dmall la velocidad de 2,5 mts/seq.,
conseguida en la fase de deslizamiento, obtenddavelocidad de vuelo del peso de
15,5 mts/seqg, lo que daria como resultado un faedasecord mundial de 26 mts,
aproximadamente, segun el técnico Madrilefio.

G. Parametros antropométricos y edad del lanzdglpeso ideal.

En las tablas 2 y3 se recogen los mejores ressltdddiombres y mujeres hasta 1991
inclusive, con indicacién de los datos compleméodaite:

- Estatura y peso corporal.

- Afio de nacimiento.

- Ao de obtencion de la marca.

- Edad en el momento de obtenerla, presidiendogimeses.

Ya hemos enfatizado la importancia de la estatuwta la fuerza para la consecucion de

resultados de nivel mundial, de acuerdo con lasslege la biomecanica. El peso
corporal puede admitirse como un indicativo daixZa del lanzador.
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G.1 Laedad

Por lo que se refiere a este parametro, la plemidencia en el caso de los hombres
para los lanzamientos, de peso, jabalina y mar@o+ 2 afos, indica que se trata de
especialidades de técnica compleja que precisamudbos afios para su dominio. En el
caso del disco, la mayor edad, 28 + 2 afios, nor&yn nuestra opinion, una mayor
dificultad técnica de ese lanzamiento, sino mas biea mayor permanencia de algunos
atletas en el tiempo como posibilidad de obtencamlas otras pruebas ejemplo sefiero
de la <<supervivencia>> es al americano Alfred €ertcampedn olimpico en
Melbourne 56, roma 60, Tokio 64 y Méjico 68, catard olimpico en las cuatro
ocasiones, hazafia jamas igualdad por ningln oetaat deportista del Olimpismo
moderno; Oerter volvio el atletismo mucho tiempspmes de Méjico, consiguiendo
69,46 mts en 1980, con 44 afos de edad j 6 Y2 n#gjuea25 anos!.

Las cifras promedio que aparecen en el reporteabfie la Federacion Britanica de
Atletismo, referida a los juegos Olimpicos de MgjiMunich, Montreal, Moscu, Los
Angeles y Seul Elaborado con motivo del acontecitoiele 1988, y los datos obtenidos
por el andlisis de todos los participantes en ekdmiento de peso de los juegos
celebrados recientemente en Barcelona, difiereab@stle la propuesta de BOZNIAK
por lo que se refiere en particular a la edadnyrsas precisos.

Edad, estatura y peso promedios de los lanzadorelsnopicos.

HOMBRES MUJERES

EDAD 26 +0- 2 25 +0- 2

ESTATURA 198+o0- 3 180+0- 2

PESO 127+0- 3 92 +o0- 3

Edad, estatura y peso promedios de los lanzadorelnopicos.
Prueba | Méjico 68 Munich72  Montreal 76 Moscu 80 Bogeles 84 Seul 88
Peso
hombreg28/5 193 118- 193 123|27/0 192 125(28/2 195 130|24/9 193 110|27/7 192
Peso
mujeres|25/4 176 85| - - - |25/1 178 9026/3 176 89 |26/7 177 8727/4 180

Segun las cifras de estas dos ultimas tabladaluzadores de peso dan el mayor
promedio de edad entre los cuatro lanzamiento dgcdjéMoscu, Barcelona, y las
lanzadoras de entre los tres lanzamientos en M&sxail,y Barcelona.
Se puede concluir diciendo que dentro de las dassdiferencias en la manifestacion
del movimiento de cada disciplina, los cuatros damentos del programa Olimpico
tiene un parecido alto nivel de dificultad por tpge los maximos rendimientos mundial
se van a producir, por encima de los 26 — 27 afdgschombres y 1 0 2 afios menos en
las mujeres tras un largo periodo de entrenamiigitto y técnico que comienza con
una adecuada especializacion temprana.
Admitio lo anterior, sorprende los valores alcamzagor los atletas janior (- de 20
anos), para el establecimiento de los récords ralewlide su categoria (cerrados a
1992), sobre todo en el caso de las mujeres.
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Edad, estatura y peso promedio en los Juegos oliraps de Barcelona.

Edad Estiaa Peso
Hombres
De los ocho finalistas 28,2 afios 191,5cm 7,5Kg.
De todos los participantes 27,7 ainos 192,5cm 1190
Mujeres
De los ocho finalistas 25,5 afios 179,5cm 94,0 kg.
De todos los participantes 25,7 afos 177,0 cm 094).

G.2 La estatura

Con lo que se refiere a este parametro, obsenamgi@ficos nos encontramos con que
la talla de los lanzadores es la mas alta entresttab lanzadores de Méjico, Munich,
Montreal, Moscu, Los Angeles, cedido por un soloticeetro entre los discobolos en
Seldl, mientras que en el caso de las lanzadorasrhanayor paralelismo entre el peso y
el disco a lo largo de las 6 Olimpiadas. En tante g promedio de estructura pesistas
hombres es de 193 cm. En este largo periodo, lelsdaujeres es de 177 cm es decir 16
cm Menos.

G.3 El peso corporal

Por lo que se refiere a este otro valor antropaoeétutilizando las mismas referencias
(reportaje de la Federaciéon Inglesa de Atletisn&@).encuentra con que hay un claro
predominio de los lanzadores de peso (121,2 kapyedos de disco (111,2 kg), martillo
(107 kg), y jabalina (95,8 kg), mientras que enaslo de las lanzadoras hay, como para
la estructura, una mayor igualdad entre el pessgodla diferencia no llega a dos kg a
favor de primero) bajando mucho en las pruebasadalipa (69,4 kg). La diferencia
promedio del peso corporal entre hombre y mujeeeaprueba que nos ocupa se va
33,5 kg.

Resumiendo, e aqui el perfil ideal del lanzadaa {ahzadora de peso de clase mundial
(media arritmica de los 30 mejores atletas de ttmosempos):

Hombre:

Edad = 26 afios
Estatura = 192 cm
Peso = 118 kg.

Mujeres

Edad = 26 afos
Estatura =178 cm
Peso = 80 kg.
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Se detalla la biomecanica ideal para la cualosesidera importante definir por las
leyes fisicas el correcto movimiento del atletapgp@oder realizar la técnica mas eficaz
y asi lanzar el proyectil a mayor distancia, tedeeen cuenta las diferentes variables
gue son la velocidad de salida, &ngulo de salldaaaque alcanza el peso, la resistencia
del aire y la gravedad.

Con respecto a las caracteristicas del atletasgepcomprobar como va a influir en el
entrenamiento y en las competencias, las distrdagas sobre el tobillo, siendo estas
internas o externas al deportista, es decir laacdey peso corporal sobre los apoyos
perjudica al tobillos del deportista, pero a su st es soportado en horas, dias, meses
y aflos de entrenamiento, lo cual provocara seoblpmas en la vida de los pies del
deportista.

Biomecanica de los ejercicigsManual. D. Donskoi, V. Zatsiorsdki, editorial Rey,
Moscu, Pag. 208. Traduccion y edicion castellanmalgp@ditorial Pueblo y educacion.
Ciudad de la Habana, Cuba, 1988.

H. Test de condicién fisica para el lanzamientoedpeso’

Cerramos este apartado con una valorizacion deofalicion fisica, segun una
propuesta del técnico soviético citado anteriormeBt Vosniak, que puede contribuir
al perfil de esta especialidad en el contesto de claracteristica optimas, como
complemento de los valores somaticos de estrugtpeso y de la edad.

TEST HOMBRES MUJERES
Salto de longitud parado

(mts) 3,4-35 2,9

Salto triple parado (mts) |10,3-10,4 8,6

Salto Abalakov (cm) 95 - 100 85 —-90

Lanzamiento de peso
reglamentario hacia atras

(mts) 22 - 23 21,5-23
Carga en (kg) 180 — 190 95 - 100
Squat (kg) 240 - 250 160 — 180
X3 X3
270 - 280 180 - 190
X2 X2
Pectoral (kg) 230 - 240 140 -140

H.1. Plataforma de fuerza para el andlisis biomecaco: Es un dinamdmetro
computarizado, capaz de proporcionar diversos petrésmxmecanicos de un deportista,
con el fin de aplicarlos en una forma mas racignalecisa del entrenamiento, también

" Palazzi, Dino, Adriano; (Marzo 1994).
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es utilizada para determinar la evolucion de eptoyametros a través del tiempo, las
mejoras y eficacia del deportista.

La plataforma es un elemento sensible encargadgenerar las sefiales eléctricas
proporcionales a la cargas recibidas en los tres egpaciales: vertical, horizontal y
transversal, pudiéndose medir cargas hasta los XgfJ0aproximadamente, este
programa esta especialmente disefiado para grafscaldtos y calcular parametros
representativos de ese intento.

Ademas permite medir este sistema una amplia gaen&jetcicios, midiendo la
velocidad, aceleracion y la fuerza. (Dino Adridalazzi, Santa Fe, Marzo 1994)

H.2 Tests para medir la potencia muscular:

a) Grupos extensores del pie: E | ante pie deberaaagpeyen un escalon algo
elevado, de manera que su horizontal que en ebpuetlio del recorrido del
talon. El peso a considerar es 0,97 del peso cargda distancia recorrida se
mide desde el punto mas bajo al mas alto alcarzadel talén.

b) Grupo extensor de la pierna: El deportista deberdasse en un lugar que le
permita tener 90° en la articulacién de la rodilEE peso a considerar es 0,63 y
0,61 del peso corporal para los hombres y mujeespectivamente, y la
distancia recorrida es la diferencia de alturaeeséntado y parado.

c) Test especifico de la prueba: Imitar el gesto desfzecialidad, utilizando el peso
acorde al de la prueba y medir muy bien la trayecto

® palazzi, Dino, Adriano; (Marzo 1994).
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I. Distribucibn de los medios de entrenamiento b&ss en la etapa de

perfeccionamiento®

Meses Totales
Medios de anuales
entrenamiento X XX i VAR VI Vi VIl
* Lanzamiento de
técnica
_ Con artefactp
reglamentario (nf150|300|400|400| 300|100 |400{400|300{300(250 |3.300
veces).
_ Con artefacto ligerdl50| 300({500|350({ 200|100 |300({400|200{200|200 |2.900
(n° veces).
_ Con artefactp150/300|300|250|200{200 [300({300|100/100{100 |2.300
pesado (n° veces).
_ Con artefactos d00|500|500|250|200|500 [500({300|200(200|200 |3.550
ayuda y |
_complementarios |300|300({500|{500{300|1.000|300(200|200{200|200 |4.000
(n° veces).
*  Multilanzamientos 50 |100|150|150({100|250 |200|150{100|100|100 |1.450
(n° veces).
* Trabajo de fuerza.300|{500|600|600|300|300 |500|500|300|300/300 |4.500
(Tm).
*  Multisaltos (n°|2 (2 |3 |3 |3 |2 2 12 |2 (2 |2 25
veces).
* Trabajo de
velocidad (n° km).

J. Fisiologia del deportista

8 Voronkin, Ozolin; (1989)
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J.1 Para evitar las lesiones.

Las pretemporadas, por la falta de adecuacion ajercicio intenso durante las
vacaciones, son un campo abonado para que lagdsesiel tren inferior, pequefias o
grandes, se ceben con nosotros. Para evitarlagpestante tomar una serie de medidas
que afectan a nuestra preparacion fisica genesalayde cada salida o momento que
destinemos al deporte, y también aprender a reedascpara detectar su gravedad y
saber si debemos abandonar antes que el dafio gea ma

Lesiones articulares

Las lesiones de las estructuras pasivas de capsligmmentos en los tobillos y las
rodillas son las mas comunes en el deportista amadte causa estriba en el exceso de
peso y la falta de masa muscular con que en mudasones afrontamos la practica
deportiva y que hace que estas articulaciones wwpama sobrecarga ante la que
acaban cediendo. El tobillo siempre es el que pateg parado con lesiones en los
ligamentos laterales, particularmente el externmadie la causa mas inmediata pueden
ser unas nuevas zapatillas o un terreno excesivariteggular, si queremos evitarias es
importante iniciar un mes antes de practicar urodepon intensidad.

Lesiones musculares

Las lesiones de las partes activas, la musculasotarevienen a pesar de ya estar en
forma. La primera sefial de alarma, sin que pueda@esiderada una lesion, es la
contractura: el musculo cansado y sobrecargadoeagpera su longitud normal. El
resto de lesiones ya son roturas de fibras, de m@yonenor grado y denominaciones
diferentes. Un buen calentamiento consiste en irelest movimientos que vamos a
hacer a baja intensidad, diez minutos como minim@) menos nos estamos
arriesgando, es clave para evitar lesiones mussular

El estiramiento debe hacerse después del calemtammyeno empezarlo hasta que el
musculo haya entrado en calor. Después del ejerl@anusculatura siempre esta algo
contracturada, los muasculos que tenian, por ejemlocentimetros, como minimo,
tendran ahora nueve. Para recuperar o mejor egstiramiento, la relajacion es
insuficiente, es una manera mas de descanso, yasajenintenso es mejor al dia
siguiente ya que agota el masculo.

Cbémo reconocer una lesion

La contractura se identifica por la dureza del ralisque duele y se carga al utilizarlo,
es menos elastico y no permite la extension t@aédrticulacion. Conviene parar y no
afladir mas cansancio al masculo. Los estiramignlsmasaje en la direccion de las
fibras nos ayudaran a recuperarnos. En ocasionealta nivel de autoexigencia nos
hace continuar con una contractura. Las conseagenein desde una rotura fibrilar,
hasta una fibrosis, una fase de pérdida crénicelaticidad del musculo de solucion
complicada. Las roturas fibrilares duelen de mame&sa intensa y aparecen como un
pinchazo que te deja seco. En las roturas el masgecontraindicado en los primeros
diez dias y se debe utilizar hielo y reposo hastaen este tiempo cicatriza el musculo.
El calor no hace nada y es perjudicial en las paséd8 horas ya que hace sangrar mas
la rotura y retrasa la cicatrizacion. EI masajeveuan los alrededores de la cicatriz
puede ayudar en dias posteriores, cuando la saedra reabsorbido, pero su dificultad
ya lo hace competencia de un profesional. Si laracéfecta a mas de la tercera parte
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del masculo es recomendable el quirdfano, la ¢cae un musculo cosido sera mas
pequefia y mas eficaz.

¢, Qué debes tener en cuenta a la hora de pradtiaazamiento de bala?

La higiene deportiva significa mantener una seeiéhdbitos que te ayudaran a obtener
el maximo rendimiento con el ejercicio fisico yealiza lo con la maxima garantia de
que no vas a tener ningun problema.

Antes del ejercicio.
- El correcto punto de partida para realizar cuafgejercicio fisico es una revision
médica. Sirve para detectar cualquier posible afiarda nuestro organismo. Tal vez en
tu centro o en el ambulatorio cercano a tu casgatela posibilidad de pasar por una de
ellas.
- No hagas coincidir la practica de ejercicio fiston la digestion de una comida. Preve
que pasen dos horas como minimo entre la comidacyiga deportiva.
- Realiza un calentamiento previo, suave y progoesjue acondicione tu organismo.
Durante el ejercicio...

Utiliza material apropiado a la actividad queésstealizando. Debe combinar
comodidad y eficacia, ademas de ser transpirable.
- Practica ejercicio con la intensidad adecuadanavel de condicion fisica.
- Bebe liquido durante el esfuerzo, fundamentaleestse trata de un ejercicio de larga
duracion.
Después del ejercicio...
- Unos minutos de actividad fisica muy suave (pasaoera muy tranquila, unos
ligeros estiramientos) aceleraran la recuperaci@t-@sfuerzo.
- Debes tomar una ducha después de la activided. fi®e ayudara a recuperarte mejor,
ademas de ser fundamental para una correcta higpeperal.
- Una vez acabado el ejercicio, no olvides hidiateorrectamente (bebiendo pequefias,
pero frecuentes cantidades de agua). Influira d@cente en tu recuperacion.

J.2 Como prevenir las lesiones

Solo los médicos tienen la pericia y la facilidagesa el uso de técnicas de
diagnostico objetiva, ya que el auto diagnosticedauser un peligro y que en el mejor
de los casos haga perder tiempo, y en el peor saues danos.

Las lesiones pueden ser clasificadas en dogaréds basicas:
a- Traumaticasle aparicion subita en la que inmediatamente s lsabefectos de
la lesion que puede ser dolor, hinchazon, contusion

Pueden ser provocadas por un mal movimiento, quon@&jemplo durante el giro
del lanzamiento de bala donde puede provocar woedora del tobillo.

También es frecuente las lesiones por sobreusmatimente por la cantidad de
repeticiones, provocando un aumento gradual dedrdblay que darle tiempo al
cuerpo para que se acostumbre al esfuerzo repetitiv
b- Lesiones abierta&s dificil poder padecer este tipo de lesibnsta deporte.
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El entrenador debe tener en cuenta los distfattieres que puedan provocar algun
tipo de lesion reduciendo al maximo los factoresridego, por ejemplo en los
entrenamientos para el lanzador de bala deberosarseguras para realizar el giro
o desplazamiento de movimiento para lanzar, evitdasl irregularidades del suelo
0 gue se encuentre mojado, ya que el reglamentoo@mpermite que se produzca
eso, para no producir dafos.

El calzado deportivo debe ajustarse adecuadansnthacer rozaduras, y hay que
sustituir las plantillas, las suelas o las propgsatillas cuando se deterioren.

La dieta juega un papel importante par estaroemd, es necesario comer lo
suficiente para obtener la energia necesaria. Lidsatbs de carbono son
especialmente importantes para los deportistasndesta de liquidos es esencial
para evitar calambres , la deshidratacion y lopegolde calor, pero evitar beber
demasiado te, café, alcohol o bebidas espumosasieyienden a la deshidratacion.
En caso de sufrir algin calambre muscular hay qtentar estirar al muasculo
afectado de manera suave. Se puede aplicar hiela eona para ayudar a la
relajacion muscular.

Para las lesiones articulares realizar ejerciailes fortalecimientos para los
musculos que rodean la articulacion con el finediperar la estabilidad , seguidos
de ejercicios para recuperar la movilidad articufdinalmente ejercicios dinamicos
funcionales

J.3 Lesiones del pie

a) Tirones ligamentosogas principales articulaciones del pie estan unaldre si
mediante ligamentos, o por partes protectoras eades de sus cubiertas.
Cualquiera de estos ligamentos puede dafarserpoesi anormales. En el caso
del lanzador de bala el tirén es el resultado dgitmrepentino, tambien puede
ser producido al usar un calzado inadecuado.

b) FisuragFracturas por presion): Puede ocurrir en todosilEsos del pie aunque
rara ves se producen en el primer metatarso. Easel de los lanzadores de bala
durante el entrenamiento de saltos la resistenctaeslos pie es mayor
produciendo fracturas sobre la planta de los piasque debera tenerse en
cuenta que cuando se realizan esos tipos de @srgue las superficie sean lo
suficientemente blandas y las zapatillas tengalasuwke gomas para una mejor
amortiguacion.

c) Contusion del talérPuede ser causada por apoyarse con fuerza sotaiérel
generandose una inflamacion en la capa protectogaasa de la planta del talon
, de tal manera que este se resiente ante la prdssodificil de tratar y puede
tratar varias semanas, pero lo mas importanteasgar el taldbn mediante una
almohadilla y evitar realizar aquellos movimientpge aumenten el dolor.

d) Bursitis:Una Bursa es un saco pequefio que contiene liquijde existe entre
dos superficies o0 tejidos que se mueven para exdtzamientos durante el
movimiento. A veces se forma debajo del talén ywama.

J.3.A Auto tratamiento para las lesiones del pie
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* La aplicacion de hielo una o dos veces al dia ayudaejorar el dolor y la
inflamacion , pero debe recordarse que no debe asfas medidas si existe
cualquier tipo de problema circulatorio en las mae.

» Si el pie esta hinchado debe tenerse en alto faailiar el drenado de liquidos.

* Vigilar las zapatillas, cambiar las plantillas sikan desgastado, hay que
comprobar que no exista desigualdades en la suela.

» Comprobar la mecanica del pie, un mal apoyo fadiitlesion.

* Realizar ejercicios alternativos, hay que evitalquier actividad que produzca
dolor en la lesién, es decir trabajar sobre agsetioupos musculares no
afectados a la lesion.

» Realizar ejercicios especificos Tan pronto comodagaparecido el dolor de la
lesion hay que empezar a realizar ejercicios dalémimientos de los musculos
del pie.

* Los ejercicios de estiramientos ayudan a recupensantener la flexibilidad del
pie y ayudan a contrarrestar los calambres.

J.3.B Ejercicios del pie

Fortalecimiento de los pequefios musculos del pie.

Realizar una presion hacia el suelo con lossledo

Tratar de separar y juntar los dedos del pie.

Realizar presion con la planta del pie sobsaielo.

Elevar los dedos del pie con un peso liviano.

Apoyar el pie sobre un lapiz y hacerlo rolaega tratar de agarrarlo.
Sentarse sujetandose el pie con las manos, pasterior, y ejercer una
fuerza hacia abajo con el pie, mientras que la niatemta no ser vencido
por esa fuerza.

ok wWNE e

Ejercicios de fortalecimiento y movilizaciéon

Sentarse sujetandose el pie con las manosp diealia la derecha, luego
hacia la izquierda.

idem al anterior pero en sentido contrario.

Andar caminando descalzo en puntillas de pie.

Andar caminando descalzo sobre los talones.

Andar caminando descalzo con el borde exterhpiee
Andar caminando descalzo con el borde interhpide
Saltar y al caer apoyar talon, planta y puntgpige

Saltar y al caer apoyar la punta del pie, plgrteego talon.
Saltar con un pie, luego con el otro.
O Saltar con los dos pies juntos.

=

'—‘©.°°.\‘.@.U":'>.°°!\’

» Ejercicios de estiramiento
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1. Descalzos arrodillarse sobre una superficieessyasentarse sobre los talones
con la superficie del pie descansando sobre ebsuel

2. Sentarse sujetandose el pie con la mano, catidadiatirar de los dedos y el
pie hacia abajo estirando el empeine de maneraeséenta un tiron sobre

los dedos.
3. Arrodillarse sobre una superficie suave descalan los dedos doblados en

contacto con el suelo, sentandose sobre los talpnesionando hacia atras

de manera que se sienta un tiron en la plantasdeids.
4. Sentado sujetdndose el pie con las manos. Seaterirar de los dedos del

pie hacia el cuerpo de manera que se estire léaplan

J.4 Lesiones de la pantorrilla
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a) Tenddn de Aquiles y su insercion en el calcaneo

El tend6n puede sufrir un tirbn o un pequeno desgar el punto de insercidén con el
talon o cerca de el. O puede inflamarse el sacsieate entre el tendon y la parte alta
del hueso.

El dolor se nota al andar de puntillas o al aoyesl tendon aparece sensible sobre el
talon al presionarle. Las consecuencia puede smfupida por el tipo de calzado,
produciendo sobre el talén sensibilidad y contuseinesos casos es necesario forrar la
parte trasera del calzado con algoddn, para comsetusuperficie suave.

b) Tenddn de Aquiles justo por encima de calcaneo
El tenddn puede hacerse doloroso y sensible a &ctualquier punto hasta 5 cm por
encima del calcaneo. Algunas de sus fibras puestaperse o degenerar a la vez que se
engrosa la cubierta del tendon.
La causa es casi siempre la friccion producidazppatos altos atras, o con zapatos con
lenglUeta posterior. Lo que debiera hacerse esrdarfmarte posterior de la zapatilla en
forma de “V” para facilitar al tendén de Aquiles mnejor apoyo.

c) Rotura del tendon de Aquiles

Esto puede ocurrir a cualquier altura del tend@nede aparecer inflamacion y
hematoma y los dos extremos del tendén rotos. kkmaloes caerse en el momento en
el que se produce la lesion y el andar es demad@ldooso como para intentarlo.

La causa puede ser por un golpe sobre el muslotendbn cuando estan tensos. La
lesion puede ocurrir al principio de la actividagando los muslos estan “Frios” y
rigidos o hacia el final cuando estéan fatigados.

En el momento de la lesion puede no estar claeb tenddn no esta completamente
roto.

Esta lesion requiere tratamiento especializado mpede ser quirdrgico para unir los
dos extremos del tenddn, o inmovilizacién con esleagara permitir al tendén que cure
naturalmente. Tras la operacion se puede normadrenpuede reanudar la actividad
deportiva en tres o cuatro meses. Si la piernars@\viliza se mantendra la escayola
durante ocho a doce semanas, de manera que dedpuasrehabilitacion se podra
reanudar la actividad deportiva, aproximadamenernseses después de la lesion.

d) Roturas parciales
Un ejercicio violento que impliqgue el uso de lanforrilla, especialmente si los
muasculos estan frios, rigidos o fatigados, puedasioonar una rotura parcial en
cualquier parte de la masa muscular o en el tendéma rotura parcial severa puede
tardar tanto en recuperarse como una rotura tdtel. lesion mas suave puede mejorar
significativamente pasados un par de dias, pudiegrigerarse en unas tres semanas .

e) Lesiones del tendon de los gemelos
Uno o ambos de los gemelos puede dafarse en soi girimsercion en el fémur, el
dafio puede ocurrir en une rotura de tendén o utemacion del saco bajo el tendon.
La lesién puede ser repentina, por un sobre esérampero mas frecuente se produce
gradualmente, durante o después de la actividadegue la rodilla es inclinada en
contra de fuertes resistencias. El tratamientmedisioterapéutico.

J.4.A Medidas de autotratamiento para la pantorrila y el tendon de Aquiles
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Los primeros auxilios para la rotura traumatigaentina de los masculos de la
pantorrilla consiste en aplicar hielo sobre la zdolarosa.

Tan pronto como desaparezca el dolor inicialando lo permita el especialista,
se debe comenzar nuevamente a ganar flexibiliddal gierna lesionada.

Una vez que se pueda apoyar la pierna lesicera@asuelo se debe comenzar a
realizar ejercicios de fortalecimientos, evitandoalquier ejercicios que
produzcan dolor , e ir aumentando progresivamentamtidad de repeticiones.
Cuando se pueden realizar ejercicios de fortalentos mas complejos, se
podria reanudar a la actividad deportiva sin peliggiempre realizando los
ejercicios de estiramientos antes y después deacdidtalad.

H.4.B. Ejercicios de la pantorrilla

A. Ejercicio de estiramiento

1.

Llevar una pierna atras extendida y la otraadelflexionada, las dos piernas
paralelas hacia adelante bajar el centro de grdvedsta sentir el tiron en la
pantorrilla.

Inclinarse hacia delante apoyado sobre una ppieihas juntas y talén pegado
al suelo.

Sentado en el suelo mantener las dos pie edi@ndiacia adelante, doblarse
tratando de tocarse con los dedos de la mano la mlenlos dedos del pie y
mantenerse durante diez segundos.

Manteniéndose con los talones apoyados en &b sloblar ambas rodillas
dejando que los tobillos se doblen, y bajando elmu hasta que las caderas
gueden a la altura de las rodillas.

Colocarse de pie con los dedos en el borde desaal6n, inclinarse hacia
adelante dejando que los talén caiga y mantenerseéigundos.

B. Ejercicio de fortalecimiento
Empezar con pocos dias e ir aumentando gradusdm&anto en la cantidad de
repeticiones, series, y dias de entrenamientos.

1.

2.

3.

De pie llevar talones a la cola.

Con los dos pies juntos apoyar los dedos deb@iiwe un escalon y elevar el
cuerpo al igual que los talones.

Sentarse en el suelo con las piernas estirddi@nte, pasar un cinturén sobre la
planta de los pies sujetando sus extremos libresla® manos. Empujar los
dedos hacia abajo contra el cinturon tirando deoal las manos para ofrecer
resistencia al movimiento.

Sentarse en el suelo con las piernas flexionaldasnte, pasar un cinturén sobre
la planta de los pies sujetando sus extremos ltwadas manos. Empujar con
los pies hacia delante y tirando de el cinturén @ manos, contra el para
ofrecer resistencia al movimiento.

C. Ejercicio funcionales dinamicos
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1. Realizar pequefos saltos con piernas extendidasendo el despegue con la
punta de los dedos del pie, y al caer flexionarréahllas para amortiguar la
caida.

Saltar con un pie hacia adelante y atras, laegdos dos juntos.

Saltar una cuerda con los pies alternativamente.

Realizar sprint hacia delante, luego hacia atras

Subir las escaleras lo mas rapido posible y Ia@tando.

idem al anterior pero con los dos pies juntos.

Ok wWN

J.4.C Lesiones de musculos y tendones alrededorlddibia

1. Dolor de pierna y rigidez de pierna

Este tipo de dolor ocurren en la parte delantkala pierna, y a sus lados y
especialmente en el lado inferior interno.

El dolor puede ser solo una molestia continuamaémente asociada a correr, puede
comenzar gradualmente pero al cabo del tiempo slu@enando hasta ser un dolor
apreciable, a veces esta desencadenado por urer@ecmbmo puede ser una patada o
un golpe directo en la pierna, desarrollandosewdssgde que ha desaparecido el dolor y
el hematoma inicial.

2. Tiron del muslo tibial anterior

Los muslos de la parte delantera externa de lagipueden distenderse, o desgarrase
en parte, por un movimiento brusco repentino. Afgufibras musculares se romperan
al estar los tibiales anteriores tirantes y solisteddidos. Los musculos pueden sufrir
por sobreuso si el tobillo tiene que trabajar danat® durante determinados ejercicios.
Se debe al haber estado corriendo o saltando sopexficies irregulares, o al haber
caido con fuerza sobre los talones.

3. Medidas aplicables por uno mismo
» Aplicar hielo sobre la zona dolorosa, hasta redadmflamacion.
» Estirar el musculo afectado. Sentarse con pierfedohadas hacia abajo
apoyando el empeine sobre el suelo. No forzar logimientos especialmente
en los rebotes, no se debe realizar este ejestidigelen las rodillas.

4. Complicaciones especificas

Una complicacion mas seria puede ser una fragimrgresion de la tibia en su parte
central superior, causada por un tiron excesivimsientsculos tibiales anteriores sobre
el hueso. Esta fractura puede originar un espasoteqgior de los musculos haciendo
pensar que esta ante una simple distension muscutardo de hecho el dolor muscular
es una reaccion secundaria a un problema mas $arel. dolor no cede pasado un
tiempo prudencial de reposo y cuidados, se debdiraall medico con un relato
detallado de lo que ocurrido.

J.4.D Sindrome del compartimiento tibial anterior

La afeccion puede surgir como consecuencia dealpe directo a los musculos
causando inflamacion y contusion y dentro de efbsambiar de zapatillas deportivas
puede alterar la mecéanica de los musculos de lagi€ada ves que el musculo se
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inflama se crea una presion dentro de la vainaeguenuscularmente inelastica que
mantiene unida la masa muscular.

A. Medidas de auto tratamiento

e Aplicar hielo sobre la zona inflamada, y si es blesi elevar las piernas
sentandose con los pies por encima del nivel dadara.

» Evitar toda actividad que produzca dolor.

» Sifuera necesario prescribira plantillas ortopaslic

» Silos pies no funcionan con eficiencia se debeliecer los pequefios musculos
que controlan los arcos. El ejercicio mas sen@lopresionar hacia abajo los
dedos contra el suelo, manteniendo el talon apoyado permitir que se
curven, contar hasta tres y luego descansar.

B. Ejercicios especificos
1. Sentarse con las piernas estiradas por delagii@r, los pies hacia adentro,
presionando los arcos internos uno contra el otragtener mientras se cuenta
hasta tres.
2. Andar en puntillas, descalzo, colocando un plarde del otro

J.4.E. Tiron del muslo posterior tibial

Este tipo de lesidn provoca tirar el pie hacia alyahacia dentro y curvan los dedos
hacia abajo. Se pueden lesionar con un tirén salartobillo, especialmente si el tiron
fuerza el pie hacia fuera sobreestirando los teeglofque se encuentran detras del lado
interno de la tibia.

Este es un problema en los entrenamientos cuapnden distancias, realizan
velocidad, el cambiar de zapatillas, cambiar sidtbgen el entrenamientos y también
de acuerdo al lugar de entrenamiento. Esta afeastm frecuentemente vinculada a
mecanismos defectuosos del pie.

A. Medidas de auto tratamiento

» Aplicar hielo sobre la zona dolorosa, hasta redadmflamacion.

* Apoyar la pierna con el pie por encima del nivelaleadera.

* Abandonar cualquier deporte que produzca dolorg pwntenerse en forma, la
natacion o el ciclismo deben practicarse.

» Estirar los tendones lesionados.

e Controlar el calzado, si las plantillas o las ssietke las zapatillas estan
desgastadas adquirir unas nuevas. Si se ha dekpéstuela de la zapatillas de
manera desigual es necesario acudir a un esptxigdema el estudio del
movimiento del pie.

« Al iniciar la practica deportiva hay que aseguramge se haga un concienzudo
calentamiento que incluya el estiramiento de loddees posteriores tibiales.

J.4.F. Sindrome del compartimiento tibial posterio

Este es semejante al sindrome del compartimaittibial anterior, ya que ya que el
mismo tipo de inflamacion muscular, rigidez y sgh@&ntes dolores pueden ocurrir
dentro de la fascia que contiene los musculoslébian la parte trasera de la pierna.
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Aparece tipicamente , después de un cambio o aongehtentrenamiento deportivo
que impligque correr o saltar y tiende a reaparexmar,severidad creciente, cada vez que
se repiten los ejercicios. El dolor sede rapidamentando se descansa o si se aplica
hielo en la zona doloroso y se aplica la piernalen

Otro factor que pueda alterar el funcionamientdodemusculos de la pierna es una
lesion anterior en alguna otra parte de la piegna,puede hacer que inconscientemente
se cambie el paso.

A. La causa
La causa en estas fracturas es un cambio en lag,rquie implica un aumento de la
sobrecarga para que los huesos y los musculogdmo meparados.

B. El tratamiento

El descanso es el Unico tratamiento para estasifeac No es necesario inmovilizar
esta fractura ya que tiende a debilitar al huesoeando la posibilidad de que se
produzca otra fractura cuando se reanude la psadiportiva. Descansar significa
sencillamente evitar cualquier actividad que pradudolor, evitando correr, saltar o
andar mucho rato. No obstante se puede mante@mia practicando otros deportes
gue no impliguen cargar las piernas con todo e gescuerpo. El ciclismo, la natacion
, deportes en circuito, pueden ser buenas alteasatieportivas para mantenerse en
forma. El periodo de descanso debe durar al memaso semanas, o incluso mas si
fuera necesario.

C. Evitar la reproduccion
Cuando se ha dado la recuperacion de esta fadtayrque reanudar en entrenamiento
de manera cautelosa para evitar la reproduccioprdblema.

J.4.G. Dolor en la tuberosidad tibial

La tuberosidad tibial es una prominencias del hugsio debajo del frente de la
rodilla al que esta sujeto el tenddn patelar. Estdon es la parte final del cuadriceps,
gue forma la masa principal de la parte delantetartuslo y que actia estirando la
rodilla en contra de la gravedad o controlando@&imiento de inclinacion de la rodilla
a favor de la gravedad.

Los levantadores de grandes pesos en la pogieiGruclillas son vulnerables a esta
lesion.

A. Enfermedad de Osgood-Schlatter

No es una verdadera enfermedad , sino una lesi@cionada con una actividad
especifica. Suele presentarse en nifios de edadegrexxdidas entre los once y los
dieciséis afos, pero puede ocurrir en edades mgwdaas. Unas de las causas puede
ser el entrenamiento de levantamiento de pesasa@egsdempranas. Mejora con el
descanso absoluto pero la desaparicion completdepdierar dos afios. Aplicar hielo
sobre la rodilla puede ayudar a aliviar cualquiatastar.

B. Cabeza del peroné

La unién entre la parte superior de peroné ybia fpuede dafiarse por un golpe directo
sobre la cabeza del peroné y tras una severa ldsida rodilla. La lesion afecta a los
ligamentos que unen tibia y peroné. En una lesgMera la cabeza del peroné puede
dislocarse, y se la puede ver sobresalir de sa linemal.
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J.5 Lesiones del tobillo

Este tipo de lesiones es el que mas nos interesagye la tesis es enfocada a este
tema.

J.5.A Torcedura hacia adentro

Esta es la lesién del tobillo mas frecuente dade existe una gama mayor de
movimiento del giro del pie hacia adentro que ealdquier otra direccion, en la
articulacion normal del pie y del tobillo. Las martexternas de la articulacion son las
gue mas sufren, pero también otras estructurgsaleedad del dafio varia en funcion de
la direccion e intensidad de la fuerza anormakaph sobre la articulacion.

e Torcedura del ligamento externo
Es normal que este tipo de lesiéon al principio myahmucha inflamacion. La
inflamacion puede aparecer gradualmente aumenfaordaccion dela gravedad.

» Rotura del ligamento lateral

Una lesion mas severa puede romper completamefigaelento lateral. El tobillo
se hace inestable, pues el astralago pierde sti@®uje puede moverse con excesiva
libertad. La lesion es siempre extremadamente dsdor y el tobillo se inflama
mucho, bien todo alrededor o solo sobre el ladermxt

* Fractura en espiral del peroné

Si una torcedura hacia adentro es lo suficienteenesetvera el peroné puede
romperse a lo largo. Sobre el tobillo aparece undtema e hinchazon y el lateral
de la pierna es sensible al tacto. La sensibilidag indica la extension de la
fractura, que puede llegar hasta 15 cm por encehbhatde inferior del peroné.

» Fractura con desprendimiento del maléolo del peroné
Una torcedura severa puede dejar integro el ligtorlateral pero arrancar la punta
del peroné.

e Torcedura con fractura de ambos maléolos.
Una lesion lo suficientemente severa como paranearda punta del peroné puede
hacer que el astralago choque contra el maléola tilgia, rompiéndolo también.

» Torcedura con fractura del maléolo tibial.
La lesion puede romper el ligamento lateral en dezla punta del peroné,
provocando que el astralago lo presione contraaéaio tibial y lo rompa.

» Fractura con desprendimiento de la base del gmetatarso.

Sujeto al final del quinto metatarso existe un gougendon que pasa por debajo
desde la pierna y extendiéndose detras del matisl@eroné en el tobillo. Si el

tenddn sufre un sobre estiramiento en una torcedacsga adentro severa puede
arrancar la punta del hueso al que se esta sugetcel lateral del pie aparece
hinchazén, hematoma, doliendo cuando se toca.
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J.5.B. Torcedura hacia afuera
Esto ocurre cuando se gira el pie hacia afueragqumsa de una fuerza anormal.

» Fractura del maléolo del peroné.

Si la fuerza hacia fuera que actua sobre el tole#ldo suficientemente fuerte, el
astrdlago puede presionar la punta del peroné yeorel extremo del hueso,
produciendo un hematoma en ese lado e inflamaddoda la articulacion.

* Fractura del maléolo del peroné con rotura de leggommedio.
Es una lesion mas severa, el ligamento medio pr@dperse cuando se rompe el
maléolo del peroné, produciendo una inestabilidadha mayor en el tobillo.

* Fractura de ambos maléolos.

Una lesion muy intensa en ves de romper el ligamemdio, puede provocar la
rotura de ambos maléolos. La articulacion se haestable y sensible al tacto en
ambos lados.

» Fractura del peroné con rotura del ligamento mgdieparacion de la tibia y el
peroné.

Una torcedura hacia fuera severa puede llevartelgago a golpear al peroné con
tal fuerza que se desplace lateralmente y se rdrag@nte mas arriba del tobillo,
rompiéndose también el ligamento medio. Al rompeisperoné el ligamento que

lo une a la tibia también se rompe. Esto causa lgredhazén, intenso hematoma y
fuerte dolor alrededor del tobillo y la pierna laast nivel de la fractura del peroné.
El tobillo puede aparecer muy deformado en el mamde la lesion, aunque esto
no ocurre necesariamente.

J.5.C. Torcedura en dorsoflexiéon

Este tipo de torcedura puede ocurrir si, por ejemng salta desde una altura y se cae
con los pies planos sobre el suelo, con la rodblalada y forzando el peso del cuerpo
hacia delante sobre los tobillos. Una torceduraeramth empuja al astragalo entre los
extremos inferiores de la tibia y el peroné, cadeala distension del ligamento
existente entre ambos huesos. Una lesion mas sepuede producir la rotura del
ligamento. Una lesion muy severa puede rompeggahiento y causar un fisura en la
parte superior del astragalo en la inferior delante la tibia.

J.5.D. Torcedura en flexion plantar

Esta es la lesion de tobillo menos frecuente, perde ocurrir, por ejemplo, si se
atasca la parte delantera del pie mientras se.coma torcedura moderada puede
simplemente producir la distension delantera ddlillto Una torcedura severa,

combinada con una fuerza de compresion, puede @ragha fisura en la parte trasera
del extremo inferior de la tibia al chocar el ag#ld contra ella.
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J.5.E. Autotratamiento inicial de las lesiones de tobillo

Una ligera torcedura del tobillo puede ser extreamaghte dolorosa mientras que un
dafio mayor, como por ejemplo fracturas de huesdunas ligamentosas, pueden no ser
evidentes en un principio. Después de una lesiotolido, si existe el mas minimo
riesgo de que el dafo pueda ser severo, se delmdr aduservicio de urgencia
hospitalario o acudir al medico lo antes posibleed® ser necesaria la exploracion con
rayos X y la opinién de un especialista.

* Hielo. El método de la toalla mojada es probablgmel mas comodo para un
tobillo lesionado, ya que se puede envolver cantelila la articulacion.

* Mantener el pie en alto. No sentarse ni manteneyaaqmo el pie en el suelo,
sino que hay que intentar mantener el tobillo desmado sobre un taburete.
Para mantener el pie mas alto que la cadera seuelbeuna almohada o un
apoyo suave bajo la pierna. Esto ayudara a quediezaa la inflamacion e
impedira que aumente alrededor del tobillo.

* Sujecion. Vendar desde los dedos hasta justo pbaja de la rodilla. El
vendaje mas simple y eficaz es una tobillera eléstjue se coloca como un
calcetin y que se puede usar doble si el tobilia sy hinchado. Un vendaje de
tela es mejor que nada pero sujeta mejor si seebrevprimero el pie y la pierna
con una capa de algodon. Si el tobillo esta mugH@do se puede usar para
sujetarlo una tabilla hinchable que contenga lahamdn. No usar esparadrapo
salvo que se este muy seguro de lo que se hackinthazén alrededor del
tobillo puede seguir aumentado durante algun tieogspués de producida la
lesion, y si el tobillo se mantiene fuertementeupon un material no elastico
puede hacerse doloroso y aparecer calor, produwsénah mayor dafio posterior
(evitable).

No hay que olvidar el controlar la ciecibn del pie cada quince minutos
una vez que se haya colocado cualquier tipo deayenéellizcar la ufia del
dedo gordo del pie lesionado y observar la rapmgzque vuelve el color a la
misma. Si la uila permanece blanca, aflojar o qaltaendaje inmediatamente.

e Descanso: Si el tobillo duele demasiado para cantionfortablemente se debe
evitar. Si es necesario saltar, 0 mejor aun usdetass Dentro de lo posible hay
que evitar usar el tobillo lesionado. Si es doloras debe conducirse, puesto
gue no habra seguridad y se podra sancionar erdeasridente.

Si se descansa con el pie vendado se idegar mover el tobillo sin
producir dolor, de arriba abajo. No se debe integitar el pie, puesto que ello
aumentaria probablemente el dolor.

J.5.F. Recuperacion por etapas

En la recuperacion de una lesion de toliliy que recordar que no se debe recargar
peso en los tobillos lesionado hasta que el doliofal haya disminuido lo suficiente
como para permitir andar mas o menos comodameste.pgdede ocurrir entre los tres
dias y las dos semanas después de la lesion, depdndle la severidad de la misma.
Se empezara moviendo el pie sin peso, de arriba,dbaantes posible después de la
lesion. Una vez que se pueda aguantar el pesotehié se debe iniciar los ejercicios
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de equilibro que deben seguirse haciendo de mamgnaria por lo menos durante seis
meses. Si el dolor y la hinchazén disminuyen loicgrite se puede intentar dar
pequefios saltos en linea recta sobre una supefania y lisa. Se empezara corriendo
una distancia de doscientos metros que se ira daantengradualmente. Se deben dejar
dias de descanso entre sesiones de correr e mtgraddualmente, correr mas deprisa,
aumentando la velocidad y la distancia a lo larg@whtro semanas. En caso de que el
tobillo se inflame o se hiciera doloroso se delramp@amediatamente. En caso de duda
disminuir el correr y contarselo al médico. Si seeqe aumentar la carrera sin
contratiempo, después de dos o tres semanas se [ntedtar correr con giro o
esprintar. Al mismo tiempo hay que iniciar los ejeios dinamicos que fortaleceran los
tobillos para protegerlos cuando se corre sobrerfages irregulares. Estos ejercicios
son una buena prueba para los tobillos. Una vezgumieden realizar bien y sin dolor
se puede hablar de absoluta recuperacion delddbsdionado y se puede reanudar la
practica del deporte habitual (lanzamiento de bala)

Durante la fase de la recuperacién se debe stemgmordar que no debe lanzarse
nunca un ejercicio que aumente el dolor en el lmbCualquier ejercicio doloroso
debera interrumpirse inmediatamente. Para mantrensforma mientras tanto, se
puede practicar cualquier ejercicio que no uselglld o cualquier deporte como la
natacion el ciclismo siempre que no cause dolor.

- Control de la inflamacion persistentd:tobillo puede seguir hinchandose después de
una lesién especialmente al final del dia, si haymermanecer sentado o de pie durante
mucho rato.

Se debe intentar mantener la pierna apoyadaglqae levantado por encima del nivel
de la cadera, lo mas posible durante el dia. SEnteon el pie apoyado sobre un
taburete, con un cojin bajo la pierna. Si hay equmagse con las piernas en el suelo debe
estirar la rodilla a intervalos frecuentes, levadtael pie en el aire. Si por la tarde el
tobillo se hincha se puede intentar colocar unncbfjo los pies, en la cama, para
ayudar a que la hinchazén disminuya por la nocleepme que no interfiera con el
suefo.

Mover el pie lo mas posible. Cuando se esta serdgagresionara el pie arriba y abajo
con el tobillo, con frecuencia. Mientras se estapiese mantendran las piernas en
movimiento, doblando ligeramente las rodillas alé¢ivamente o poniéndose de
puntillas o levantando los dedos del suelo, girasalare el talon cada ves con un pie.
Los movimientos del pie y la pierna ayudaran a egas una buena circulacién y de
esa forma disminuir la inflamacion en el tobillojd#a influencia de la gravedad. Se
hara diariamente una sesion de bafio de contrastee dratamiento con hielo,
preferentemente a ultima hora de la tarde, en giglgnomento en que se sienta
aumentar la hinchazon. Un vendaje comprensivo, cpuemle ser una media elastica
tubular, que valla desde los dedos a la rodillapién ayudara a controlar la hinchazén.
La sujecion se elevara durante toso el tiempo que th hinchazén en el tobillo, y
especialmente si hay que estar sentado o de matdunucho tiempo. Si la hinchazén
del tobillo es suave solo es necesario que el yersgaextienda desde los dedos hasta
justo por debajo de la bola muscular de la paifigorr

- Vendaje de sujecionSi el tobillo estéa débil se deberd sujetar paeger los
ligamentos; nunca es bueno sujetar el tobillo Mealte para realizar actividades que de
otra forma causarian dolor, ya que el dolor esvedoade que el tobillo no estaria
todavia recuperado. Si se inmoviliza completaméatarticulacion se interfiere la
accion coordinada de todas las articulaciones d&sdmdera hasta abajo, y como
consecuencia existe el riesgo de dafiar estas g atteculaciones. El objetivo de
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inmovilizar el tobillo es el de ofrecer apoyo eemtar reforzar el sistema normal de
masajes que informas a la articulacion de que@ejpra si misma cuando es sometida
a tension. El esparadrapo aplicado directamentee dabpiel deteriorada este sistema
protector, ya que la piel se dafiara al rozarseetespadrapo.

Para proteger el ligamento externo del tobillgpsede llevar una tira de esparadrapo
de zinc de dos o tres centimetros desde el ladonmtdel tobillo, por debajo del pie, y
hacia arriba por el lado externo del tobillo adogb de la linea del peroné hasta unos
diez centimetros por encima de la punta del mal&ildorir la primera tira con otras
dos, cada una ligeramente desplazadas a cada éatio gtimera. Luego se cubre el
espadrapo por una doble tobillera, hasta la roslllzay mucha inflamacion o hasta los
musculos de la pantorrilla. Para proteger el ligaimenterno se empieza el vendaje
desde el lado externo del tobillo de tal maneraej@spadrapo suba por el lado interno
de la pierna.

- Ejercicios especificoHay que empezar con movimientos simples del pianles
posibles después de una lesion del tobillo, lo seedebe evitar los movimientos
circulares de rotacién del pie en un principio.nk#dico avisara de cuando se pueda
empezar a ejercitar el tobillo y como avanzar gir@teso de recuperacion.

J.5.G. Ejercicios del tobillo

» Ejercicios de equilibro

1. Apoyarse sobre una pierna manteniéndose quigteagdando el equilibrio. Se
cuenta los segundos que pueda mantenerse la pogi@é trata de aumentar
cada vez que se repite el ejercicio. Se empiezdacpierna no lesionada, Para
comparar, y luego se empieza con la pierna leseon@&dveces, 3 o 4 veces al
dia).

2. Mantenerse sobre una pierna guardando el egojlibon los ojos cerrados,
aumentando el tiempo. (3 veces, 3 0 4 veces al dia)

3. Mantenerse sobre una pierna guardando el egoilibevantar los brazos por
encima de la cabeza y hacer circulos en el aireelbos, manteniendo el cuerpo
quieto y conservando el equilibro. Medir el tiempocurando aumentando el
tiempo de equilibrio. (3 veces, 3 0 4 veces al.dia)

4. Apoyarse sobre una pierna con un balon ligemtra objeto en las manos.
Lanzarlo al aire y cogerlo tantas veces como se#lgomientras se mantiene el
equilibrio. ( 2 o 3 veces al dia).

5. Mantenerse sobre una pierna; ir de arriba det@jpuntilla tantas veces como
se pueda. Contando el maximo de veces que se paedra sin desquilibrarse e
intentar aumentar el numero al menos una ves al(8igeces, 3 veces al dia).

6. Mantenerse sobre una pierna con el pie plane sglsuelo; manteniendo el pie
plano, doblar la rodilla hacia delante sobre ellimbluego estirar la rodilla y
ponerse de puntillas, doblar nuevamente la rodillal movimiento continuo y
realizar la secuencia 6 veces; llegando hasta ddradl 15 movimientos
consecutivos, intentar el ejercicio tres vecedal d

7. Tabla oscilante. Una tabla oscilante consistairem superficie plana y suave
superior, con una prominencia redondeada infetima tabla circular con un
hemisferio por debajo de la tabla oscilante idesd ge puede conseguir en el
mercado. Para hacerse uno mismo una simplificapage una pieza de madera
de unos 30 cm de largo a un perno redondo de maderalavos o goma se
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colocara de pie en el centro de la tabla oscilgnte intenta mantener el
equilibrio sin que el borde de la tabla toque eley estando quieto. Se practica
primero con el pie no lesionado y luego con el.o8e cronometra el tiempo
intentando aumentar la duracion. Si se usa una tadha en casa se coloca el
pie primero en linea con un perno redondo de maleerpe el balanceo se haga
hacia adentro y hacia fuera, y luego se cambiahmrarla hacia delante y atras.
Se practicara al menos dos veces al dia, intentat@dmzar los 230 minutos
seguidos de perfecto balanceo.

* Ejercicios Isométricos

Son ejercicios de fortalecimientos Utiles para hatternativamente cuando no se

puedan hacer los ejercicios de equilibrio. Se puddeer, por ejemplo, sentado a la

mesa durante la jornada laboral. Se puede hacdosqgrnes planos sobre el suelo o

con las piernas estiradas hacia el frente. No otestano debe realizarse estos

ejercicios si existe enfermedad cardiaca o tensadiguinea elevada, dado que este
tipo de ejercicios estaticos pueden aumentar Eid@resanguinea.

1. Colocar un pie encima del otro. Presionar |latplalel pie de arriba hacia abajo
al tiempo que se presiona el pie de abajo hadl@aarde manera que el esfuerzo
muscular este equilibrado y no se produzca movitmieMantener la presion
mientras se cuneta hasta cinco y luego relajar empente. Invertir la
posicion de los pies y repetir el ejercicio.

2. Con los tobillos cruzados colocar bordes extem® los pies juntos, presionar
los bordes entre si mientras se cuenta hasta duegy relajarlos.

3. Colocar los bordes internos de los pies jurgossionar mientras se cuenta hasta
cinco, luego relajarlos.

» Ejercicios dinamicos

Empezar estos ejercicios cuando se lleve, por émas, una semana haciendo
ejercicios de equilibrio, que deben continuarseedida que se incorporan otros de
mayor coordinacion en el programa de rehabilitacion

Abandonar cualquier ejercicios que cause dolaadaC dia seleccionar seis
ejercicios especificos, que deben incluir tambl§araejercicio de equilibrio.

1. Pesos en dorso flexion: Sentarse en una dilaan una mesa con la rodilla
doblada y el pie hacia abajo. Sujetar un peso selbpge; manteniendo la
rodilla y el tobillo en &ngulo recto levantar eé piacia arriba y hacia afuera
de manera que el borde externo se eleve. Contta tras, luego despacio
bajar el pie a la posicién de partida.

Hacer tres series de diez, empezando con un peaprdgimadamente un
kilo, 0 como mucho el que se pueda manejar coOmoaigng aumentar el
peso cada semana.

2. Levantarse con piernas cruzadas . Sentarse &rsilla con los tobillos
cruzados, los pies en angulo recto respecto deoliifas. Levantarse sin
cambiar la posicidn de los pies, luego bajarseahasiar sin sentarse en ella.
Hacerlo con movimientos continuos, empezando hdista y aumentando
hasta treinta.

3. Pasos laterales: Andar de lado sobre una lgwta cruzando un pie delante
del otro. Hacer treinta pasos a la derecha , ltregata al la izquierda , luego
repetir la secuencia invirtiendo la colocaciénakepies.

4. Saltos de lado: Manteniendo los pies juntossédteralmente a lo largo de
una linea recta vente veces en cada direccion.
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No

10.

11.

Saltar hacia delante a la pata coja a lo lamarth linea recta dando veinte
saltos.

Saltar a los lados a la pata coja veinte saltasada direccion.

Dibujar dos lineas paralelas con un pie de sefar. Saltar a la pata coja de
una linea a la otra avanzando, treinta veces.

Cruce alternativo de pies: Agacharse apoyarslmknos en el suelo. Lanzar
una pierna hacia atras sin doblar y tocar el soetoella , después doblar
hasta posicion inicial mientras se lanza la otrarr@ de igual forma
manteniendo un movimiento continuo. Repetir veusees.

Lanzar una pelota de goma veinte veces contmaided con el pie y sin
parar, luego hacer lo mismo con el otro pie. Empezdos metros de la
pared Y gradualmente aumentar la distancia.

Colocarse lateralmente con respecto a la pargolpear la pelota con el
borde externo del pie, continuamente veinte veRegetir con el otro pie.
Empezar a unos 12 mts de la pared y gradualmenterdar la distancia.
Colocarse lateralmente respecto a la paredpegola pelota con el borde
interno del pie que esta mas alejado de la misraaeftb veinte veces con
cada pie e ir aumentando la distancia gradualmente.
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J.6. Musculos de los miembros inferiores que intgrenen durante la ejecucion del

lanzamiento de la bala.

Region anterior

Musculos

Funcién

Psoas / lliaco

Flexor, rotador externo y aductolad=sadera.

Recto anterior

Flexor de la cadera, y extensoadedilla.

Sartorio

Flexor, rotador externo y abeductor dealdera.

Pectineo

Aductor, flexor y rotador externo.

Tensor de la fascia lata

Flexor, abeductor y ratadterno de cadera.

Region posterior

Musculos

Funcioén

Glateo Mayor

Extensor y rotador externo de la cader

Semimembranoso

Extensor y rotador interno de laread

Semitendinoso

Extensor y rotador externo de lareagdlexor de |z
rodilla.

Biceps Femoral o Crural

Extensor y rotador extetada cadera y flexor de
rodilla..

Regidn lateral

Musculos

Funcioén

Gluteo Medio

Abeductor de cadera.

Gluteo Menor

Abeductor de cadera.

Region interna

Musculos

Funcién

Aductor Mayor

Aductor, flexor y rotador externo ldecadera.

Aductor Mediano

Aductor, flexor de la cadera.

Aductor Menor

Aductor, flexor de la cadera.

Recto interno

Aductor, flexor y rotador interno.

Region anterior

Musculos

Funcién

Tibial anterior

Flexion dorsal (inversion).

Extensor comun de los ded

dsxt. de dedos y flexor de tobillo (eversion)

Ext. Propio del dedo gordo

Ext. dedo gordo y fledorsal de tobillo (inversion)

Peroné anterior

Flexor dorsal de tobillo (eversion)

Region lateral

Musculos

Funcién

Peroneo lateral largo

Flexor plantar (eversion).

Peroneo lateral corto

Flexor plantar (eversion).

Region lateral

Musculos Funcion
Gemelos Flexor plantar (inversor).
Soleo Flexor plantar (inversor).

Tibial posterior

Flexor plantar (inversor).
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Flexor comun de los dedos| Flexor plantar y fled®dedos (inversor).

Flexor propio del dedo gordd-lexor plantar y flexor dedo gordo (inversor).

J.7. Clasificacién de las articulaciones
Segun la amplitud del movimiento las articulaciorses clasifican en: Sinartrosis,
Anfiartrosis, Diartrosis.

A. Sinartrosis: Son articulaciones inmdviles o poco moviles. Lagedos estan
unidos por tejidos conectivos continuos.
* Sin fibrosis: Se dividen en dos, sutura dentadatura escamosa
- Sutura dentada: Dientes que encajan perfectamBptden el craneo,
Biparietal, Frontal-parietal, parietal-occipital.
- Sutura escamosa: Son superficies talladas a, l@sehrticulan como
escamas. Ej: temporo-parietal..
- Sutura esquindelesis: La dos superficies enca@riectamente una
presenta una cresta y el otro una ranura. Ej: esferton el vomer.
- Sutura armonica: Las superficies son planas aslig se articulan
perfectamente. Ej: Huesos nasales de la nariz.
* Sin condrosis: Huesos unidos por fibras cartilag@so Ej: Condo esternal
(costilla esterndn).

B. Anfiartrosis: Son articulaciones poco moviles, los huesos sam loien cortos.
Ej: Articulacion de dos cuerpos vertebrales , poseefibrocartilago.
Diartroanfiartrosis: Ademas del fibro cartilagonteuna hendidura que no llega
a formar una verdadera cavidad. Ej: Sacro-iliaca.

C. DiartrosisiLas mas moviles de la articulaciones, se dividen e

* Enartrosis: Se une una superficie articular esfiédéncava con otra
superficie convexa, esta formada por una cavidad yodete marginal.
Ej: Articulacion Coxo-femoral, escapula-humeralaliza todos los
movimientos.

e Condilartrosis: Son superficies alargadas se uneouadilo convexo con
una superficie elipsoidal concava. Ej: Radio-cargieEl conjunto forma
la superficie elipsoidal. Realiza todos los movim@s menos rotacion.

Variedades:

- Bicondilas simple: Son dos céndilos que se dditiypor medio de un

menisco interpuesto articular temporo-maxilar.

- Bicondilas dobles: Son dos céndilos que se daticgon dos superficies

concavas. Ej: articulacion femorotibial.

* Encaje reciproco: Cada una de las superficies esag@ en un sentido y
convexa en el otro se corresponden reciprocamé&ijtearticulacion
trapecio-metacarpiano del pulgar. Realiza movinoiel® deslizamiento.

» Trocleartrosis: Una superficie en forma de troglda otra en forma de
cresta con dos carillas, realiza movimientos dgidte y extension, y
movimientos opuestos porque tienen fuertes ligaosedterales. La
articulacion de la rodilla femoro tibial es unacteartrosis pero desde el
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Fémur — tibia desde el punto de vista funcionaltrg articulacién puede
ser humero-cubital.

* Trocoide: Una superficie cilindrica convexa se alen una superficie
cilindrica concava, realiza solo movimientos decain. Ej: articulacion
radio-cubital

e Artrodia: Son superficies articulares planas y sslidan sobre otra,
realiza movimientos de deslizamientos. Ej: Acromievicular.

J.8. Articulacién del pie y tobillo

- Tibio peronéo inferior y tibio peronéo.

Tipo: Diartrosis.

Genero: Artrosis

Superficie articular: Carilla externa inferior d@etibia con la carilla inferior peronéa.

- Tibio tarsiana o garganta del pie:

Tipo: Diartrosis.

Genero: Trocleartrosis.

Superficie articular: Extremo inferior de la tibglea del astralago, ligamento capsular,
astragalino posterior, anterior y medio, perondcéaceeo, y las tres formas de ligamento
lateral externo del tobillo, ligamento lateral ime.

- Articulacion astralago calcaneo:
Tipo: Diartrosis.
Genero: doble artrodias

- Medio tarsiana de chopart:

Tipo: Diartrosis.

Genero: Enartrosis.

(cabeza del astralago con la cavidad escafoide)

- Articulacion de la segunda fila del tarso emsireson 4
Cuboides con escafoides

Cuboides con tercera cufia.

Escafoides con cufia.

Escafoides con cuboides

Intercunides (doble artrodia)

- Tarso metatarsiana:
Cuias con el cuboides con respecto a la metargismia todos artrodias.

- Metatarso falangica:
Tipo: Diartrosis.
Genero: Condilartrosis.

- Interfalangicas:
Tipo: Diartrosis.
Genero: Trocleartrosis.
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J.9. Grafico de los movimientos que realiza el tdlo con sus grados y los musculos

que participan.

Movimiento Musculos
Eversion (hacia fuera): - Abeduccion. - Peronéo anterior
- Rotacién externa - Peronéo lateral
- Pronacién. largo
- Flexién - Peronéo lateral
corto
- Peronéo
Inversion (hacia- Aduccion - Tibial anterior
adentro) - Rotacion interna |- Tibial posterior
- Supinacion
- Extension
Movimientos del tobillo Grados Musculos que actian
Flexiéon 0° a 30° . Tibial anterior
. Extensor comun de
los dedos
. Peronéo anterior
Extension 0° a 30°, 50° . Triceps sural.
. Gemelo interno.
. Gemelo externo.
. Soleo

J.10. Tipos de lesiones del tobillo y pie
» Fracturas (bimaleolares, astragalo, calcaneo, arsiaho y falanges)
» Esguinces (ligamentos laterales) mas frecuentegudakas debido a los
movimientos de barrido que se efectlian con el géealzo.
Tendinitis (peroneos laterales , tibial posterinceps sural)
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K. Opinién”®.

“En la republica (V, 477-480A). Platon sefiala qoelie es absolutamente es también
cognoscible absolutamente, y que lo que no exisgmlatamente no es en ningun

respecto conocido. Pero habiendo cosas que a lsowes no son, es decir, cosas cuyo
ser es estar situadas entre el ser puro y el pargen, hay que postular para la

comprension de ellas la existencia de algo inteionextre la ignorancia, y la ciencia.

Lo que corresponde a ese saber intermedio deolseas también intermedias es la
opinién. Se trata, segun Platdén, de una facultagiar, distinta de la ciencia, de una
facultad que nos hace capaces de “juzgar sobrepaieacia” (477E). Como
conocimiento de las apariencias, la opinion esalomatural de acceso al mundo del
devenir y, por lo tanto, no puede ser simplememgechada. Sin embargo, lo que
caracteriza al filosofo es el no ser “amigo de linidn”, es decir, el estar
continuamente avocado al conocimiento de la inneiadencia.

La concepcién Platonica de la opinidbn permanermias, estrechamente vinculada a
la admision de la existencia y primado del mundsligible; no era simplemente una
creencia, sino, como hemos visto, una facultadogsipe irreductible, algo intermedio
para un ser también intermedio. Sin embargo, élctar probable de la opinion frente a
la segura certidumbre de la vision intelectual deinteligible a hecho posible
lentamente el transito al concepto actual de opin@mo algo distinto a la ves del saber
y de la duda; en la opinién no hay propia mentealrer, ni tampoco una ignorancia;
sino un modo particular de asercion.

Esta asercion esta tanto mas cercana al sabeiloauas probable son las razones en
las cuales se apoyan; una posibilidad absolutatds eazones haria coincidir la opinién
con el verdadero conocimiento.

Segun los escolasticos, en la opiniébn hay siemprasentamiento, assensysero un
asentamiento donde existe siempre fornido parp®sitae, temor de lo sustentado por
la asercion contraria. Por eso los escolasticoaslaeue la razon formal de la opinion,
es decir, aquello que la distingue de la certidenles justamente el ser assensus
informus seu cum formidine contradictorii.

Esta concepcion de la opinién se refiere siengpnen sujeto o individuo que la
sustenta. Distinto es el caso, en cambio, cuandmatede la llamada opinidn publica,
investigada sobre todo por la sociologia. La opiraé entonces un fenébmeno social que
no se halla situado en el mismo plano del saber la @ertidumbre, sino que expresa
mas bien una forma especial de comportamientopirEdn publica es por esto mas un
modo de actuar que de pronunciarse sobre la rdakae cuando se trate de un actuar
gue implica su manifestacion en ciertos pronuncatois.

° Mora, José, Ferrater; (1999).
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1. Hipotesis
Los atletas correspondiente a la categoria juegman que las lesiones de tobillo
son poco frecuentes, verificandose por medio detasiestas y observaciones, de las

demas categorias, es que la cantidad de casosideele se da mas en las categorias

masculinas que en las categorias femeninas, ponguespetan todos los pasos de
entrenamiento, en especial la entrada en calor.

Objetivos y propdsitos

7.1. Objetivos

Se realiza esta tesis para tener una vision gerespécto de que opinion tienen los
lanzadores de bala sobre las lesiones en el tghiiee precauciones toman al respecto:

1) Explorar la opinion de los lanzadores de baaté al fendmeno del incremento de
la cantidad de lesiones de tobillo durante el eatm@ento y la competencia.

2) Indagar las diferentes visiones que poseeralosadores de bala sobre las lesiones
de tobillo.

3) Conocer mas acerca de los factores desencadsmp provocan las lesiones de
tobillo en los lanzadores de bala.
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7.2. Propoésitos

Incentivar por medio de este trabajo, a colegasy pgae realicen investigaciones
mas profundas en el area que permitan mejorameloimiento de los atletas sobre

el tema del presente trabajo.
Favorecer a que los atletas de esta disciplinariaronciencia a la hora de entrenar
a fin de poder evitar posibles lesiones en el imlslobre todo aquellos deportistas

gue ya sufrieron lesiones pudiendo reflexionar laoka de entrenar para que sepan
como prevenirse de posibles futuras lesiones.

Aportar datos significativos a fin de elevar eldieniento deportivo sin descuidar
las posibles lesiones que puedan sufrir los mismos.

Disminuir la cantidad de lesiones de tobillo duediatcompetencia y
entrenamientos.

Concientizar a los lanzadores de bala de la impord del conocimiento de la
técnicas del lanzamiento de la bala.

Promover el entrenamiento cotidiano y la practar@asdel deporte.

Aumentar la capacitacion de las lesiones de todillante la ejecucion del
lanzamiento de la bala.
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Il Materiales y método.

2.1. Tipo de estudio y de diseno.

El tipo de estudio y disefio es exploratorio

2.2. Matriz de datos:

1. Datos objetivos
Variable 1.1: Sexo
Variable 1.2: Categoria
Variable 1.3: Tiempo de practica del deporte
Variable 1.4: Nivel del desempefio deportivo
Variable 1.5: Nivel de competencia
Variable 1.6: Tipos de lesiones de tobillo
Variable 1.7: Frecuencia de lesiones de tobillserida deportiva
Variable 1.8: Técnica.

2.0pinion de los deportistas

Variable 2.1: Objetivo fundamental del entrenanmoent

Variable 2.2: Motivos para el uso de la venda.

Variable 2.3: Conocimiento respecto a la técnidaseiedaje
Variable 2.4: Lesiones segun el sexo.

Variable 2.5: Articulaciones mas propensas a liéies

Variable 2.6: Propensién del tobillo a la lesion.

Variable 2.7: Importancia de los musculos que aoda articulacion del tobillo en la
lesion.

Variable 2.8: Lesiones que afectan al tobillo.

Variable 2.9: Formas de actuar frente a una lesion

Variable 2.10: Nocién respecto de la correctacaplon de calor o hielo sobre una
lesion.

Variable 2.11: Opinion sobre la relacion sobreammiento/ lesion
Variable 2.12: Motivos para la eleccion de la téan

Variable 2.13: Opinion del exceso de peso comoataleslesion.
Variable 2.14: Ingesta de calcio.

Variable 2.15: Alimentacion del deportista.

Variable 2.16: Cuidado de las articulaciones.

Variable 2.17: Prevencion de la lesion.

Variable 2.18: Nocién sobre posibles lesiones.

Variable 2.19: Deporte que se realiza con fin t@uipo.

Variable 2.20:Visitas al deportologo
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Unidad de Analisis|Variables (V) |Valores (R) Indicadores (1)
(U.A)

1. Datos objetivos

Lanzadores de bala

Masculino
1.1. Sexo Femenino
1.2. Categoria |Juvenil Entre 16 y 19
anos
Mayores Entre 20y 34 afos
Pre Veteranos Entre 35 vy 39
anos
Veteranos Entre 40y 50 afips
1.3. Tiempo deElite Principiante De 1 a 4 afos
practica de] Elite Medio De 5 a 10 afos
deporte Elite Avanzado De 11 a 15 afos
1.4. Nivel dgFormativo
desempeiio Recreativo
deportivo Competitivo
1.5. Nivel dgParticipativo
competencia Federados

Profesionales
1.6. Frecuencia ddaja frecuencia degntre 1 y 2

lesiones del tobillplesiones Lesiones
en su vidaMedia frecuencia deEntre 3 y 6
deportiva lesiones Lesiones
Alta frecuencia deEntre 7 vy 1(
lesiones Lesiones
1.7. Técnica Dorsal Preparacion

Desplazamiento
Lanzamiento
Recobro
Giratoria Preparacion
Giro
Lanzamiento
Recobro

« En la matriz de datos las variables se armaronr@r pl las respuestas que
dieron los lanzadores de bala .
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Unidad de Analisis|Variables (V) |Valores (R) Indicadores (1)
(U.A)
2. Opinién de los
Lanzadores de baladeportistas
Aumento del
2.1. Objetivo rendimiento.

fundamental del

Esfuerzo méaximo.

entrenamiento

Ejecucion correcta d
la técnica

2.2. Motivos pars:
el uso de la vends

aPor precaucion
|

Para evitar la
repeticion de lesione

\*2)

2.3. Conocimiento Sl
respecto a Ia
técnica de vendaje. NO
2.4. Lesiones Varones
segun el sexo. Mujeres
2.5. Articulaciones Mufieca
mas propensas alla Codo.
lesion. Cadera
Rodilla.
Tobillo.
2.6.  Propension Sl
del tobillo a I3
lesion.
NO
2.7. Importancia Sl
de los musculos
gue rodean Ia NO
articulacion  de
tobillo en la lesion,. A VECES.
2.8. Lesiones qué&endinitis
afectan al tobillo. | Esguinces
Desgarro
Fractura.
2.9 Formas dgVendaje (como medio
actuar frente a ung@reventivo)
lesion Aplicar hielo
Aplicar calor

Realizar ejercicios de

rehabilitacion
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2.10 Nocion
respecto de la
correcta aplicaciot

ncompetencia.

Antes del
entrenamiento o de la

de calor o hielo
sobre una lesion.

Después del
entrenamiento o de |la
competencia.

2.11 Opinion
sobre la relacion
sobre

Sl es causal de lesion.

entrenamiento/
lesion

NO es causal de
lesion

2.12
Motivos para

r

[«

lesion.

1%

Menor posibilidad d

eleccion de [

Mayor rendimiento.

técnica.
2.13 Si en caso de
Opinion del entrenamientos

exceso de pes

@Xcesivos.

como causal deSi en caso de la

lesion.

incorrecta
técnica.

S

ejecucio

Si en caso de no
lograr un
fortalecimiento
muscular y articular

NO

2.14
Ingesta de calcio.

Es importante para un
mejor rendimiento.

Es importante para gl
fortalecimiento
muscular y articular.

Se da mas en mujeres
gue en hombres

NO es causal de
lesion.

2.15 Mayoria de proteinas.
Alimentacion de|Mayoria de hidratos
deportista. de carbono.
Mayoria balanceado.
Mayoria vegetarianos.
2.16 Se tiene en cuenta

Cuidado de Ia

ssiempre.

articulaciones

No le da importancia

Se da importancia
segun el periodo de
entrenamiento.

2.17

Vendaje

Prevencion de |
lesion.

eRealizar la correcta

ejecucion técnica.
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Realizar la técnica
mas simple hasta
llegar a la mas
compleja.

2.18 Desde el comienzo de

Nocion sobrq este deporte.

posibles lesiones.|Luego  de  haber
padecido alguna
lesion.

2.19 Natacion

Deporte que seBicicleta.

realiza con finAtletismo (trotes

terapéutico. suaves).
Gimnasia.

2.20 Visitas al Sl

deportologo NO
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2.3. Poblacién y muestra:

La probacién son los lanzadores de bala del eiitel del mundo, y la muestra seria los
lanzadores de bala Argentinos, de nivel FormatiRecreativo, Competitivo vy
Federados.

Permitiendo evaluar a treinta y tres atletas qomapiten en el CENARD, de las
competencias realizadas por CADAV, en las distifdabas del campeonato efectuado
en el afio 2002, evaluando la opinion que tieneresedte tema.

Los lanzadores de bala son:

Categorias: Tanto para damas como caballeros
- Pre juveniles menor a los 15 afios. (Varones nesnanzan con 5.000 Kg vy las
damas juveniles lanzan 4.000 kg).
- Juveniles 16 — 19 afos. (Varones juveniles larzan 6.000 Kg. y las damas
juveniles lanzan 4.000 kg).
- Mayores 20 —34 afos. (Varones mayores lanzan7¢é®/ Kg. y las damas
mayores lanzan con 4.000 kg).
- Pre veteranos 35 -39 afos (Varones veteran@araoon 7.257 Kg. y las
damas veteranas lanzan con 4.000 kg).
- Veteranos A 40 —44 aios.
- Veteranos B 45 —49 afios.
- Veteranos C 50 —54 afos.
- Veteranos D 55 -59afios.
- Veteranos E 60 —64 afos.
- Veteranos F 65 a mas afios.
Las categoria elegidas no fueron especificas ydagukanzadores de bala que compiten
sSon muy pocos, Y las variables que se iban a abberiéesen sido muy pobres.

La cantidad de evaluados son:

Categoria Varones Egs
a) 6 3
b) 2 3
C) 2
d) 2 1
e) 3 1
f) 1
9) 1 1
h) 2
)] 1 1
) 2 1

Totales: 21 12 = 33 Atletas
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2.4. Fuente de datos:

La fuente de datos con la que se trabaja sotipdeprimaria ya que se recolectan
datos por el propio investigador, mediante accidagss como, en las observaciones
que se efectian hacia estos deportistas, en laestas realizadas donde se indaga
sobre la opinidn que tienen acerca de esta patoltegiones del tobillo), teniendo en
cuenta las variables correspondientes (Juan Sarnedjanalisis del proceso de
investigacion. Parte V).

2.5. Instrumentos de recoleccion de datos

Los instrumentos que se utilizaron para la emmbn de datos son:

1) Entrevistas, las preguntas que se realizarordedipo abiertas de modo tal de
recolectar la informacion de manera mas profundgdyndante. (ver plan de
analisis y tratamiento de los datos que se muektsaresultados).

2) Observaciones, se realizaron a cada lanzadopaeticular y al grupo de
lanzadores, actuando el investigador en formaqpaativa y no participativa
durante la competencias realizadas en el CENAR&a(iner un registro de las
observaciones se grabo dicha informacion, detadlgnthtillosamente todo lo
gue se acontecia.).

(en el anexo se puede apreciar el diagnosticohadicle control realizado respecto

de cada deportista para obtener un mayor conodionds atleta).

2.6. Plan de actividades en contexto:

El investigador para realizar la recolecciorddes realizo entrevistas a 21 atletas en
el momento en el que competian en el torneo relipmr CADAV en el CENARD,
tomando una postura interactiva, ademas se efertadbservacion respecto de 5 de
los atletas encuestados.

2.7 Plan de andlisis y tratamiento de datos

Las entrevistas son cuali-cuantitativas.

Las respuestas cuantitativas se trabajan poatswias de datos.

Las respuestas y las observaciones cualitaieagabaja a partir del analisis del
contenido.
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[l Analisis, comentarios, conclusiones y sugeras.

Analisis:

1.

La mayoria de los atletas opinan que la ideaelttss es aumentar el
rendimiento, por mas que tengan que realizar egfgemaximos, mientras
que la minoria le da importancia durante el entreeato a la correccion de
la técnica
En lineas generales la mayoria de los atletas idenan al decir que creen
gue las posibilidades de lesionarse son muy podasdaron su respuestas
en diversos argumentos como: el hecho de que hamha® afios que
entrenan, o que si bien no hace mucho que entremagsta disciplina si
llevan afios practicando diversos deportes y coraidgor lo tanto que su
estado fisico general es bueno lo cual piensaneguena traba importante
para que se puedan lesionar.

Con respecto a la segunda parte de la pregunta ld°mayoria de los
encuestados respondieron que al momento de entl@naosibilidad de
generar una lesion en el tobillo no es un puntosgugenga muy en cuenta ya
que por el contrario se avocan mas que nada arpensdar todo de si y
ejecutar la técnica del modo mas correcto posilile de poder obtener una
mejor marca. No obstante dentro de la mayoria al#esripta algunos pocos
anexaron a su respuesta que efectivamente sidavieucho mas en cuenta
las posibilidades de causar una lesién cuando piecgpo antes habian
sufrido un dafo, y mas aun en el supuesto casoe@a hubieran obtenido
la total recuperacion, a pesar de estar aptosspgrar entrenando.

En lineas generales todos indicaban que creenlas demas atletas se
vendaban por temor a lesionarse, y que lo hacilare $odo en los tobillos,
rodillas y mufiecas ya que son los puntos clavelpdesion.

Con respecto a la seguida parte de la pregumi@yaria( lo que no implica
la totalidad) respondié que no se vendaban sahagaallas articulacion que
ya habian sido victimas de alguna lesion, es decan extremadamente
pocos los que se vendaban con una finalidad putarpegventiva.

La mayoria dijo que a pesar de hacer uso deelodajes para las lesiones o
como medio de prevencion no conocian cual es lmdoadecuada de
efectuarlo segun la zona de la lesion.

Cada uno defendié su sexo, respondiendo lasr@sugpie los varones son
los mas lesionados por ser mas fuertes, menodlgsxy con mayor peso
provocando una excesiva carga sobre los apoyoss warones, por el
contrario, opinaban que eran mas frecuentes larlesien las mujeres por
ser mas flexibles, tener huesos mas débiles yeper imenos fuerza, siendo,
por ende, mas propensas a la lesion.

La respuesta que obtuve por la totalidad dedégsortistas consiste en que

tanto el tobillo, la rodilla, la cadera, el codeel(dbrazo de lanzamiento) e
incluso la mufieca (de la mano de lanzamiento) gsnras propensos a la
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lesion. No obstante la mayoria coincidié en queoldilla y el tobillo de
pivot son las articulaciones mas propensas a kesiery destacaron que esta
posibilidad se agrava aun mas cuando se usa lieaéginatoria.

6. Opinan que el tobillo puede ser que sea propenda lesion ya que
generalmente los deportistas al entrenar o al coimgeelen lesionarse por
haber realizado un mal movimiento.

7. De la respuesta obtenida de los atletas enciesss& puede concluir que por
distintos motivos la mayoria dijo que le da pocgamancia a los grupos
musculares que rodean esa articulacion ya queisdicaron que realizan
trabajos generales, y otros atletas respondieran sggun el periodo de
entrenamiento en el que se encuentren le dan np@stancia, y que por el
contrario en el supuesto caso de intentar fortelgngos musculares para
prevenir la lesion le dan mas importancia a logpgsumusculares del tren
superior.

8. EI 30 % de los encuestados dijo tener conecitnide que el tobillo puede
sufrir el esguince, tendinitis, desgarro, fractura,obstante, salvo por esta
minoria, los restantes atletas (la mayoria 70%) g tener idea de cuales
eran las lesiones que podia sufrir esa articulacion

9. La mayoria respondio que ante una lesion no aanoexactamente cual
debia ser el comportamiento adecuado, mientras aigienos de ellos
respondieron que suelen vendarse las articulacjm@sevitar que se agrave
la lesion, otros deportistas suelen aplican cal@iidosobre la lesion, y la
minoria de los atletas realizan ejercicios de riikedion.

10. La mayoria de los atletas entrevistados caim@d decir que sabian que el
hielo servia para bajar la inflamacion, pero pota@itrario sus respuestas de
qgue cuando es apropiado usar calor en la zona daftaflie muy precisa, Si
es mejor aplicar las mismas antes del entrenamientdespués del
entrenamiento o la competencia.

11. La mayoria entrena de 2 a 3 estimulos semagaliesearian entrenar un
poco mas pero, por la falta de tiempo, de lugdoesle se pueda disponer
del implemento para entrenar, o por el hecho delepigueda muy lejos el
establecimiento, porque si no esta el entrenadorst#ucion no les brinda
los elementos necesarios para continuar con laarde entrenamiento.

Con respecto a la segunda parte de esta preguntytaia respondio que
nunca se plantearon la idea de que el sobre entrenm@ podria
aumentarles la posibilidad de padecer una lesiérelpgsimple hecho de que
estos atletas dijeron que ni siquiera se plantedaoposibilidad de que
estuvieran sobre entrenados.

12. La técnica que realiza la mayoria es la de ldesmiento, solo los mas
experimentados efectian la técnica giratoria. Guarte de los atletas
respondieron a la segunda parte de la preguntandicique para elegir la
técnica que utilizarian para ejecutar el lanzamienayormente tuvieron en
cuenta el mayor rendimiento, que proporcione lailaad de lanzar la bala
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mucho mas lejos, mientras que los demas atletasreimportancia a la
simplicidad de la técnica.

13. La mayoria de los deportistas respondieromques causal de lesion el peso
sobre el tobillo, o que por lo menos ellos no da dnportancia. Mientras
que los otros atletas opinan que el peso puedeaeyal de lesion por
distintos motivos como, dijeron los atletas en ca& entrenamientos
excesivos, en caso de incorrecta ejecucion tégneacaso de no lograr un
fortalecimiento muscular y articular.

14. Todos basicamente consideraban que la malarateion y la falta de
calcio puede provocar lesion, porque no permiteeggra energia necesaria
para los grupos musculares, sobre todo el caleiqque ayuda a fortalecer
los huesos.

15. Todos coincidieron en que no le dan importaadaalimentacion salvo que
el entrenador les indique alguna dieta determinkdgran minoria de los
atletas opinan que les gusta comer proteinaspa bidratos de carbonos y
otros son vegetarianos..

16. Gran parte de los encuestados respondio gqge peeocupan ellos mismos
de cuidar sus articulaciones ya que creen quetrredor lo hace por ellos ,
fundaron esta respuesta explicando que piensarcupredo el preparador
fisico con el solo hecho de ser minucioso a la leracorregir la técnica
cumple perfectamente con el cometido de salvaguas articulaciones
ante una posible lesidbn porgue dan por presupugstd una técnica
correctamente ejecutada es sinonimo de falta diles

17. La respuesta dada por la mayoria es que nlastgan prevenir las lesiones
por ningun medio y que solo en casos excepcion#iBzan vendas que
protegen las articulaciones que ya han sufridolesian o también realizan
distintos tipos de trabajos generales como medipreeencion de todas las
articulaciones, yendo de lo mas simple a lo maspégjm y una minoria
opinan que tratan de realizar la técnica lo masecta posible.

18. La gran mayoria contesto diciendo que tomaieogia de la posibilidad
que existe de sufrir lesiones en el entrenamier@o bna competencia luego
de haber padecido alguna, y la minoria dijo queot@anciencia desde el
comienzo de este deporte .

19. El 20% de los encuestados dijo que considexpfmpiado para recuperar un
tobillo dafiado realizar bicicleta, el 30% dijo gere ese supuesto realizaria
natacion, un 40% dijo realizar gimnasia pero hamnehincapié en decir que
se preocuparian en realizar esa actividad de maamsnintensa posible; y
el 10% restante dijo que consideraba apropiadio, @efrecuperar el tobillo,
realizar trotes suaves.

20. Casi la totalidad de los atletas expresaronmjunea tuvieron una consulta
con un medico deportologo y que en todo caso etolumbntacto que
tuvieron con el medico a raiz de este deporte ifaplemente para lograr la
rehabilitacion de alguna lesion sufrida.

65



Comentarios respecto a las observaciones.

Luego de haberse realizado las observacioeeksl deportistas, tanto en forma
particular como grupal, se evaluaron sus compoeatos y caracteristicas durante las
competencias efectuadas por C.A.D.A.V. en el CARLD.

Ademas se observo que la generalidad de lomstle dan poca importancia al tren
inferior durante la entrada en calor, y a losdjad de elongacion, lo qgue nos demuestra
gue no conocen el nexo causal que existe enttedmmes y la poca entrada en calor, 0
bien, también se puede interpretar, que esta daé@ulebe a que no tienen nocién de las
posibilidades que existen de que sufran una le=mdel tobillo. No obstante se observo
gue la mayoria de los deportistas se vendabamtlaglaciones, lo que se puede deber a
tres motivos: para impedir la lesion, disminuigehdo de lesién o para resguardar las
articulaciones que estaban dafiadas; esto fue l@mgiao la pregunta numero dos de
las encuestas donde el objetivo es evacuar layladaocer la razon que ocasionaba el
hecho de que se vendaran.

La técnica que realizaban la mayoria es la delazsmiento o rectilinea, eso podemos
interpretar que se debia a que la técnica giraésrimas compleja y se necesita de mas
tiempo para practicarla a fin de que se puedazeratiorrectamente con lo cual los
atletas nos podrian estar demostrando que en dai@iede la técnica a la hora de
competir tienen en cuenta lograr un buen lanzamigatando de disminuir lo mas
posible las lesiones, esto también fue plasmadmarne las preguntas de las encuestas.
A su vez, es oportuno decir que se observo quantiila entrada en calor, se le da
poca importancia a los grupos musculares que roeleiatillo realizando solo trabajos
generales, y se le pone mas énfasis a la fuerzdrelel superior menospreciando
demasiado al tren inferior.

Conclusiones.

Por medio de distintos instrumentos intento stigar un tema que considero de
importancia, ya que se le da poca trascenden@tealeporte, y por medio de esta tesis
tengo la intencion de ayudar a muchos deportistener una mejor nocidon sobre que
conceptos son relevantes a la hora de entrenacondeetir.

Como se pudo ver a través de las encuestasaladsat de los deportistas no conocen
cuales son las lesiones que pueden sufrir lasuktiones del tobillo, ademas se
observo que tampoco saben como actuar ante uda kesila ante dicha articulacion ya
gue por ejemplo dijeron que no conocian como deaba el vendaje ante un esguince
y teniendo en cuenta el resto de las respuestaridhs en las encuestas y sin olvidar lo
observado, se puede concluir que la opinidon quetidos lanzadores de bala sobre las
posibles lesiones de tobillo que puedan sufriiada este deporte es insuficiente.
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Sugerencias.

Ante esta realidad instamos a los atletas a quesgoricen sobre como prevenir las
lesiones de tobillo para la cual este trabajo psedéitil ya que en el marco tedrico hay
mucho material sobre este tema y ademas el audmrsu

 No olvidar a la hora de entrenar y competir realin@a adecuada entrada en calor
sin perder de vista el tren inferior y sin tampdegar de lado el hecho de que la entrada
en calor también debe ser especifica, es dedimsr a cada musculo en particular.

* No olvidar que la alimentacion, como combustible gg del ser humano, ocupa un
lugar muy importante en la vida del deportista g giempre es bueno consumir una
buena cantidad de lacteos a fin de tener los hluesasicientemente calcificados para
asi disminuir las probabilidades de padecer unérles

« También sugiere que en la alimentacion no falteagigruada ingesta de hidratos de
carbono para que ayude a recuperar mas rapidogahismo, también consumir
proteinas para obtener de ellas energia.

 También el autor que visto y considerando queeehba de realizar una técnica
nueva puede implicar el principio de algun tipole&on de tobillo, ya sea durante la
flexion, torsion o inclinacibn maxima e inadecuadarante la trayectoria del
desplazamiento o giro (etapa propia de la iniclacém una nueva técnica), los
deportistas deberian empezar realizando la téomésasimple para luego pasar a la mas
compleja, es decir de la técnica de desplazameetddécnica giratoria, (como se ve en
los capitulos anteriores la técnica giratoria pgrmna mayor velocidad por que el giro
logra una fuerza centrifuga y permitiendo realiglrlanzamiento a mayor distancia,
pero biomecanicamente es mas dificultosa parazegkdi ampliando las posibilidades
de realizar un mal movimiento, y provocar una toren el tobillo).

El fin de esta tesis es ayudar a los deportis@Estrenadores a tomar conciencia a la
hora de entrenar, para que nunca dejen de ladbestrenamiento el trabajo especifico
de todas las articulaciones y el fortalecimientolafe grupos musculares, y tenga en
cuenta los problemas que podria ocasionar en ieb fi;m mal entrenamiento; sobre
todos para aquellos que no poseen conocimientee sedie tema para evitar esas
posibles lesiones de tobillo.

La técnica realizada correctamente no tendriapgaeocar lesién, pero la falta de
tiempo para entrenar provocaria en la musculatutasyarticulaciones debilidad y
facilidad para lesionarse, y con el entrenamiert@gvo provocaria la fatiga muscular,
logrando el mismo fin (la lesion).

Espero que con esta tesis ayude a muchos dép®rtigara poder practicar este
hermoso deporte sanamente pero con concienciactespe las lesiones de tobillo que
pueden sufrir y sabiendo como prevenirlas y trasarl
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IV Anexo

1. DIAGNOSTICO DEL DEPORTISTA

Fichas de control:

Deporte: ATLETISMO
Especialidad: Lanzamientos de Bala
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Anexo 2

Modelo de entrevistas:

1) Ala hora de entrenar pensas en: _ rendg m
__ dartodo
_hacer la técnica correctamente;

¢, Cuales crees que son las posibilidades de desidaes al entrenar? ¢ Lo tenés en

cuenta al momento de entrenar al igual que los fir@viamente dichos?

2) ¢Porgue crees que algunos deportistas se véglanticulaciones?. ¢ Vos también
te vendas?.

3) ¢Sabes como vendarte la articulacion del tolailite una lesion como medio de
prevencion?.

4) ¢Para vos donde hay mas lesionados, en los tdtgwrfemeninos o en los
masculinos?.

5) ¢ En este deporte que articulacion pensassuéie propensa a lesionarse?

6) ¢Crees que el tobillo es propenso a la lesion?

7) ¢ Le das importancia a los grupos muscularesrggiean esa articulacion, y crees
que sea por un mal fortalecimiento de esos grupsculares que se produce la
lesion?.

8) ¢Que tipo de lesiones conoces que puedan afbttdmillo?.

9) ¢Como crees que debes actuar ante una lesiéon?.

10) ¢ Cuando crees que es apropiado usar calorlpandiculacion dafiada y cuando
hielo?.

11) ¢ Cuantas veces por semana entrenas? ¢Perlgasi& ez que te estas sobre
entrenando y que eso podria causarte una lestohitd?

12) ¢ Que técnicas utilizas en el lanzamiento da?bgPara la eleccion de la técnica
tuviste en cuenta la menor posibilidad de lesiérsabo cotejaste un mejor
rendimiento?.

13) ¢ Consideras que el exceso de peso puede sat dauesion del tobillo?.

14) ¢ Crees que la mala alimentacion y la faltaadl@acte puede provocar la lesion?.

15) ¢ Cémo organizas tu alimentacion a fin de qaeaskecuada a las exigencias que
conlleva este deporte?

16) ¢, Consideras que tu entrenador y vos cuidaaatamente tus articulaciones?

17) ¢ Como prevenis las lesiones?

18) ¢, Siempre tuviste en cuenta las posibles lesipdesde que empezaste este deporte)
o tomaste conciencia luego de haber padecido aldgietias?.

19) ¢ En caso de padecer lesién en el tobillo g@pertk realizarias con fin terapéutico?.

20) ¢ Alguna vez visitaste un deportologo para hbeoen chequeo y asi averiguar tu
estado fisico?

Observaciones:

1) Grupal
2) Individual
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Anexo 3

Graficos

1. Cantidad de participante de lanzamiento de, les el CENARD, organizada por
CADAV, fueron:

369

OVarones
H Mujeres

2. Ala hora de entrenar pensas en: _  Rerait m
Dar todo.
Hacer la técnica correctamente.

O Rendir mas

H Dar todo

O Hacer la
tecnica
correcta

3. ¢Porque crees que algunos deportistas se viagdarticulaciones?.

O Por precaucion

W Para evitar la
repeticion de
lesiones

4. Sabes como vendarte la articulacion del tohbitize una lesién como medio de
prevencion?.
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O Sabe
B No sabe

¢Para vos donde hay mas lesionados, en los tdgmorfemeninos o en los

5.
masculinos?.
O Masculinos
H Femaninos
6. ¢ En este deporte que articulacion pensassoée propensa a lesionarse?

O Mufieca
H Codo
OCadera
ORodilla
H Tobillo

¢, Crees que el tobillo es propenso a la lesion?

7.

asi
HNo.




8. ¢ Le das importancia a los grupos muscularesaplean esa articulacion, y crees
gue sea por un mal fortalecimiento de esos grupsculares que se produce la
lesion?.

asi
HENo

9. Tipo de lesiones que pueden afectar al tobillo.

O Tendinitis
B Esguinces
O Desgarro.
O Fractura.

10. ¢Cbémo crees que debes actuar ante una lesion?.

OVendaje

H Aplican hielo

O Aplican calor

ORealizan
ejercicios de
rehabilitacion.
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11. ¢Cuando crees que es apropiado usar calodgaréiculacion dafiada y cuando
hielo?.

Calor

O Antes del
entrenamien to
odela
competencia

H Despues del
entrenamien to
odela
competencia.

Hielo

O Antes del
entrenamien
toodela
competencia

E Despues del
entrenamien
toodela
competencia.

12. ¢Que técnicas utilizas en el lanzamiento de?bal

ODesplaza
miento

M Giratoria

13. ¢Consideras que el exceso de peso puede sal daulesion del tobillo?.

asi
ENO
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14. ¢Crees que la mala alimentacion y la faltaateacte puede provocar la lesion?.

\

15. ¢(Cbomo organizas tu alimentacion a fin de qaeasiecuada a las exigencias que
conlleva este deporte?

OPROTEINAS
B HIDRATOS DE
CARBONOS
OBALANCEADO
OVEGETARIAN

o

16. ¢Consideras que tu entrenador y vos cuidaaatamente tus articulaciones?

O Cuidan las
articulaciones

ENo le dan
importancia.

17. ¢Como prevenis las lesiones?

ORelizar la

tecnica mas
simple hasta
llegar a la mas
compleja

H Realizar la
correcta
ejecucion
tecnica.

OVendaje
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18. ¢Siempre tuviste en cuenta las posibles lesigndesde que empezaste este
deporte) o tomaste conciencia luego de haber pdmatguna de ellas?.

O Desde el
comienzo de
este deporte.

H Luego de
haber
padecido
alguna lesion.

19. ¢En caso de padecer lesibn en el tobillo gegorte realizarias con fin
terapéutico?.

O Natacion
H Bicicleta.
O Atletismo

(trotes suaves)
OGimnasia.

20. ¢Alguna vez visitaste un deportologo para lbaasm chequeo y asi averiguar tu
estado fisico?

asi
ENO
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