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RESUMEN

El dolor lumbar esta localizado en el
area comprendida entre la reja
costal inferior y la region sacra, y
que en ocasiones, puede
comprometer la regién glutea. Es
una de las patologias mas
frecuentemente encontradas en la
consulta de  ortopedia y
traumatologia. Los seres humanos
no estan exentos de sufrir en
algun momento de la vida un dolor
lumbar, el cual es generado por
diversas causas como: malas
posturas en el trabajo y fuera de él,
debilitamiento muscular, en especial
de abdominales, ligamentos vy
tendones acortados por retracciones
cronicas, sobrecarga mecanica e
inflamacion de las articulaciones
posteriores con diferentes grados de
artrosis agravados por esfuerzos
inadecuados y desacostumbrados,
trabajos realizados en una misma
postura usualmente sedente, uso
inadecuado de sillas y un alto grado

de estrés.

En los deportistas, el dolor lumbar
adquiere una connotacién diferente,

debido a que su espalda se

encuentra sometida a esfuerzos y
movimientos que la mayoria de las
personas no realizamos. La
columna lumbar y las estructuras
adyacentes (musculos, tendones,
ligamentos), tienen una gran
movilidad y son una fuente
importante de energia dinamica al
realizar movimientos durante
deportes como la natacién, el
beisbol, levantamiento de pesas,
ciclismo, etcétera. Por tal motivo,
con frecuencia se encuentra en los
deportistas dolor y disfuncién de la
espalda baja, lo que se convierte en
uno de los principales motivos por
los que tienen que abandonar su
deporte en forma parcial o

permanente.

Se puede decir, que el dolor lumbar

se evitaria o mejoraria haciendo
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ejercicio con dos fines: fortalecer la
musculatura de la region abdominal
y de la espalda permitiendo que sus
musculos sean mas fuertes para
poder empujar y levantar objetos
mas pesados y mejorar la
resistencia a la fatiga de esos
musculos, pudiendo hacer el mismo

trabajo durante mas tiempo.

Las patologias mas frecuentes
encontradas en este proceso, son
lumbalgia, sacroileitis, Osgood

schalter, esguince lumbar,
contractura del cuadrado lumbar,
tendinitis patelar.se establecieron
correlaciones a travées de un
paquete estadistico que permite
explicar por medio de tablas y
graficas las diferentes lesiones
sufridas frente a esta practica

deportiva.

Los deportistas de alto rendimiento
de la modalidad de clavados de la
liga de natacion de Antioquia han
médica

presentado consulta

deportiva frecuente en
INDEPORTES Antioquia instituciéon
donde se efectla el control médico
deportivo, en el cual los principales
motivos de consulta son lumbalgia,
schalter,

sacroileitis, Osgood

esguince lumbar, contractura del

cuadrado lumbar, tendinitis patelar.

ABSTRACT

Low back pain is located in the area
between the lower rib cage and the
sacral region, and that can
sometimes compromise the gluteal
region. It is one of the diseases
most frequently encountered in
orthopedics consultation. Humans
are not exempt from suffering at
some point in life a lumbar pain,
which is generated by various
causes such as poor posture at
work and outside it, muscle
weakness, especially abdominal,
ligaments and tendons shortened by
retractions  chronic  mechanical
overload and inflammation of the
posterior joints with varying degrees
of osteoarthritis aggravated by
inadequate and unusual efforts,
work in the same position usually
sitting, improper use of chairs and a

high degree of stress.

In athletes, low back pain takes on a
different connotation, because your
back is subject to efforts and
movements that most people do not

realize. The Ilumbar spine and
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adjacent structures (muscles,
tendons, ligaments), are highly
mobile and are an important source
of dynamic energy when moving
during sports such as swimming,
baseball, weightlifting, cycling, and
so on. For this reason, often found
in athletes pain and dysfunction of
the lower back, which becomes one
of the main reasons why they have
to abandon their sport in a partial or

permanent.

One can say that lower back pain be
prevented or improved by exercising
for two purposes: to strengthen the
abdominal muscles and back
allowing your muscles stronger to
push and lift heavy objects and
improve resistance to fatigue of
these muscles, and can do the

same job for longer.

The most frequent pathologies
encountered in this process are low
back pain, sacroilitis, 0Osgood
Schalter, lumbar sprain, lumbar
contraction of the Square, tendinitis
patelar.se correlations through a
statistical package that explains
using tables and graphs the various

injuries sustained against this sport.

The high-performance sport mode
stuck in the league Antioquia
swimming sports have made
consultation

frequent medical

Antioquia  Indeportes  institution
where control is effected sports
doctor, in which the chief complaints
are lumbago, sacroiliitis, Osgood
Schalter, lumbar sprain, lumbar
contracture,

square patellar

tendinitis.

INTRODUCCION

En el tratamiento del dolor de la
columna lumbar el ejercicio ha sido
una de las piezas claves, es
importante resaltar que no todos los
problemas de espalda se trabajan
con los mismos ejercicios, ya que
algunos pueden empeorar el
problema, de tal forma no todos los
ejercicios son validos para la
rehabilitacion y el manejo del dolor
lumbar; por lo tanto el papel de la
fisioterapia en el tratamiento es
reducir el dolor y mejorar la
capacidad funcional del paciente
permitiendo la incorporacion al
trabajo y a las actividades béasicas
cotidianas, ademas proporcionar
una labor preventiva con el objetivo

de disminuir el dolor y evitar que
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aparezca de nuevo o que aumente

progresivamente el deterioro.
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La poblacion que sufre dolor lumbar
cronico es caracterizada por tener
una debilidad en la musculatura
para-vertebral y los musculos que
rodean la circunferencia abdominal,
ademds poseen una menor
resistencia de estos a la fatiga en el
trabajo. Es decir, estas personas no
levantarian un peso que otras
personas de su misma constitucion,
ni podrian realizar un trabajo el
mismo numero de veces que uno
sano por ser mucho menos

resistentes.

Los datos publicados de dolor
lumbar en atletas varian desde 1
hasta mas de 30%, y en esto influye
el tipo de deporte practicado,
género, intensidad, frecuencia vy

técnica de entrenamiento, y aunque

la mayoria de las veces son
lesiones auto limitadas, de pocos
dias de evolucién, muchos atletas
presentan sintomas persistentes de
dolor, siendo las causas mas
comunes la enfermedad
degenerativa discal y la
espondildlisis, y a pesar de que
estos pacientes se encuentran
altamente motivados para regresar
a sus actividades, no siempre se
determina un origen especifico del
dolor, por lo que su diagnéstico y
tratamiento se convierten en
verdaderos retos. Sin embargo,
debemos estar siempre alertas de
causas poco frecuentes de dolor
lumbar, como son las fracturas por

fatiga de sacro o de facetas.

Es por ello que se hace necesario
realizar un disefio de un protocolo
para deportistas de alto rendimiento
de clavados de la liga de natacion
de Antioquia teniendo en cuanta
gue clavados o saltos ornamentales
es. un salto de alto riesgo que
consiste en lanzarse al agua de una
piscina, lago, rio o mar desde algun

punto fijo.
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ASPECTOS METODOLOGICOS Y
PROCEDIMENTALES

El tipo de estudio es descriptivo,
“Comprende la descripcion, registro,
andlisis e interpretacion de la
naturaleza actual, y la composicion
O procesos de los fenémenos. El
enfoque se hace sobre conclusiones
dominantes o sobre como una
persona, grupo o cosa se conduce o

funciona en el presente.

La investigacion descriptiva trabaja
sobre realidades de hecho, y su
caracteristica fundamental es la de
presentamos una interpretacion

correcta”.

En este trabajo hablamos de tipo
descriptivo ya que para crear el
disefio un de protocolo fue
necesario obtener informacion sobre
datos estadisticos y  sacar

conclusiones de estos.

El método utilizado es deductivo,
“Es un proceso mental de
razonamiento que va de lo universal
0 general a lo particular consiste en
partir de una o varias premisas para
llegar a una conclusién. Es usado

tanto en el proceso cotidiano de

conocer como en la investigacion

cientifica”.

Este método nos permitir4 tener un
conocimiento acerca de las
deficiencias musculares de la region
lumbar de los deportistas de
clavados de la liga de natacion, lo
gue nos permitird llegar a concluir
que La lumbalgia en una etapa
cronica, puede ser un factor de
riesgo importante dentro de la
practica deportiva de clavados las
cuales pueden ser lesiones por falta

de fortalecimiento de esta zona.

Posee un enfoque cualitativo: Es la
gue trasciende la mera descripcion
e intenta acceder a algunas
formulaciones de tipo comprensivo
en algunos casos, y explicativas en
otros. Tiene
como obijetivo la descripcion de las

cualidades de un fendmeno”.


http://monografias.com/trabajos10/anali/anali.shtml
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El  nivel de este proyecto
investigativo se define como
cualitativo porque que se definen las
tecnicas de rehabilitacion en
columna y su modo de aplicacion,
se muestra con qué intensidad se

entrena.

El disefio es no experimental: “En
ellos el investigador observa los
fenbmenos tal y como ocurren

naturalmente, sin intervenir en su

desarrollo”.

Este disefio nos permite tomar un
grupo de deportistas y aplicar
técnicas de rehabilitacion en
columna y diseilar un PROTOCOLO
PREVENTIVO DE DOLOR
LUMBAR ENFOCADO A
DEPORTISTAS DE ALTO
RENDIMIENTO DE CLAVADOS EN
LA LIGA DE NATACION DURANTE
EL SEGUNDO SEMESTRE DE

2011 sin modificar su estructura.

La poblacién total de deportistas de
alto rendimiento de clavados de la

liga de natacion de Antioquia.

Para el desarrollo de los conceptos
planteados se propone crear
estrategias que permitan con bases
estadisticas e informacion obtenida
de los mismos deportistas, alcanzar
los objetivos planteados para la
elaboracion del proyecto. La
investigacion estd compuesta por
diferentes etapas:

e Busqueda de fuentes
bibliograficas. Con base en
estas se sustentara y definira

la investigacion.

e Analisis del trabajo de campo
de los deportistas de
clavados de la Liga de
Natacion de Antioquia. De
esta forma poder observar y
recopilar datos que nos
sirvan de base para la
elaboracion del proyecto.

e Analizar 'y unificar los

resultados obtenidos, que

permitira un analisis claro y

conciso de la situacion

planteada
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e Como resultado final se
presentara un trabajo en el
cual se incluira un texto
donde se daran a conocer los
resultados del proyecto.

RESULTADOS

Para la obtencion de los resultados
se trabajé con tres deportistas de
alto rendimiento de clavados de la
liga de natacion a los cuales se les
realizaron los ejercicios y se
tomaron fotos con la aprobacion de
ellos; algunas de las técnicas
trabajadas de rehabilitacion en
estabilizacion

columna  fueron:

funcional,  Williams, Mckenzie,
Risser. Decidimos utilizar estas
técnicas teniendo en cuenta que
trabajariamos la pre educacién
buscando prevenir las alteraciones
de la columna vertebral. Ademas
son movimientos y posiciones
orientados a normalizar la mecénica
de la columna vertebral, en la cual
estdn afectados los principales
estabilizadores de esta (gluteos,
abdominales, cuadriceps). De igual
forma se busca preservar o
restaurar el alineamiento de la
columna o pelvis, logrando una

accioén reciproca entre los musculos

y ligamentos de la columna
vertebral; con base a esto se crea
un plan de ejercicios acorde con las
técnicas, el cual se implementé
durante 5 semanas, tres veces por
semana, en el que se realizaron 5
ejercicios por semana; variando la
intensidad, frecuencia y grado de
dificultad del ejercicio, para lograr
una adaptacion progresiva sin

producirles mas lesiones por fatiga.

Se trabajé de forma individual,
segun los dias o tiempos de
disponibilidad para la
implementacion de los ejercicios y

toma de las fotos.

f "'"'lllll-.

Nota: En la realizacion de todos los
ejercicios se enfatiza en que el
paciente realice una anteversion
pélvica permitiendo asi una

automatizacion del ejercicio, al igual
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gque los ejercicios se realizan
progresivamente y no se aumenta el Cuarta semana
grado de la dificultad sino se ha
superado un ejercicio anterior. Objetivo general. Aumentar

EJERCICIOS

Primera semana

Objetivo general: aumentar fuerza
muscular, disminuir dolor,
enfatizando en la extension lumbar,
proporcionara beneficios
funcionales significativos y una
mejora en la salud general y en el

bienestar del deportista.

Segunda semana

Objetivo general. Prevenir o evitar
el proceso degenerativo de las
alteraciones de la columna vertebral
lumbar, ademas activar la

musculatura de la region abdominal.
Tercera semana

Objetivo general. Lograr
movimientos y posiciones
orientados a normalizar la
biomecénica de la columna lumbar y
automatizar un movimiento

adecuado

Resistencia, control neuromuscular

y coordinacién adecuada.

Quinta semana

Objetivo general: evitar que el
dolor lumbar se vuelva crénico por
medio de la disminucion del dolor,
aumento de la resistencia vy

aumento de la fuerza.

VIAS MEDULARES

Vias medulares semana 1.

Cuando hablamos de vias
medulares debemos tener en
cuenta que esta involucrado nuestro
sistema nervioso central el cual
hace parte de todas las actividades
dirigidas por nuestro cuerpo en esta
semana las vias trabajadas.Via
Piramidal y Extra piramidal: Estas
vias son motoras las cuales estan

siempre presentes para permitir la


http://www.google.com.co/imgres?imgurl=http://4.bp.blogspot.com/_uXKk8OXldZw/S9zh7tjn-JI/AAAAAAAADm4/JQsg1dL65ME/s1600/yoga.jpg&imgrefurl=http://fisiostar.com/actividad-fisica/ejercicios-para-el-dolor-lumbar.html&usg=__LyJlkcxkkk6IdZeY6Xx1Fd7sOaI=&h=303&w=485&sz=17&hl=es&start=8&zoom=1&tbnid=gCBdgec_7aDWPM:&tbnh=81&tbnw=129&ei=WxUgT5LiJcqrgwfsq5WqDw&prev=/search%3Fq%3DDOLOR%2BLUMBAR%2BNATACION%26hl%3Des%26gbv%3D2%26tbm%3Disch&itbs=1
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realizacion de todas las oOrdenes
que hacienden a corteza cerebral.
Esta ocurre demasiado rapido lo
cual no es posible captar cuando la
informacion asciende o desciende,
s6lo podemos apreciar el resultado,

gue es la ejecucion del movimiento.

Vias medulares semana 2. Via de
la Propiocepcion consciente: ésta
via tiene relacion con la vista, la
cual permite una conexion entre los
musculos agonistas y antagonistas,
sinergistas y fijadores logrando el
desplazamiento de una extremidad
o del cuerpo. Hablando de Ilos
receptores, se encuentran en el
vientre muscular (Huso neuro-
muscular) 'y en las uniones
tendinosas (6rgano tendinoso de
Golgi), respondiendo a la tension o
estiramiento del musculo logrando
gue esta informacion ascienda
hasta corteza cerebral y alli
descienda por las vias piramidal y
extra piramidal para que se dé el
movimiento deseado; ya sea una
abdominal, una flexiébn de tronco,
extension de columna... etc.Via
Piramidal y Extra piramidal: Estas
vias son motoras las cuales estan
siempre presentes para permitir la

realizacion de todas las 6rdenes

gue hacienden a corteza cerebral.
Esta ocurre demasiado rapido lo
cual no es posible captar cuando la
informacion asciende o desciende,

s6lo podemos apreciar el resultado,

gue es la ejecucion del movimiento.

Vias medulares semana 3. Via
Espinotalamica lateral: los
receptores para dolor se encuentran
en la dermis y la epidermis, el cual
desde alli van fibras nerviosas hasta
la medula espinal;, Esta via se
activa, ya que en algunos de los
ejercicios realizados en la tercera
semana pueden desencadenar
dolor, debido al agotamiento y al
proceso de estiramiento donde
esta, es la encargada de transmitir
estimulos dolorosos a traves de las
terminaciones nerviosas libres, la
cual ascienden hasta corteza
cerebral en donde se identifica la

informacién, para asi generar el
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movimiento provocando una accion
de retirada.

Vias medulares semana 4. Via
Vestibulo-espinal. Es una via
descendente, la cual también es
activada cuando la via de la
propiocepcion consiente se activa
permitiendo mantener la adecuada
coordinacion 'y control postural
evitando asi la pérdida del equilibrio
al momento de realizar movimientos
0 ejercicios que me provoguen una
desestabilidad de esta forma es
posible realizar ejercicios sin que
nuestros pacientes se caigan o
cambiar de una posicion a otra sin
sentir mareo o sin caerse en el oido
interno se encuentran los receptores
utriculo, saculo y canales circulares
los cuales informan al cerebro las
diferentes posiciones que
adoptamos buscando el equilibrio.
Luego esta informacién desciende y
sale por la raiz anterior del nervio
Vestibular hasta sus receptores
buscando el equilibrio postural y
ubicando al cuerpo en las diferentes

posiciones que adoptamos.

Vias medulares semana 5. Via
Piramidal y Extra piramidal: Estas
vias son motoras las cuales estan

siempre presentes para permitir la

realizacion de todas las Ordenes
que hacienden a corteza cerebral.
Esta ocurre demasiado rapido lo
cual no es posible captar cuando la
informacion asciende o desciende,
s6lo podemos apreciar el resultado,
gque es la  ejecucion del
movimiento.Via de la
Propiocepcion consciente: ésta
via tiene relacion con la vista, la
cual permite una conexion entre los
muasculos agonistas y antagonistas,
sinergistas y fijadores logrando el
desplazamiento de una extremidad
o del cuerpo. Hablando de los
receptores, se encuentran en el
vientre muscular (Huso neuro-
muscular) 'y en las uniones
tendinosas (6rgano tendinoso de
Golgi), respondiendo a la tension o
estiramiento del musculo logrando
gue esta informacion ascienda
hasta corteza cerebral y alli
descienda por las vias piramidal y
extra piramidal para que se dé el
movimiento deseado; ya sea una
abdominal, una flexién de tronco,
extension de columna...

El cuerpo humano es una
estructura inteligente en el cual
interacttan multiples

interconexiones, las cuales al
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desempefiarse individual o de forma
colectiva hacen que este sea Unico
y pueda desarrollar sus
capacidades motrices finas vy
gruesas, de igual forma conservar
una sensibilidad, tacto y presion en
el cual Las vias medulares son un
conjunto de fibras, redes,
conexiones que ascienden vy
descienden transportando
informacién la cual puede ser
sensitiva 0 motora. Al realizar un
movimiento o al hacer un ejercicio
encontramos que se produce la
activacion de una o mas vias el cual
podriamos decir que durante las 5
semanas del plan de tratamiento se
activaria la via espinotalamica
lateral debido a que al realizar los
ejercicios se produce tacto presion
y muchas veces el ejercicio podrian

generar dolor.

CONCLUSIONES

El dolor lumbar en deportistas de
clavados representa un indice alto
dentro de las estadisticas a nivel de
esta modalidad deportiva en

Indeportes Antioquia.

La lumbalgia en una etapa cronica,
puede ser un factor de riesgo
importante dentro de la practica
deportiva de clavados, puesto que
el deportista que posee dicha
patologia no va a tener una
funcionalidad fisica normal que es
pieza fundamental para tener un

buen desempefio a nivel deportivo.

En la lumbalgia, al ejecutar las
técnicas de rehabilitacion en
columna  enfocando bien el
tratamiento, permite disminuir el
dolor, aumentando la fuerza y la
resistencia muscular frente a las
actividades que hacen parte del

desempefio deportivo.

Los deportistas de alto rendimiento
de clavados no solo, deberian
entrenar su gesto deportivo o las
técnicas empleadas para el
entrenamiento, también realizando

fortalecimiento de los musculos de


http://www.google.com.co/imgres?imgurl=http://www.cuidadoybienestar.com/graficos/ems/69.jpg&imgrefurl=http://www.cuidadoybienestar.com/ejercicios_y_consejos_para_el_dolor_lumbar-t-69.html&usg=__1R-77c9PvKNaJ1Zzu6k0leCaIq4=&h=218&w=183&sz=7&hl=es&start=14&zoom=1&tbnid=SDBHYGUQNa1e7M:&tbnh=107&tbnw=90&ei=WxUgT5LiJcqrgwfsq5WqDw&prev=/search%3Fq%3DDOLOR%2BLUMBAR%2BNATACION%26hl%3Des%26gbv%3D2%26tbm%3Disch&itbs=1
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la zona media para permitir un
mejor equilibrio y una buena

postura.

Las técnicas de rehabilitacion de
Mckenzie y Williams contribuyen
para disminuir el dolor de la zona
lumbar en deportistas de clavados y
crean una conciencia automatizada

en la postura.

La mayoria de los deportistas de
clavados de la liga de natacion de
Antioquia que consultan por otra
patologia han presentado en algun

momento dolor lumbar.

La lumbalgia en el afio 2010 se
presentd en un 80 % mientras que
en el 2011 hasta el mes de agosto

va un 63 % con esta patologia.

RECOMENDACIONES

Crear una estrategia o método de
prevencion para evitar la aparicion
del dolor lumbar en los deportistas
de clavados, que permita a los
deportistas como al grupo asistente
y personal administrativo tener

conocimiento de este.

Realizar reuniones y capacitaciones
evaluativas a los entrenadores
acerca de ejercicios, y planes de
entrenamiento que permitan un
mejor  rendimiento de los

deportistas de clavados.

Crear actividades de motivaciéon en
el personal de clavados para que se
desarrolle lo programado en cuanto
a la prevencién y manejo del dolor
lumbar.

Es importante evaluar
continuamente la relacién tiempo de
entrenamiento, periodos de

descanso.

Fortalecer mdusculos débiles que
afecten el funcionamiento normal de

la columna.

Entrenar de forma que no se
excedan los periodos de
entrenamiento y descanso evitando

un deascondicionamiento fisico.

Inmediatamente se sienta dificultad
para realizar el entrenamiento o
practica deportiva consultar al

meédico especialista.
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Cumplir 'y tener disposicion al
momento de ser remitido a

fisioterapia.
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