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No importa lo lento que vayas, mientras no te detengas.
Confucio
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Resumen

Objetivo:

Analizar las estrategias de prevencion de lesiones segun localizacion corporal, que
sugieren profesionales kinesiélogos, para deportistas mujeres que practican nado

sincronizado, entre 15y 25 afos en un club de la ciudad de Mar del Plata en el afio 2023.
Materiales y Método:

Investigacion descriptiva, no experimental transversal. Se encuestaron a 11
Kinesidlogos en Mar del Plata, seleccionados en forma no probabilistica por conveniencia,

los datos se recolectaron a través de un formulario on line.
Resultados:

Los kinesidlogos consultados destacan que los tipos de factores de riesgo de lesién
que se observan en las posiciones de nado sincronizado son en mayor medida lesiones de
hombros y espalda baja, sobrecargas musculares, contracturas y desgarros. Las
estrategias preventivas que proponen son el fortalecimiento, la flexibilidad, la movilidad y la
elongacién, entre otras. Las variables de entrenamiento que plantean consisten en
ejercicios de fuerza dentro y fuera del agua, ejercicios excéntricos y concéntricos y practica

de disciplinas como pilates, yoga y stretching.
Conclusiones:

El rol del kinesidlogo tiene especial preponderancia en el tratamiento y la prevencién
de las lesiones junto con el entrenamiento de las capacidades fundamentales como son la
flexibilidad y la fuerza. El trabajo del profesional es prevenir, observar y analizar los
movimientos de las deportistas a efectos de conocer los factores de riesgo de lesién a partir

del acompafiamiento diario de las nadadoras y sus entrenadores.
Palabras Claves:

nado sincronizado, rol del kinesidlogo, estrategias preventivas, fuerza, flexibilidad.
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El nado artistico o ballet acuético, es una disciplina que combina natacién, gimnasia
y danza, consistente en nadadores tanto solos, como parejas o equipos, que realizan en el
agua una rutina de movimientos elaborados, al ritmo de la musica. (Del Busto Fernandez,
2014)!

Segln Cancio & Cento (2003)? el nado sincronizado requiere el desarrollo de
capacidades condicionales y coordinativas a lo largo de todo el ciclo de preparacion,
empleando dos medios de actuacién: uno terrestre, donde se crea la base de la flexibilidad,
y el otro, el acuatico, donde por medio de posiciones basicas se pone de manifiesto la
capacidad en cuestion.

Es un deporte de arte y competencia, donde sus evoluciones se desarrollan en el
medio acuatico, exigiendo destreza, armonia y belleza, habilidades creativas al ritmo de un
acompafamiento musical. Para esto se requiere un alto nivel de preparacion fisica, técnica
y psicolégica y un buen nivel en las ejecuciones competitivas. (Uribe M. O., Palacio, J. A,
2006)3

. El nado artistico requiere un alto grado de movilidad articular y flexibilizacion muscular
como tendinosa, fuerza explosiva, elastica, precisa control ritmico y un control corporal, asi
como una gran capacidad de resistencia aerébica, junto con precision y técnica. (Tinto,

Campanella y Fasano, 2016)*

En el nado artistico, las atletas deben demostrar un excelente nivel técnico y ejecutar
los fundamentos del deporte con propulsién, explosivamente y al mismo tiempo flexible y
con ritmo. Los movimientos de la coreografia se realizan, ya sea con el cuerpo lo mas alto

posible por encima de la linea de la superficie del agua o, en muchas situaciones, con la

La licenciada en Ciencia y Tecnologia del deporte agrega que el Nado Sincronizado
demanda grandes habilidades acudticas, y requiere de resistencia fisica y flexibilidad, gracilidad,
arte y precision en el tiempo, asi como un excepcional control de la respiracién bajo el agua.

2La autora, licenciada en cultura fisica, explica que el nado sincronizado siempre se realiza
con musica y esa es la guia que los miembros del equipo toman para moverse en conjunto.

SProfesora de Universidad de Antioquia remarca que el nivel de desarrollo actual, se
corresponde con un trabajo escalonado y sistematico desde la base hasta el alto rendimiento.

4La profesora de la Universidad de Turin y sus colaboradores, sefialan que el desarrollo de
la fuerza muscular y la estabilidad de todo el cuerpo es esencial para la ejecucion eficiente de
movimientos técnicos sincronizados.
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cara sumergida, en apnea. Asociados con estos factores, los atletas enfrentan las
dificultades impuestas por las caracteristicas fisicas del medio liquido, como la resistencia
dindmica, la densidad, entre otros. Dependiendo del tipo de rutina, el tipo de presentacion,
la categoria y la edad de los atletas, la duracién de la presentacién puede ser de dos o

cinco minutos. (De Oliveira & col.,2007)°.

La capacidad para controlar la respiracion de los atletas en el nado artistico mientras
estan en movimiento para realizar rutinas y figuras es vital. Las figuras son ascensos
especificos, tirar y mover, mientras que las rutinas se dividen en técnicas y libres. La
duracion de la rutina aumenta con el nimero de competidores, pero también esta
determinada por su edad y nivel de habilidad, varia de 2.5 minutos a 5 minutos. La
estructura de rutina varia en términos de su duracion, episodios de apnea y el grado de
inmersion utilizando diferentes cuerpos. La posicion vertical invertida abarca
aproximadamente el 43% del tiempo total de rutina, mientras que la apnea dura en
promedio 21 segundos. (Konstantinidou & Chairopoulou, 2017).°

En la natacién la reiterada repeticion del gesto deportivo, sumado a las altas
intensidades de entrenamientos y volimenes, trae aparejado lesiones de distintas
estructuras por sobreuso predisponiendo a lesiones en diferentes partes del cuerpo, las
injurias mas comunes en nadadoras se ubican en la articulacién del hombro, en las rodillas
y también en la zona de la espalda. La aparicion de una lesion deportiva, supone una
problematica muy temida para el atleta y sus entrenadores, debido a que interrumpen el
entrenamiento, perjudicando la performance y el nivel obtenido por el atleta en ese

momento.

Si bien las lesiones siempre estan presentes durante el proceso de preparacion, se
puede disminuir su prevalencia, mediante el uso de técnicas, métodos y actividades

preventivas, y al mismo tiempo evitar mecanismos innecesarios que dafen al deportista.

5 Doctora y Profesora en la Universidad de Rio de Janeiro sefala que las coreografias estan
compuestas por una gran variacion de movimientos rapidos y vigorosos, lo que sugiere la fuerte
interferencia de produccién de energia anaerdbica.

6 Sylvia Konstantinidou y Chrysoula Chairopoulou de la Escuela de Educacion Fisica y
Ciencias del Deporte, Universidad Nacional y Kapodistriaca de Atenas.
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(Bahr, 2007)’
Surge, de esta manera, la necesidad de plantear el siguiente problema:

¢, Cuales son las estrategias de prevencion de lesiones segun los distintos
segmentos corporales que sugieren los kinesidlogos para deportistas que realizan nado
sincronizado en nadadoras mujeres, entre 15y 25 afios de edad, en un club en la ciudad
de Mar del Plata en el afio 2023?

Para su resolucién, se propone el siguiente objetivo general:

Analizar las estrategias de prevencién de lesiones segun localizacion corporal que
sugieren los kinesiologos para deportistas que realizan nado sincronizado en nadadoras

mujeres, entre 15y 25 afios de edad, en un club en la ciudad de Mar del Plata en el afio
2023.

Los Objetivos Especificos son:

+ Examinar las estrategias para prevenir las lesiones segun los distintos segmentos
corporales

« Evaluar los distintos segmentos corporales donde se identifican factores de riesgo
de lesion

» Determinar diferentes métodos de terapias para prevenir lesiones mas frecuentes

en nado sincronizado.

7 Bahr sefala que las intervenciones para restaurar la amplitud del movimiento normal
pueden comenzar si la amplitud de movimiento continta disminuida luego de la fase aguda.
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El nado sincronizado o artistico tiene sus origenes a fines del siglo XIX y la primera
competiciéon fue en el afio 1891 en Berlin. Sin embargo, la disciplina alcanza popularidad
gracias a Annette Kellerman, una joven australiana conocida como la primera bailarina sub
acuatica quien a los 15 afios de edad realizé un show acuético en Melbourne dentro de un
estangue. Inspiradas por Kellerman, muchas mujeres comenzaron a imitarla. En 1920 en la
Universidad de Wisconsin, hizo un gran show donde uni6 varias figuras y le agregé masica
y en el afio 1923 cred un grupo de nadadoras que realizaban “formaciones de superficie” y

“figuras” lo que se denominé ballet acuéatico. (Ballines, 2014)8

Argentina, en el Campeonato Panamericano de 1951, realizado en Buenos Aires,
presenta a sus nadadoras junto con Estados Unidos, Canada y México, como exhibicion
con vista a agregar al Nado Sincronizado como prueba para los Panamericanos de 1955

en México, objetivo que se cumplié posteriormente.

Segun relatos de directivos de clubes, el nado sincronizado comenzo a practicarse
de manera recreativa, como una actividad para aquellas jovenes que no querian practicar
natacion. La disciplina lleg6 a popularizarse en el pais luego de su aparicion en los juegos
olimpicos de 1984.

World Aquatics, anteriormente conocida como Federacién Internacional de Natacion
Amateur (FINA), es el Unico y exclusivo organismo de gobierno mundial para todos los
deportes acuaticos y cuenta con 209 Federaciones Nacionales Miembro en los cinco
continentes. Supervisa seis deportes acuaticos entre los que se encuentra el nado
sincronizado y tienen entre sus funciones la redacciéon de los reglamentos que rigen la

actividad.

La natacion sincronizada es una disciplina que combina natacion, gimnasia, danza
y arte; este deporte consiste en nadadoras, que realizan en el agua una rutina de
movimientos elaborados, al ritmo de la musica. El nado sincronizado demanda grandes
habilidades acuéaticas, y requiere que las nadadoras gocen de una gran resistencia fisica,
flexibilidad, arte, precision en el tiempo y el control de la respiraciéon bajo el agua.
(Manzaneda Bustillos, C. 2021)°

8 Licenciado en Educacién Fisica y Diplomado en Natacion
9 El autor destaca que todas las entrenadoras de Nado Sincronizado, deben tener el

10
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Segun el reglamento de natacion sincronizada de la Confederacion Argentina de
Deportes Acudticos, las competiciones en Natacion Sincronizada pueden constar de las

modalidades de Solos, Duos, Equipos, Combinado Libre y rutina Highlight.

Ballines (2014) detalla que el nado sincronizado consiste en realizar figuras similares
a las de la Gimnasia Artistica, pero en el medio acuético y que las competencias pueden

ser.

Cuadro 1: Caracteristicas de los tipos de competencia
Tipo de rutina Descripcion

Se realizan ejercicios haciendo combinaciones de posiciones
Individual basicas y transiciones. Estas se utilizan para moverse de un lado

a otro de la piscina, que debe recorrerse en toda su extension.

Dos nadadoras coordinadas entre si. Aunque en la rutina libre no
Duos estan obligadas a realizar las figuras simultdneamente, sus

movimientos deben estar coordinados artisticamente.

Cuatro a ocho participantes deben actuar sincronizadas, aunque

] no todas realicen las mismas figuras. En competiciones oficiales
Equipo i ) C

de categoria absoluta deben realizar un ejercicio técnico y otro

ejercicio libre.

) ) Como la modalidad de equipo incluyendo solos intercalados en la
Combinado libre »
actuacion grupal.

Fuente: Adaptado de Ballines (2014).

En la mayoria de los torneos se exige en cada modalidad realizar dos tipos de rutina
(Ojeda, 2012)*0:

conocimiento cientifico de la influencia de las leyes de la mecanica en los fundamentos técnicos de
esta disciplina, en el Nado Sincronizado,

0La autora menciona que este deporte no sélo demanda belleza, elegancia y sonrisas. Es
una fusion de natacion, gimnasia y danza, que exige altos niveles de disciplina y resistencia.

11



Cuadro 2: Caracteristicas de las rutinas
Tipo de rutina Descripcion

Aunque escogen la musica y la
coreografia, en este tipo de rutina
Técnica las nadadoras deben realizar una
serie de “figuras” obligatorias en

un orden preestablecido.

Las nadadoras eligen la masica, la
Libre coreografia y los elementos de su

rutina.

Eugenio Klein

Evaluacion

Se evallan la ejecucion y la impresion
general (coreografia y uso de la musica,
sincronizacion, dificultad y forma de

presentacion).

Se evaltan el mérito técnico (ejecucion
de los movimientos, sincronizacion,
complejidad) y la impresion artistica

(creatividad de la coreografia, fluidez,

interpretacion musical).

Fuente: Adaptado de Ojeda, (2012)

En el Reglamento de Natacién Sincronizada 2017-2021 APENDICE III*! se

describen los movimientos basicos de la disciplina:

Cuadro 3: Tipo de movimientos

Movimiento

1- Adoptar una
posicién de pierna
de ballet

2- Bajar una
pierna de ballet

Descripcién

Se empieza en Posicién Estirada de
Espalda. Una pierna permanece sobre la
superficie durante todo el tiempo. El pie de
la otra pierna se desliza a lo largo de la
cara interna de la pierna extendida, hasta
alcanzar la Posicion Rodilla Doblada
Estirada de Espalda. Se estira la rodilla,
sin producir movimiento alguno del muslo,
hasta alcanzar la Posicion Pierna de
Ballet.

Desde la Posicién Pierna de Ballet, se
flexiona la pierna de ballet, sin movimiento
del muslo, hasta alcanzar la Posicién
Rodilla Doblada Estirada de Espalda. El
dedo gordo del pie de la pierna flexionada
se desliza a lo largo de la cara interna de
la pierna extendida, hasta que se alcanza

Imagen ilustrativa

a1

S Y —

1 Reglamento de Natacién Sincronizada 2017-2021 Real Federaciéon Espafiola de Natacion

12



3- Adoptar la
posicion carpa de
frente

4- Desde carpa
de frente a pierna

de ballet doble
submarina

5- Movimiento
final de arqueada
a estirada de
espalda

6- Salidas de

paseo (walkouts)

la Posicién Estirada de Espalda.

A la vez que el tronco avanza hacia abajo
para llegar a la Posicion Carpa de Frente,
las nalgas, piernas y pies se desplazan
sobre la superficie del agua hasta que las
caderas ocupen la posiciéon que tenia la
cabeza al empezar el movimiento.

Manteniendo la Posicién Carpa de Frente,
el cuerpo realiza un mortal hacia adelante
girando sobre un eje lateral hasta que las
caderas ocupan la posicion de la cabeza
tras un cuarto de vuelta para llegar a la
Posicion Pierna de Ballet Doble
Submarina. Las Nalgas, piernas y pies se
mueven hacia abajo hasta que las caderas
ocupen la posicion que tenia la cabeza al
inicio de la accion.

Desde la Posicidn Arqueada en Superficie,
las caderas, térax y cara emergen
sucesivamente en el mismo punto, con un
movimiento hacia los pies, hasta que se
alcanza la Posicion Estirada de Espalda, y
gue finaliza cuando la cabeza ocupa la
posicién que tenia la cadera al inicio del
movimiento

Estos movimientos se inician en la
Posicion Espagat, a menos que en la
descripcion de la figura se especifique de
otra forma. Las caderas permanecen
estacionarias mientras se levanta una
pierna describiendo un arco sobre la
superficie del agua hasta llegar a juntarse
con la otra pierna

a) Salida de Paseo de Frente (Walkout
Front)

La pierna extendida frontalmente (la de
delante) se levanta describiendo un arco

de 180° sobre la superficie hasta que se
junta con la otra pierna en una Posicion

Arqueada en Superficie, y de una forma
continua se realiza un Movimiento Final de

Arqueada a Posicion Estirada de Espalda.

b) Salida de Paseo de Espalda (Walkout
Back)

Eugenio Klein
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La pierna extendida dorsalmente (la de
detras) se levanta describiendo un arco de
180° sobre La superficie hasta que se junta
con la otra pierna en una Posicién Carpa
de Frente, y mediante un movimiento
continuo, se endereza el cuerpo hasta la
Posicion Estirada de Frente. La cabeza
emerge en el punto que ocupaban las
caderas al inicio del movimiento.

7- Rotacién de
catalina (catalina
rotation)

Desde la Posicién Pierna de Ballet se
inicia una rotacion del cuerpo. La cabeza,
los hombros y el tronco comienzan la
rotacion en la superficie del agua, mientras
el cuerpo desciende sin movimiento lateral
hasta alcanzar la Posicion Cola de Pez.
Durante toda la rotacion las piernas
mantienen el angulo de 90° entre ellas. A
menos que se especifique de otra manera,
la Rotacion de Catalina empieza desde la
Posicién Pierna de Ballet

8- Rotacién de
contracatalina
(catalina reverse
rotation)

Desde la Posicion Cola de Pez las caderas
efectian una rotacion a la vez que el
tronco asciende sin movimiento lateral
hasta llegar a la Posicion Pierna de Ballet.
Durante toda la rotacion las piernas
mantienen el angulo de 90° entre ellas.

9- Empuje (thrust)

Desde la Posicién Carpa de Espalda, con
las piernas perpendiculares a la superficie,
se realiza un movimiento rapido de
impulsiéon vertical hacia arriba de las
piernas y de las caderas, a la vez que el
cuerpo se desdobla, hasta alcanzar la
Posicién Vertical. Méxima altura es
deseable.

10-Descenso

Manteniendo la Posicién Vertical, el
cuerpo desciende a lo largo de su eje

vertical  (vertical o
descent) longitudinal hasta que los dedos de los
pies se han sumergido.
Se ejecuta un Empuje a Posicion Vertical,
manteniendo méaxima altura, las piernas se
11- Rocket pid ‘ I |
espagat  (rocket separan rapidamente para llegar a la
split) Posicion Espagat Aéreo y volviendo a

unirse en una Posicién Vertical, seguido
por un Descenso Vertical. EI Descenso
Vertical se realiza a la misma velocidad
(“tempo”) que el Empuije.

ki
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12- Giros (twists)

Un giro es una rotacion a una altura
sostenida. El cuerpo permanece sobre su
eje longitudinal durante toda la rotacion.

Si no se indica de otra manera, cuando se
realiza en Posicion Vertical, un giro se

completa con un Descenso Vertical.
a) Medio Giro (Half Twist): Un Giro de 180°

b) Giro Completo (Full Twist): Un Giro de
360°

¢) Rotacion (Twirl): Un Giro rapido de 180°

b
c

13- Tirabuzones
(spins)

Un Tirabuzon es una rotacion en Posicion
Vertical. El cuerpo permanece sobre su eje
longitudinal durante toda la rotacion. A
menos que se especifique de otra forma,
los tirabuzones se ejecutan a ritmo
uniforme.

Un Tirabuzén Descendente debe iniciarse
a la maxima altura de la vertical y
completarse cuando el(los) talon(es)
alcanza(n) la superficie. A menos que se
especifique de otro modo, se finaliza con
un Descenso Vertical que se ejecuta a la
misma velocidad que el Tirabuzoén.

d) Tirabuzon 180°.

Se ejecuta un Tirabuzén Descendente con
rotacion de 180°.

e) Tirabuzon 360°.

Se ejecuta un Tirabuzén Descendente con
una rotacion de 360°.

f) Tirabuzén Continuo.

Se ejecuta un Tirabuzén Descendente con
una rotacién rapida de: 720°(2), 1080°(3),
6 1440°(4) que se completa a la vez que
los talones llegan a la superficie del agua,
y que continda hasta la total inmersion de
los pies.

g) Giro Tirabuzon.

Se ejecuta Medio Giro, y a continuacion,
sin pausa alguna sigue un Tirabuzén
continuo de 720°(2).

Un Tirabuzon Ascendente se inicia con el
nivel de agua en los talones, a menos que
se especifique de otra forma. Se realiza un
Tirabuzén Vertical Ascendente hasta que
se alcanza un nivel de agua entre las
rodillas y las caderas. Se concluye con un

d

h

e

i

f
h
g
h
h

H
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Descenso Vertical.
h) Tirabuzén Ascendente 180°.

Se ejecuta un Tirabuzén Ascendente con
rotacion de 180°.

i) Tirabuzdn Ascendente 360°.

Se ejecuta un Tirabuzén Ascendente con
rotacion de 360°.

j) Tirabuzén Combinado.

Se ejecuta un Tirabuzén Descendente de
un minimo de 360° seguido, sin pausa
alguna, de un Tirabuzén Ascendente igual
(mismo nimero de grados) y en la misma
direccion. El Tirabuzon ascendente llega a
la misma altura donde empezd el
Tirabuzon Descendente.

k) Tirabuzén Combinado Inverso.

Se ejecuta un Tirabuzén Ascendente de
un minimo de 360° seguido, sin pausa
alguna, de un Tirabuzén Descendente
igual (mismo nimero de grados) y en la
misma direccion

[) Tirabuzéon Combinado Rodilla
Doblada.

Se ejecuta un Tirabuzén descendente en
Posicién Vertical Rodilla Doblada de un
minimo de 360° seguido, sin pausa
alguna, de un Tirabuzén ascendente igual
(mismo nimero de grados) y en la misma
direccion. El Tirabuz6n ascendente llega a
la misma altura donde empezé el
Tirabuzon Descendente.

m) Tirabuzon Combinado Inverso
Rodilla Doblada.

Se ejecuta un Tirabuzon ascendente en
Posicion Vertical Rodilla Doblada de un
minimo de 360° seguido, sin pausa
alguna, de un Tirabuzén Descendente
igual (mismo numero de grados) y en la
misma direccion

s
"
i
o
s
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Un Delfin (y todas sus variantes)
comienzan en Posicion Estirada de
Espalda. El cuerpo sigue la circunferencia
de un circulo que tiene un diametro
aproximado de 2,5 metros, dependiendo
de la altura de la nadadora. La cabeza,
caderas y pies se sumergen
secuencialmente hasta alcanzar una

14- Delfin (dolphin)  pgsicion Arqueada de Delfin a la vez que =3 e
el cuerpo se desplaza alrededor del circulo PR D9
con la cabeza, caderas y pies siguiendo la ; \
linea imaginaria de la circunferencia. El 72 N v

movimiento contindia hasta que el cuerpo

comienza a estirarse (enderezarse) a la & 4

vez que emerge hasta alcanzar la Posicion
Estirada de Espalda, con la cabeza,
caderas y pies rompiendo la superficie en
el mismo punto.

Fuente: Adaptado de Reglamento de Natacion Artistica 2017-2021

Las nadadoras entran desfilando a paso ligero, sonrientes, en perfecta armonia, la
musica empieza a sonar y se zambullen en la piscina. Esa es la cara amable de la natacién
sincronizada, la que el publico ve durante las competiciones, pero bajo el agua la cosa
cambia. Los pasos cortos y precisos se sustituyen por frenéticas patadas para conseguir
el impulso necesario para realizar las piruetas, la distancia entre una nadadora y otra se
reduce peligrosamente y los brazos y manos se convierten en elementos a esquivar. En la
superficie, un delicado baile, en el fondo de la piscina, una lucha tipica de un deporte de
contacto. Ademas, en los ultimos afios se ha apostado por coreografias cada vez con mas
saltos y acrobacias, lo que ha incrementado el riesgo de conmociones cuando las

deportistas caen una encima de otra. (Ciudad, L. 2016)*?

La preparacion fisica en el Nado Sincronizado juega un papel fundamental; por medio
de ella, las nadadoras desarrollan las diferentes capacidades fisicas que se necesitan para
lograr una buena ejecucion técnica en las figuras y en las rutinas; por ello que las

practicantes de Nado Sincronizado requieren desde su comienzo en edades tempranas

12 |_a autora destaca que en los ultimos afos se han desarrollado protocolos de actuacién y se toman
medidas de seguridad para evitar estas lesiones. Sin embargo, como la dureza de este deporte sigue
-y seguira- sin verse, la natacidén sincronizada continuara considerdndose como un bonito ballet
acuatico.
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hasta el final de su vida deportiva, el desarrollo de las capacidades fisicas, enmarcando las
capacidades condicionales y las capacidades coordinativas, con incremento de la
flexibilidad, el desarrollo de la fuerzay la resistencia, un buen sentido del ritmo, un absoluto
control de los movimientos en el agua, tener una capacidad creadora y ejecutar de forma
precisa las técnicas de las figuras y rutinas con un gasto minimo de energia. (Uribe, M. O.,
Palacio, J. A., 2006)*?

El entrenamiento de nado sincronizado implica una sobrecarga continua a nivel de la
columna, tanto en la zona cervical como lumbar por hiperextension, incluso cuando la
técnica es la adecuada. Al intentar mantener una horizontalidad, se ejerce una tensién
excesiva la cual se contrarresta si se cuenta con una buena musculatura. A su vez, la
hiperextension de cadera también genera un esfuerzo excesivo en la columna lumbar.
Durante la hiperextensién son precisamente los musculos extensores los que activan el
movimiento, pero si ésta progresa, es suficiente la inercia del peso corporal para continuar
hasta el limite del mismo, siendo modulado por los musculos abdominales. Por ello, para
llevar a cabo este deporte de forma adecuada es necesario un entrenamiento y ambos
grupos musculares deben encontrarse en un estado 6ptimo y se requiere que hayan sido

previamente fortalecidos. (Lépez F.C, Rodriguez, C. H., 2016)**

En el deporte profesional y amateur son habituales los programas de ejercicios para
el acondicionamiento de la musculatura del tronco, conocidos como programas de core
training. Los objetivos de estos programas suelen ser la mejora del rendimiento deportivo
y la prevencién de lesiones, mediante el desarrollo de las diferentes cualidades de los
musculos del tronco, especialmente, la real resistencia, la fuerza y la capacidad de

estabilizacién de las estructuras del core. (Vera-Garcia, FJ, et al, 2015)*°

El dolor de rodilla es un problema muy frecuente entre los deportistas acuaticos. El

BLos autores realizan una Propuesta de Desarrollo para las Capacidades Fisicas
Condicionales en el Nado Sincronizado en la que destacan la importancia de la preparacion fisica,
técnica y psicolégica

4 Los autores explican que las atletas de alto rendimiento deberan estar conscientes del
factor de riesgo acorde a sus distintas técnicas de nado por la repercusién en la columna, en
comparacion con la poblacion general, debido al estrés al que se somete

5 J. Vera Garcia es Doctor en Educacion Fisica de la Universidad de Valencia, siendo
miembro del centro de Investigacion del Deporte de la Universidad Miguel Hernandez de Elche.
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dolor se localiza mayoritariamente en la zona antero-interna de la rodilla y se trata de un
problema por irritacion cronica principalmente del ligamento lateral interno de la rodilla, la
region femoropatelar medial, cdpsula y membrana sinovial. El dolor suele producirse
durante la fase de empuje de la patada, tanto al inicio como al final de ésta y su origen esta
muy relacionado con la técnica de patada empleada por la atleta, principalmente con el
grado de abduccion de cadera realizado durante el recobro y el inicio del empuje, ya que
esta relacionado con el grado de estrés al que se someten las estructuras anatémicas

mencionadas previamente. (Bail6n, J. 2014)®

La mayoria de los autores coinciden en destacar la importancia de la flexibilidad y la

fuerza en el rendimiento deportivo de las nadadoras y en la prevencién de las lesiones.

La flexibilidad es una capacidad dada por el grado de amplitud que posee una
articulacién para realizar un movimiento determinado en posiciones diversas, dependiendo
de la extensibilidad de los ligamentos, fascias, tendones y mdusculos. En el Nado
Sincronizado, la flexibilidad es una de las capacidades mas importantes, por lo tanto, no
puede ser olvidada en ningunos de las sesiones de entrenamiento. (Uribe, M. O., Palacio,
J. A, 2006)

La flexibilidad en la natacion competitiva juega un rol fundamental tanto en la
prevencién de lesiones como en la mejora de la calidad de nado y en la aceleracion de los
procesos de recuperacion. Realizar regularmente ejercicios de flexibilidad, reduce el riesgo
de aparicion de lesiones repentinas (distensiones o desgarros) o crénicas (lesiones
graduales por sobre uso), dado que mejora la elasticidad, plasticidad y la capacidad de

deformacién de los componentes implicados. (Martinez, N. y Retman, L. 2015) /

Es necesario crear en las nadadoras una buena base de fuerza general, a través
de ejercicios en tierra con el propio peso corporal y/o con elementos. El tipo de fuerza mas
usado en el Nado Sincronizado es Fuerza Resistencia: Capacidad de resistir el cansancio

que posee el organismo en ejercicios de duracion. En el nado sincronizado, el

8Fisioterapeuta, Doctor en Ciencias de la Salud

7Los autores destacan que la flexibilidad ha sido considerada desde siempre como una
cualidad importante que debe tener todo nadador, especialmente en los hombros, caderas, rodillas
y tobillos
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entrenamiento de esta clasificacion de la fuerza nos va a permitir desarrollar la posibilidad

de mantener el esfuerzo durante las técnicas a ejecutar. (Uribe, M. O., Palacio, J. A., 2006)

El rol del kinesiélogo es el otro pilar fundamental tanto en el rendimiento de las

nadadoras como en el tratamiento y la prevencion de las lesiones.

De acuerdo a lo establecido en la Ley 10392 se considerard como actividad y
ejercicio de la profesion de Kinesiélogo, toda accién o actividad que desarrolle y aplique la
Kinesioterapia, Kinefilaxia, Fisioterapia y las actividades de Docencia e Investigacion con
ellas vinculadas.

Se entiende por Kinesioterapia, la administracién de masajes, vibromasaje manual,
vibracién, percusién, movilizacion, manipulacién, técnicas de relajacién, tracciones,
reeducacién respiratoria, reeducacién cardiovascular, aplicacién de técnicas evaluativas
funcionales y cualquier tipo de movimiento metodizado, manual o instrumental, que tenga
finalidad terapéutica, asi como la planificacion de las formas y modos de aplicar las técnicas
descriptas.

Se entiende por Kinefilaxia, el masaje y la gimnasia higiénica y estética, los juegos,
el deporte y atletismo, entrenamiento deportivo, examenes kinésicos funcionales y todo tipo
de movimiento metodizado con o sin aparatos y de finalidad higiénica o estética, en
establecimientos publicos o privados, integrando gabinetes de Educacién Fisica en
establecimientos educativos y laborales.

Se entiende por Fisioterapia la termoterapia, bafios de parafina, hidroterapia,
hidromasajes, crenoterapia, talasoterapia, rayos infrarrojos, ultravioletas, laser, horno de
Bier, fomentaciones, crioterapia, fangoterapia, onda corta, microondas, ultrasonidos,
corrientes galvanicas, faradicas y galvano- faradicas, iontoforesis, presoterapia,
humidificacién, nebulizaciones (comunes o ultrasénicas), presiones positivas y negativas
(PPI, CPA, PEEP, PROETZ) aspiraciones e instalaciones y todo otro agente fisico
reconocido, que tenga finalidad terapéutica y cuando forme parte de un tratamiento de
reeducacion fisio kinésica.

El Licenciado en Kinesiologia y Fisiatria puede actuar en el campo de la prevencién
y promocion de salud.

8 La Ley 10392 (fecha de promulgacion: 02/05/1986) crea el Colegio de Kinesiélogos de la
provincia de Buenos Aires
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Diagrama 1 : Rol del Kinesi6logo en la prevencion

En establecimientos que
brinden servicios de salud,
ya sean publicos o
privados, en donde la tarea
sea la prevencion en salud
a fin de evitar
complicaciones.

Rol del

Kinesidlogo

en
prevencic')n En establecimientos

educativos como integrantes

de gabinetes especializados
realizando examenes

kinésicos funcionales para la

deteccién precoz de lesiones,
organizando grupos y

adecuando los ejercicios
fisicos y deportes teniendo

en cuenta las caracteristicas
de cada uno de ellos.

En los ambitos
donde se
promocione el
mantenimiento de
un mejor nivel de
vida.

Fuente: Adaptado de: Begliardo y Villa (2003)

El trabajo del kinesidlogo deportivo es prevenir, observar y analizar los movimientos
desde distintos puntos de vista, tratando de integrar todas las variables para que la persona
que realiza una actividad deportiva pueda optimizar el rendimiento al maximo de sus

capacidades entrenadas.(Vega, C.R. 2020)%°

9E| Lic. César Ricardo Vega habla acerca del rol que cumple el kinesiélogo en el abordaje
de la prevencion de lesiones deportivas.
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El kinesidlogo Ignacio Arbeloa Viafia explica que dentro del area de la rehabilitaciéon
se cuenta con la kinesiologia, la fisioterapia y la Kinefilaxia. La primera abarca el desarrollo
del tratamiento por medio del movimiento, la fisioterapia por medio de agentes fisicos o
aparatologia, y la kinefilaxia busca la prevencion relacionada al movimiento. Cuando se
habla de prevencién se hace referencia a evitar una lesion o luego de que ocurrid y se
rehabilita al paciente, procurar que no vuelva a suceder.?°

El fisioterapeuta esta en la primera linea del problema, mas que el médico dado que
muchos equipos y deportistas disponen de fisioterapeuta y no de médico. El fisioterapeuta
es un eslabon importante en la cadena de la prevencion para recoger informacion con mas
criterio que un entrenador o preparador fisico. Por otro lado, su contacto continuado con el
deportista permite conocer los factores de riesgo de sobrecargas y accidentes deportivos.
Es imprescindible para elaborar un programa de estiramientos correcto, aconsejar del
material, ropa y calzado deportivo. El fisioterapeuta esta encaminado a evitar los perjuicios
intrinsecos del desarrollo de la actividad deportiva, ya sea mediante vendajes funcionales
gue protejan articulaciones o ligamentos, con masaje deportivo con funcién de
calentamiento o descarga, con indicaciones sobre los habitos posturales correctos en la
realizacion de cualquier actividad, etc. El contacto continuado del fisioterapeuta con el
deportista es de gran utilidad para el registro de lesiones y la identificacion de los factores
de riesgo, asi como el mecanismo ultimo de la lesiéon. (Adamuz Cervera, 2006)%

20E] kinesidlogo Ignacio Arbeloa Viafa es referente de Traumatologia del departamento de
Rehabilitacién y miembro del servicio de Emergentologia del hospital Angel C. Padilla.

21 El autor sostiene que es posible prevenir las lesiones deportivas a partir del conocimiento
de las lesiones, sus mecanismos y factores de riesgo.
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El tipo de investigacion es descriptiva, ya que desarrolla las estrategias para evitar

las lesiones mas frecuentes, explica las caracteristicas y aspectos del entrenamiento y

mide los factores predisponentes en el nado sincronizado.

El disefio del estudio es no experimental, ya que no se manipulan las variables, ya

que las mismas han acontecido, solamente nos dedicamos a analizar, observar y medir los

fendmenos en su contexto natural. Segun el tiempo de la investigacion, es transversal, se

recolectan datos en un solo momento, donde su propoésito es describir las variables y

analizar su incidencia en un momento dado.

La muestra esta conformada por 11 Kinesiélogos que responde un cuestionario on

line que presenta imagenes sobre la realizacion de este deporte

Las variables consideradas fueron:

Antigliedad en la
profesion

Asistencia a pacientes que
realizan el deporte

Tipos de recursos que
elegiria

Tipo de factor de riesgo
de lesion

Estrategia de prevencion que
propondria

Variable de entrenamiento
que utilizaria
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El presente analisis refleja los resultados obtenidos a partir de 11 encuestas
respondidas por kinesiélogos mediante formulario En primer lugar, se consultd por la
cantidad de afios de ejercicio de la profesion. Las respuestas oscilan entre los 2 afios y los
15 afos de antigliedad, siendo 3 afios de experiencia en la profesion, la respuesta mas

comun. El promedio de antigliedad es de 8 afos.

Grafico 1 Antigliedad en la profesion

4

n:11

Cantidad de profesionales
N

2 5 6 7 8 10 13 15
Aiios de antiguedad

Fuente: Elaboracién propia

A los profesionales también se les consult6 si habian tenido pacientes que realizan
deportes acuaticos similares y se obtuvo que el 64% de los consultados habian trabajado

anteriormente con pacientes de este tipo

Gréfico 2. Asistencia a pacientes que realizan deportes acuaticos semejantes

26



Eugenio Klein

n:11

o Si

® No

Fuente: Elaboracion propia

El 64% de los kinesi6logos consultados manifestaron haber trabajado con pacientes
gue realizan deportes acuaticos.

Imagen 1: Posicion 1 para analizar

Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4

Tabla 1

Sobrecarga y Fortalecimiento Ejercicios isométricos , Resistencias en

K1 musculos musculos aductores | exceéntricos y bandas elasticas,
aductores. (ej. ejercicios concéntricos musculos pesas,
Sobrecarga Copenaghe) - aductores (ej.
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musculos espalda
baja

Contracturas o

K2 falta de elasticidad

Ahogamiento,

K3 infeccion otica

K4 Contracturas

Sobrecarga
Antecedentes de
lesion

Falta de fuerza
muscular en alguin
segmento
Hipomovilidades
Técnica incorrecta
Cansancio, fatiga,
estrés.

K5

K6 Manguito rotador

K7 Sobrecarga

Ejercicios estabilidad
Core-

Elongacion...puesta
en tension y
movilidad

Trabajos de apnea,
de administrar
presiones internas.

Elongacién

La estrategia se
ajusta a la causa que
origina la lesion

Ejercicios
preventivos de
hombro

Fortalecimiento

Copenaghe- Lateral
Lunge - Deadlift)
Ejercicios estabilidad del
core: ej: planchas prono y
lateral

Elasticidad

Fuera del agua, mas
profundidad.

Flexibilidad

Al evaluarlo trataria de
ver cudles son los
paramentos a rehabilitar
en el paciente, esto es
individual y especifico
segun las adaptaciones
antalgicas. Fundamental
la reeducacion del gesto y
reprogramacion
propioceptiva del
movimiento postlesion

Movilidad

Flexibilidad

Eugenio Klein

Movimientos q
pongan en
tension la cadena,
elongaciones
conscientes

Tapones,
mascaras

Puestas en
tension y
elongacion

Fundamental la
motivacion y el
introducirlo
rapidamente en el
Contexto
deportivo,
acompafamiento
del grupo de
entrenamiento,
Segun las
posibilidades.
Recursos
especificos
manuales para
bajar tono,
normalizar la
movilidad,
disminuye
maximo la
impotencia
funcional y
reeducar gesto
lesional

Siempre en el
agua

Dentro y fuera del
agua
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K8

K9

K10

K11

Hipermovilidad

En esa posicion
utilizan la técnica
de batidora con
los brazos para
mantenerse a
flote, por ende es
un factor
predisponente a
lesiones de
hombro.

se observa
elevado grado de
flexién plantar que
si bien es
necesaria para la
disciplina,
generara
inestabilidad en la
articulacion del
tobillo

Sobrecarga en
musculos por falta
de fuerza de core.
Falta de aire

Fuerza

Trabajar la
flexibilidad y
resistencia de los
miembros superiores

activacion de la
musculatura
intrinseca del pie,
trabajos de equilibrio
y propiocepcion,
estiramiento de
triceps sural

Entrenamiento de
posiciones
invertidas.
Fortalecimiento de
core, brazos y
espalda para
mantener posiciones
invertidas (Pilates)

Cargaen CCC

Flexibilidad, Movilidad,

Resistencia dentro y fuera

del agua

control motor, flexibilidad

Fuerza. resistencia.
Flexibilidad

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion
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Sobrecarga
externa fuera del
agua

Entrenamiento
fuera del agua en
gym, pilates,
yogayy
entrenamiento
dentro del agua

bandas elasticas,
diferentes
superficies de
contacto para el

pie

Trabajo dentro y
fuera del agua.
Ejercicios
respiratorios

En la tabla 1 se puede observar que 4 de los profesionales consultados coinciden

en mencionar la sobrecarga como uno de los factores de riesgo de lesiéon. En tal sentido,

proponen como estrategia de prevencion el fortalecimiento de musculos aductores, core,

brazos y espalda. Como variable de entrenamiento, se mencionan los ejercicios

isométricos, excéntricos y concéntricos, ejercicios de estabilidad del core junto con fuerza,

resistencia y flexibilidad. También destacan la reeducacion del gesto y la reprogramacion

propioceptiva del movimiento post-lesion. Como recursos se mencionan los trabajos dentro

y fuera del agua, resistencias en bandas elasticas, pesas y terapias manuales para bajar
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el tono y normalizar la movilidad.

Eugenio Klein

Otros 2 kinesidlogos consultados hacen referencia a las contracturas como otro tipo

de factor de riesgo de lesion. En este sentido proponen la elongacion como principal

estrategia de prevencion y la flexibilidad y la estabilidad como variable de entrenamiento.

Los recursos que eligen para este tipo de factor de riesgo de lesion son los movimientos

gue impliquen puestas en tension y elongacion.

El tercer tipo de factor de riesgo de lesion que se destaca del andlisis de la Tabla 1

es la lesion de los musculos de la articulacion del hombro. Las estrategias de prevencion

que proponen son trabajos de flexibilidad y movilidad articular y ejercicios preventivos de

hombro. Destacan la movilidad como variable de entrenamiento a utilizar junto con

ejercicios de movilidad y resistencia dentro y fuera del agua. Dentro de los recursos a

utilizar mencionan ejercicios tanto dentro como fuera del agua, estos ultimos incluyen yoga,

Pilates y gimnasio.

Imagen 2: Posicién 2 para analizar

Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4

Tabla 2

. Estrategia de Variable de .

Tipo de factor de = X Tipos de recursos
. > prevencion que entrenamiento que L
riesgo de lesion . o que elegiria

propondria utilizaria
Movimientos Ejercicios Ejercicios concéntricos o
oo . P Bandas elasticas
K1  overhead fortalecimiento manguito =y excéntricos con

(solicitacion espacio
subacromial) -

rotador- Ejercicios
movilidad del hombro-

solicitacibn manguito
rotador

Barras, discos y
mancuernas
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K2

K3

K4

K5

K6

K7

K8

K9

K10

K11

Movimientos en
velocidad del cuello
(solicitacion
estructuras
cervicales)

Fuerza en miembros
inferiores y movilidad
de cadera

Articular en cadera,
rodilla, tobillo.

Desgarros

Sobrecarga
Antecedentes de
lesion

Falta de fuerza
muscular en alguin
segmento
Hipomovilidades
Técnica incorrecta
Cansancio, fatiga,
estrés.

Labrum de caderas

Sobrecarga

Pinzamiento de
hombro

Por los movimientos
que realizan para
mantenerse a flote
lesion en las
caderas, aductores,
psoas, gluteos y
lumbares.

hiperextension en
articulacion del codo
para marcar la figura
fuera del agua

Sobrecarga en

Flexibilidad capsula
posterior

Ejercicios de
estabilidad, movilidad y
flexibilidad del cuello

Fortalecimiento y
movilidad

Fuerza, movilidad
articular.

Elongacion y flexibilidad

Siempre conservar la

buena movilidad, fuerza
y elongacién por lo tanto

proponer actividades
complementarias para
trabajar estos
parametros
particularmente

Zona media

Fortalecimiento

Fuerza y propiocepcion
del hombro

Entrenamiento de la
flexibilidad, movilidad y
fuerza de miembros
inferiores. Trabajos de
zona media.

estabilidad articular,
descargas de peso,
fuerza en musculatura
antagonista

Elongacion,

Ejercicios movilidad y
flexibilidad cervical

Fortalecimiento y
movilidad

Fuera del agua,
bandas. Adentro del
agua con corrientes
aumentadas.

Flexibilidad

Entrenamiento en
gimnasio con
reprogramacion
propioceptiva de
Busquet

Fuerza, estabilidad

Movilidad

Sobrecarga externa

Flexibilidad, Movilidad,
Resistencia dentro y
fuera del agua

fuerza, estabilidad, co-
contraccion muscular

Flexibilidad. Fuerza.
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Trabajos especificos
de patada
propulsora....y mucha
movilidad de cadera

Poleas isoinerciales,
deslizadores
excéntricos.

Puesta en tension y
elongacién

Ejercicios y terapias
manuales (Osteopatia,
rpg, Busquet) para
lograr el bienestar
fisico, trabajo
interdisciplinario para
abordar aspectos
psicolégicos y
emocionales en caso
de lesién la vuelta al
deporte reforzando
correccion de la causa

Siempre en el agua

Dentro y fuera del
agua

Pesas y superficies
inestables

Entrenamiento fuera
del agua en gym,
Pilates, yoga; y
entrenamiento dentro
del agua

trabajos con barras y
mancuernas para
fuerza de musculatura
antagonista, tomas de
peso en planchas en
superficies estables e
inestables

Trabajo dentro del
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aductores fortalecimiento y Resistencia agua manteniendo en
resistencia de la el tiempo la posicion
musculatura de la imagen con
comprometida(Pilates) objetos que tengan

peso en las manos.

Fuera del agua

elongacion.
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigaciéon

En la Tabla 2 el tipo de factor de riesgo que mas mencionan los kinesidlogos es la
lesion en la articulacion de la cadera, producto de la constante movilidad en miembros
inferiores cuando los deportistas se colocan en esta posicion, planteando como posible
estrategia de prevencion el fortalecimiento de los musculos que se ubican en dicha
articulaciéon y la movilizaciéon de la misma, como asi también, hacen referencia a la
flexibilidad de esta estructura. Como variable de entrenamiento la fuerza, junto con la
resistencia dentro y fuera del agua son las capacidades para entrenar. En cuanto a los
recursos se mencionan ejercicios de entrenamiento dentro y fuera del agua, bandas
elasticas, fuerza, flexibilidad y terapias manuales como Busquet.

La lesion en la articulacién del hombro es para los profesionales consultados el tipo
de factor de riesgo que se destaca en segundo lugar y proponen como estrategia de
prevencion la realizacion de ejercicios de fuerza, propiocepcion, movilidad y flexibilidad de
la capsula articular del hombro. Ejercicios excéntricos y concéntricos de los musculos que
componen el manguito rotador, junto con la fuerza y la estabilidad proponen como variable
de entrenamiento y el trabajo con bandas, mancuernas y poleas son los tipos de recursos
gue eligen.

El tercer tipo de factor de riesgo es la sobrecarga muscular en la zona de la cadera,
afectando principalmente a los aductores, como también al psoas, glateos y la zona lumbar.
La fuerza, la movilidad y el entrenamiento de la flexibilidad son las estrategias de
prevencién que utilizarian, la resistencia dentro y fuera del agua como variable de
entrenamiento y la preparacion fisica dentro y fuera del agua, yoga, Pilates y trabajos
especificos de patadas son los tipos de recursos que utilizarian.

Los desgarros musculares, son otro tipo de factor de riesgo, donde la flexibilidad
junto con la fuerza y la movilidad son las estrategias de prevencion que recomiendan como
asi también la posible variable de entrenamiento. Utilizando la puesta en tension de los

segmentos musculares y la elongaciéon como recursos a manejar.
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Imagen 3: Posicién 3 para analizar

Eugenio Klein

Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4

Tabla 3

Tipo de factor de
riesgo de lesion

Estrategia de
prevencién que
propondria

Variable de
entrenamiento que
utilizaria

Tipos de recursos
gue elegiria

Posicién de exigencia
del hombro,

K1 | movimientos
overhead.

Solicitacién musculos
core

K2 | Estabilidad de troncoy
miembros superiores

k3  Movilidad articular y
muscular de mmss

K4 Lesiones en hombros

Ejercicios capacidad
del hombro
Ejercicios Core

Fortalecimiento
miembros superiores y
core

Fuerza, movilidad
articular.

Fortalecimiento

Ejercicios concéntricos,
excéntricos y
pliométricos musculos
del hombro. (Ej. Ej.
rotacion externa con
banda elasticas. push
ups, press)

Ejercicios flexibilidad del
hombro (ej. elongacion
sleeper, elongacion
cruzando cuerpo con
brazo)

Ejercicios estabilidad y
fortalecimiento del core
(planchas- ejercicios
dindmicos de zona
media)

Fortalecimiento y
movilidad

Fuera del agua con
bandas.

Fortalecimiento

Bandas elasticas,
colchonetas, barras,
discos, pesas,
mancuernas

Estabilizacién y
fortalecimiento tanto
de miembros
superiores como de
inferiores

Poleas

Fortalecimientos de
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K5

K6

K7

K8

K9

K10

K11

Traumatismos por
impacto con
comparieros
Sobrecarga en
hombros,
Disfunciones en
cervicales y lumbares
por movimientos
excesivos

Lumbalgias
Sobrecarga

Sobrecargas
paravertebrales

En esa posicion
utilizan la técnica de
batidora con los
brazos para
mantenerse a flote,
por ende es un factor
predisponente a
lesiones de hombro.

el movimiento de
braceo enérgico y
repetido para
mantener la posicion
podria generar
tendinopatias en el
hombro

Sobrecarga en
trapecios musculatura
de la cintura
escapular. Falta de
aire

Trabajar la movilidad y
flexibilidad

Zona media

Fortalecimiento

Fuerza de Zona media

Trabajar la flexibilidad,
resistencia y fuerza de
los miembros
superiores

activacion de
musculos
estabilizadores de
escapulay de
rotadores de hombro

Elongacion,
fortalecimiento y
resistencia de la
musculatura
comprometida(Pilates)

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion.

Propondria combinar
otras disciplinas como
yoga o stretching

Fuerza, coordinacion

Movilidad, elongacion

Fuerza

Flexibilidad, Movilidad,
Resistencia y fuerza

dentro y fuera del agua.

Trabajos de zona
media.

control motor, fuerza

Fuerza. Resistencia.
flexibilidad

Eugenio Klein

todo en los
miembros superiores

Terapias manuales
(Osteopatia Busquet
rpg)

Ensefar Ejercicios
especificos
Recomendacion de
Refuerzo psicolégico
para potenciar
habilidades

Siempre en el agua

Dentro y fuera del
agua

Fuerza

Entrenamiento fuera
del agua en gym,
pilates, yoga; y
entrenamiento dentro
del agua

bandas elasticas,
mancuernas, fitball,
medicine ball

Entrenamiento de
posiciones
invertidas.
Fortalecimiento de
core, brazos y
espalda para
mantener posiciones
invertidas. Ejercicios
respiratorios.
Ejercicios
Subacuaticos

En la Tabla 3 se puede observar que 5 de los kinesi6logos que realizaron la

encuesta coinciden en que la lesion del hombro es el tipo de factor de riesgo mas frecuente.

Proponen como estrategia de prevencion la realizacion de ejercicios para trabajar la fuerza,

como asi también la movilidad y flexibilidad de los misculos que componen la cintura
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escapular. Destacan que utilizarian ejercicios de fortalecimiento dentro y fuera del agua, y
la activacion del core como posible variable de entrenamiento, utilizando bandas elasticas,
ejercicios respiratorios, disciplinas como el yoga o Pilates, mancuernas, medicine ball y
poleas como recursos posibles.

Otros 3 profesionales destacan la sobrecarga muscular de la zona lumbar y
paravertebral como posible factor de riesgo de lesion, manifestando como estrategia de
prevencion el fortalecimiento del core, donde la coordinacion, la movilidad y la fuerza serian
una posible variante de entrenamiento. Recurriendo a los ejercicios dentro y fuera del agua
COMO recurso.

Los traumatismos por impacto con los comparfieros es un posible factor de riesgo
de lesion, como estrategia de prevencion, proponen trabajar la movilidad y la coordinacion.
Destacan yoga y streching como variable de entrenamiento y recomiendan un refuerzo

psicologico y ejercicios especificos como tipos de recursos.

Imagen 4 Posicion 4 para analizar

Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4

Tabla 4

Solicitacion Ejercicios estabilidad, Planchas prono,
estructuras columna  flexibilidad y lateral, puente. ggl;:t?:agetaégggdas
vertebral fortalecimiento del Ejercicios flexibilidad 2P
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K2

K3

K4

K5

K6

K7

K8

K9

K10

K11

idem a anterior

Control motor,
estabilidad
lumbopelvica

Lesiéon en hombros

Sobrecarga
Antecedentes de
lesion

Falta de fuerza
muscular en alguin
segmento
Hipomovilidades
Técnica incorrecta
Cansancio, fatiga,
estrés.

Manguito rotador

Sobrecarga

Otitis

Lesiones de
miembros superiores

falta de movilidad de
hombro en grandes
rangos de
movimiento

Sobrecarga en
trapecios
musculatura de la
cintura escapular.
Falta de aire.
Problemas en oidos

tronco

{dem a anterior

Zona media, core.

Movilidad

Ejercicios respiratorios e
hipopresivos

Flexibilidad y movilidad
dinamica

Elongacién mediante
actividades como yoga
o stretching

Ejercicios escapulares

Fortalecimiento

Tapones

Trabajar la flexibilidad,
resistencia y fuerza de
los miembros superiores

mejorar la movilidad y
flexibilidad de
musculatura dorsal y
pectoral

Elongacion,
fortalecimiento y
resistencia de la
musculatura
comprometida(pilates)

cadena anterior y
posterior

idem

Bandas, poleas,
corrientes aumentadas
dentro del agua.

Fortalecimiento

Reprogramacién
propioceptiva Busquet

Fuerza y coordinacién

Movilidad elongacion

Entrenamiento fuera
del agua

Flexibilidad, Movilidad,
Resistencia y fuerza
dentro y fuera del
agua. Trabajos de
zona media.

flexibilidad, fuerza
isométrica

Fuerza. Resistencia.
Flexibilidad

Eugenio Klein

idem
Poleas y pesos libres.

Fortalecer miembros
superiores

Psicélogo

Plan de Ejercicios
especificos
Terapia manuales

Bandas elasticas,
mancuernas

Dentro y fuera del
agua

Fuerza

Entrenamiento fuera
del agua en gym,
pilates, yoga; y
entrenamiento dentro
del agua

bandas elasticas,
bastones, tracciones

Entrenamiento de
posiciones invertidas.
Fortalecimiento de
core, brazos y espalda
para mantener
posiciones invertidas.
ejercicios respiratorios.
Ejercicios
Subacuaticos

En la Tabla 4 podemos observar que 6 kinesidlogos encuestados coinciden en que

el tipo de factor de riesgo de lesion es la injuria del hombro, donde la movilidad, flexibilidad

y la fuerza junto con los ejercicios escapulares y de resistencia son los ejercicios que
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utilizarian como estrategia para prevenir las lesiones. Como variable de entrenamiento
proponen trabajar capacidades como la fuerza, la resistencia dentro y fuera del agua,
trabajos de zona media, movilidad, reprogramacion propioceptiva y como tipo de recurso
eligen bandas elasticas, mancuernas, tracciones, entrenamiento de posiciones invertidas,
fortalecimiento de brazos y espalda, yoga, Pilates, terapias manuales, psicologos y un plan

de ejercicios especificos.

Otros 2 profesionales, observan como tipo de factor de riesgo de lesién los
problemas de oidos, recomiendan tapones como estrategia de prevencion. Destacan el
entrenamiento fuera y dentro del agua como variable y elijen los ejercicios subacuaticos
como tipo de recurso.

Por otro lado, se menciona en dos ocasiones la sobrecarga como posible factor de
riesgo de lesion, donde los ejercicios de elongacion, movilidad y fortalecimiento son la
estrategia recomendada para evitar lesiones. Proponen la fuerza junto con la resistencia y
la flexibilidad, como variable de entrenamiento. Utilizando recursos como el fortalecimiento
de la zona media y ejercicios dentro y fuera del agua.

Por dltimo, se puede observar como uno de los kinesidlogos encuestados, hace
referencia a la solicitacion de estructuras de la columna vertebral como tipo de factor de
riesgo de lesion, proponiendo como estrategia de prevencion ejercicios de estabilidad,
flexibilidad y fortalecimiento de tronco, como variables de entrenamiento, planchas en
posicion prono, laterales, puentes, ejercicios de flexibilidad de cadena posterior y anterior.

Eligiendo las colchonetas, las bandas elasticas y la utilizacion de pesas como recurso.

Imagen 5: Posicion 5 para analizar

Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4
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K1

K2

K3

K4

K5

K6

K7

K8

K9

Tipo de factor de Estrate_gla e Varlat_JIe e Tipos de recursos
. . prevencion que entrenamiento que .,
riesgo de lesién . S gque elegiria
propondria utilizaria
Ejercicios
conceéntricos, y
excéntricos de cadera
Ejercicios (squats, peso muerto,

Sobrecarga
musculos flexores de
cadera, Solicitacion
estructuras columna
vertebral

Fuerzay
coordinacién
miembros superiores

Déficit muscular y
articular de mmss

Desgarros

Sobrecarga
Antecedentes de
lesion

Falta de fuerza
muscular en algun
segmento
Hipomovilidades
Técnica incorrecta
Cansancio, fatiga,
estrés.

Pubalgia

Sobrecarga

Sobrecarga
aductores

Lesiones de
miembros superiores

fortalecimiento
musculos cadera
(gluteos, flexores)
Flexibilidad y movilidad
de cadera

Ejercicios estabilidad
zona media

Fortalecimiento

Fuerza, estabilidad.

Elongacion y
fortalecimiento

Ejercicio elongacion y
movilidad
Entrenamiento
conciencia corporal para
evitar golpes con
completos

Zona media

Fortalecimiento

Fortalecimiento

Trabajar la flexibilidad,
resistencia y fuerza de
los miembros superiores

estocadas)
Ejercicios
fortalecimiento zona
media (planchas,
ejercicios dindmicos)
Ejercicios flexibilidad
de cadera (ejercicios
rotacion, elongacién
estatica, gluteos
psoas, etc.)

Fortalecimiento

Bandas, pesos libres.

Elongacién y
fortalecimiento

Yoga stretching,
reprogramacion

Fuerza, elasticidad

Elongacion y movilidad

Fuerza fuera del agua

Flexibilidad, Movilidad,
Resistencia y fuerza
dentro y fuera del
agua. Trabajos de

Resistencias ,
colchonetas.

Movilidad y
fortalecimiento
miembros superiores

Poleas.

Elongaciones

Terapias manuales
Ejercicios
Elongacién

Bandas elasticas,
pesas

Fuera y dentro del
agua

Pesas

Entrenamiento fuera
del agua en gym,
pilates, yoga; y
entrenamiento dentro
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al igual que la
imagen 3, el
movimiento de
braceo enérgico y
repetido para
mantener la posicion
podria generar
tendinopatias en el
hombro

K10

Sobrecarga en
trapecios,
musculatura de la
cintura escapular.
Falta de aire.
Problemas en oidos

K11

zona media.

activacién de musculos
estabilizadores de
escapula y de rotadores
de hombro

control motor, fuerza

Elongacion,
fortalecimiento y
resistencia de la
musculatura
comprometida(pilates)

Fuerza resistencia
flexibilidad

Eugenio Klein

del agua

bandas elasticas,
mancuernas, fitball,
medicine ball

Entrenamiento de
posiciones invertidas.
Fortalecimiento de
core, brazos y espalda
para mantener
posiciones invertidas
ejercicios respiratorios.
Ejercicios
Subacuaticos

En el cuadro 5 observamos como 5 profesionales encuestados coinciden en que el

tipo de factor de riesgo es la lesién del hombro, proponen como estrategia de prevencion
trabajar capacidades como la fuerza, la elongacion, la resistencia de musculos
estabilizadores de escapula y de los rotadores del hombro. Como variable de
entrenamiento plantean, trabajar control motor y la fuerza, y como posible recurso sugieren
las bandas elasticas, mancuernas, fitball y medicine ball.

Por otro lado 4 kinesidlogos concuerdan en que la sobrecarga muscular es otro tipo
de factor de riesgo lesivo, donde proponen como estrategia de prevencion el fortalecimiento
muscular. Utilizarian como variable de entrenamiento trabajo de fuerza, de resistencia y
flexibilidad, elongacién y movilidad y ejercicios concéntricos y excéntricos como asi
también ejercicios para fortalecer la zona media. Utilizando la terapia manual, ejercicios de
elongacion, pesas tanto dentro como fuera del agua como tipos de recursos.

También hacen referencia a la pubalgia y desgarros como factor de riesgo de lesion.
Indicando como estrategia de prevencion la realizacion de ejercicios para fortalecer la zona
media y trabajar la elongacion. Como variable de entrenamiento proponen el trabajo de

fuerza, elongacion y como recurso sugieren bandas elasticas y elongaciones.

Imagen 6: Posicion 6 para analizar
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Fuente: Adaptado de https://www.youtube.com/watch?v=AEX-Gt4nCx4

Tabla 6

Eugenio Klein

K1

K2

K3

K4

K5

K6

Tipo de factor de Estrateg’la iz Varlaple de Tipos de recursos
riesgo de lesion prevencion que entrene}mleqto que que elegiria
propondria utilizaria

Ejercicios

concéntricos,
Sobrecarga o isométricos y
estructuras Ejercicios excéntricos de la

anteriores de la
cadera, y espalda
baja.(Flexion)

Lesiones musculares

Control motor,
estabilidad
lumbopélvica.

Lesiones lumbares

Sobrecarga
Antecedentes de
lesion. Falta de
fuerza muscular en
algin segmento
Hipomovilidades
Técnica incorrecta
Alimentacién y
consumo y agua
Cansancio, fatiga,
estrés.

Hernias inguinales

fortalecimiento y
flexibilidad global de
cadera

Buen calentamiento
elongacion y
fortalecimiento

Zona media, core.

Movilidad

Alimentacion ,
hidratacion.

Zona media

cadera. Ejercicios
movilidad cadera
Ejercicios estabilidad,
y flexibilidad del tronco

Fortalecer

Pesos libres.

Movilidad y elongacién

Segun causa lesional
Yoga stretching

Fuerza, elasticidad

Colchonetas, bandas,
pesos

Ejercicios g pongan en
tension y trabajen
gluteos

Gimnasio.

Movilizaciones y
ejercicios

Terapias manuales a
stretching

Pesas, bandas
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elasticas
K7 Sobrecarga Fortalecimiento Movilidad y elongacion Z;S;a AT el
kg | Sobrecarga Masoterapia Fuera del agua Flexibilidad
cervicales
:;arsaiz?éircil: ﬂefﬁglgga:jdé Flexibilidad, Movilidad, = Entrenamiento fuera
Predisponente a los miembrgs Resistencia y fuerza del agua en gym,
K9 lesiones de hombros, superiores. Trabaiar la dentro y fuera del pilates, yoga; y
lumbares PETIOresS. ! agua. Trabajos de entrenamiento dentro
flexibilidad de la )
zona media. del agua
columna.
la figura que muestra
la imagen es el
movimiento entrenamiento del core, planchas estéticas y
preparatorio a una sobrecargar estabilidad central dinamicas en
K10 Pposterior progresivamente a la atrones res irato,rios diferentes planos,
hiperextension del columna para soportar Fuerza P ' | fortalecimiento de
tronco, lo que puede | las demandas del musculatura
generar deporte paravertebral
complicaciones a
nivel lumbar
Entrenamiento de
Sobrecarga en posiciones invertidas.
tra eciosg Elongacion, Fortalecimiento de
b ' fortalecimiento y . . core, brazos y espalda
K11 @ Mmusculatura de la Fuerza resistencia

resistencia de la
musculatura
comprometida(Pilates)

para mantener
posiciones invertidas.
ejercicios respiratorios.
Ejercicios
Subacuaticos

cintura escapular. flexibilidad

Falta de aire.
Problemas en oidos

En la Tabla 6 se puede observar que 4 de los kinesiélogos consultados coinciden
en mencionar la lesion lumbar como tipo de factor de riesgo lesivo, a su vez sugieren como
estrategia de prevenciéon el entrenamiento de Core, la flexibilidad global de la columna.
Como variable de entrenamiento proponen trabajar en estabilidad central, patrones
respiratorios y fuerza. Plantean como recurso planchas estéticas y dinamicas en diferentes
planos, fortalecimiento de musculos paravertebrales, entrenamiento fuera y dentro del
agua, disciplinas como Pilates y yoga, trabajar con bandas, pesas.

A su vez, otros 3 profesionales, comparten la sobrecarga como factor de riesgo de
lesiébn, proponen como estrategia preventiva trabajar elongacion, fortalecimiento y
resistencia muscular, como asi también masoterapia, y una buena alimentacion. Como
variable de entrenamiento suscitan ejercicios excéntricos y concéntricos de caderas,

movilidad, estabilidad de tronco y elongacién. Y como tipo de recurso, elegirian
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fortalecimiento de Core, brazos y espalda, ejercicios subacuéticos y flexibilidad.

Un profesional menciona las hernias inguinales como factor de riesgo lesivo,
propone como estrategia de prevencién trabajar la zona media. Sugiere trabajar la fuerza
y estabilidad como variable de entrenamiento y a su vez expone el trabajo con pesas y

bandas como recurso a utilizar.
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El nado artistico o sincronizado es un deporte que combina natacion, gimnasia, arte
y danza y que requiere un alto grado de movilidad articular y flexibilidad muscular, como
asi también el desarrollo de capacidades condicionales y coordinativas a lo largo de todo
el ciclo de preparacion. El entrenamiento y la competencia demanda a las atletas grandes
habilidades acuéaticas, gran resistencia fisica, flexibilidad, control de respiracion bajo el
agua, creatividad, interpretacion musical, sincronizacion y ejecucion técnica.

La practica de nado sincronizado requiere que las deportistas realicen un
entrenamiento que implica una sobrecarga practicamente continua de las estructuras
musculoesqueléticas en especial la columna vertebral, en la zona lumbar y cervical. Para
ello es esencial que las nadadoras cuenten con una preparacion fisica enfocada en los
trabajos de fuerza y flexibilidad tanto dentro como fuera del agua.

Tanto para la prevencién como para la recuperacion de las lesiones, la flexibilidad
juega un rol clave. Es una de las capacidades mas importantes para estas atletas por lo
que la realizacion de ejercicios de flexibilidad debiera ser uno de los ejes principales a tener
en cuenta en cada entrenamiento.

El desarrollo de la fuerza es otro de los pilares fundamentales en el entrenamiento
de las deportistas que practican nado sincronizado. Ademés de desarrollar la capacidad
para mantener el esfuerzo durante las técnicas a ejecutar, el fortalecimiento de la
musculatura contrarresta la tensidén excesiva en la columna a la que se exponen las
deportistas.

El rol del kinesidlogo tiene especial preponderancia en el tratamiento y la prevenciéon
de las lesiones como asi también en el rendimiento de las nadadoras. El trabajo del
profesional es prevenir, observar y analizar los movimientos de las deportistas a efectos de
conocer los factores de riesgo de lesion.

A partir de las posiciones analizadas por los kinesiélogos consultados, se puede
concluir que la lesion en la articulacion del hombro es el tipo de factor de riesgo que mas
frecuencia tiene. Para la prevencion de este tipo de injuria, se propone trabajar
capacidades como la fuerza, la elongacion y la resistencia a partir de la realizacion de
ejercicios de fuerza, propiocepcion, movilidad y flexibilidad de la capsula articular del
hombro y de los musculos estabilizadores de la escdpula junto con ejercicios excéntricos y
concéntricos de los musculos que componen el manguito rotador

Las sobrecargas musculares son el otro factor de riesgo lesivo que los kinesiélogos
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consultados destacan a partir de la observacion de las posiciones presentadas. Para evitar
este tipo de lesidn se propone trabajar el fortalecimiento de los musculos aductores, core,
brazos y espalda baja, como asi también realizar ejercicios de elongacion, movilidad
flexibilidad y resistencia.

Por ultimo, las lesiones en la zona lumbar son el tercer tipo de factor de riesgo que
resaltan los profesionales consultados. La sobrecarga muscular de la zona lumbar y la
solicitacion de las estructuras de la columna vertebral son lesiones cuya aparicion podria
ser prevenida a partir del fortalecimiento del core, la movilidad y el entrenamiento de la
flexibilidad. Es importante destacar que los profesionales mencionan que la practica de
disciplinas como yoga, pilates y stretching es clave para complementar las estrategias de
prevencién de lesiones ya mencionadas.

Resulta imprescindible ponderar el papel que debe cumplir el kinesiélogo no solo
en la rehabilitacién de las deportistas sino principalmente en el acompafiamiento diario de
las atletas y sus entrenadores. El trabajo en conjunto en el entrenamiento de las
capacidades fundamentales como son la flexibilidad y la fuerza se traduce no solo en un
mejor rendimiento deportivo sino también en la prevencién de posibles lesiones.

Interrogantes:

e ¢ Qué otro tipo de capacidad se podria trabajar para evitar lesiones?
o ¢ Qué terapias se podrian utilizar para prevenir las lesiones mas frecuentes?
e ¢ Qué recurso de entrenamiento deberia incorporarse en la preparacion fisica para

evitar lesiones?
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Nado artistico:

Autor: EUGENIO KLEIN

OBJETIVO

Analizar las estrategias de prevencidon de lesiones segun localizaciéon corporal, que sugieren
profesionales kinesidlogos, para deportistas mujeres que practican nado sincronizado, entre 15y
25 afios en un club de la ciudad de Mar del Plata en el afio 2023.

MATERIALES Y METODO

Investigacion descriptiva, no experimental transversal. Se encuestaron a 11 Kinesidlogos en Mar del
Plata, seleccionados en forma no probabilistica por conveniencia, los datos se recolectaron a

través de un formulario on line.

RESULTADOS

Los kinesidlogos consultados destacan que los tipos de factores de riesgo de lesidn que se
observan en las posiciones de nado sincronizado son en mayor medida lesiones de hombros y
espalda baja, sobrecargas musculares, contracturas y desgarros. Las estrategias preventivas que
proponen son el fortalecimiento, la flexibilidad, la movilidad y la elongacién, entre otras. Las
variables de entrenamiento que plantean consisten en ejercicios de fuerza dentro y fuera del
agua, ejercicios excéntricos y concéntricos y practica de disciplinas como pilates, yoga y
stretching.

CONCLUSIONES

El rol del kinesiélogo tiene especial preponderancia en el tratamiento y la prevencién de las
lesiones junto con el entrenamiento de las capacidades fundamentales como son la flexibilidad y
la fuerza. El trabajo del profesional es prevenir, observar y analizar los movimientos de las
deportistas a efectos de conocer los factores de riesgo de lesion a partir del acompafiamiento
diario de las nadadoras y sus entrenadores.
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