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RESUMEN

Objetivo: Analizar la postura del pie en una muestra de deportistas federados, en activo durante al menos dos temporadas, que acuden al Centro Andaluz
del Medicina del Deporte frente a un grupo de sujetos que no practican deporte. Se pretende valorar si hay diferencias significativas en la postura del pie
de ambos grupos y secundariamente, comprobar silos deportes de alto impacto tienen mayor repercusion sobre ella que los de bajo impacto.

Meétodo: Se realizé un estudio observacional, analitico y transversal. La muestra incluy6é 89 participantes. Se clasificaron en tres subgrupos de estudio:
grupo O, sujetos no deportistas; grupo 1, deportistas de deportes de alto impacto (baloncesto, fitbol y atletismo) y grupo 2, deportistas que realizan
deportes de bajo impacto (ciclismo y natacién). Se analizé la postura del pie mediante el Navicular Drop Test y el Indice Postural del Pie.

Resultados: los valores obtenidos para las variables Navicular Drop Test fueron de 0.65+0.71/0.74+0.70 (Navicular Drop Test izquierdo/derecho) para el
grupo 0; 0.37+0.32/0.42+0.37 (Navicular Drop Test izquierdo/derecho) para el grupo 1 y de 0.29+0.28/0.32+0.31(Navicular Drop Test
izquierdo/derecho) para el grupo 2. Mientras que para el Indice Postural del Pie fueron de 6.53+0.40/6.75+0.42 (Indice Postural del Pie
izquierdo/derecho) en el grupo 0; 3.25+0.34/3'1+0.38 (Indice Postural del Pie izquierdo/derecho) en el grupo 1y de 3.38+0.48/3.23+0.40 (indice
Postural del Pie izquierdo/derecho) en el grupo 2, mostrando diferencias estadisticamente significativas (p<0.001) entre los grupos 0-1y 0-2, pero no
entre 1-2.

Conclusiones: se ha observado que el grupo de deportistas federados durante un periodo in-interrumpido de actividad de dos 6 mas afios presentan una
posicion del pie mas neutra que los sujetos no deportistas, no considerando influyente en dicha posicion la tasa de impactos que implique la practica
deportiva.

Palabras clave: Pie; Deporte, Deportista federado, Navicular Drop Test; Indice Postural del Pie.

Influence of sport in foot posture

ABSTRACT

Objective: To analyze if the federated athletes on active at least two seasons, recruited from the Centro Andaluz de Medicina del Deporte presents varia -
tions in the position of the foot and check whether high impact sports have a greater impact on it comparing with low impact those.

Method: observational, analytical and transversal study. The total sample consisted of 89 participants. They were classified into three study groups:
group O non-athletes; group 1 or high impact athletes (basketball, football and athletics) and group 2 or low impact athletes (swimming and cycling).
Foot posture was analyzed using the Navicular Drop Test and the Postural Foot Index.

Results: The outcomes obtained for the Navicular Drop Test variable were: 0.65+0.71/0.74+0.70 (left / right Navicular Drop Test) for group O;
0.37+0.32/0.42+0.37 (left / right Navicular Drop Test) for group 1 and 0.29+0.28/0.32+0.31(left / right Navicular Drop Test) for group 2. However, the
Postural Foot Index results were: 6.53+0.40/6.75+0.42 (left / right Postural Foot Index) in group 0; 3.25+0.34/3.1+0.38 (left / right Postural Foot Index)
in group 1 and of 3.38+0.48/3.23+0.40 (left / right Postural Foot Index) in group 2, showing statistically significant differences (p <0.001) between
groups 0-1 and 0-2, but not between 1-2.

Conclusions: we observed that the participants that have practiced federated sports during at least two or more years, tend to show a more neutral posi-
tion of the foot due to the non active subjects, however the impact rate implied by this practice does not seem to be relevant.

Keyword: Foot; Sport; Federated athlete, Navicular Drop Test; Foot Posture Index.
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Influéncia de desporto em postura de pé

RESUMO

Objectivo: analisar a posi¢cdo do pé em uma amostra de esportistas federados em ativos durante os pelo menos dois periodos que vém ao Centro andaluz
da Medicina do Esporte em frente de um grupo de sujeitos que néo se ocupam do esporte. Reclama-se valoriza se houver diferencas significantes na
posicéo do pé de ambos os grupos e uma segunda vez, para verificar se os esportes do alto impacto tém o efeito posterior principal nela que aqueles do
impacto baixo.

Meétodo: Se realizou um estudo observacional, analitico e transversal. A mostra incluyou 89 participantes. Classificaram-se em trés subgrupos de estudo:
grupo O, sujeitos nfdo desportistas; grupo 1, desportistas de desportos de alto impacto (basquete, futebol e atletismo) e grupo 2, desportistas que
realizam desportos de baixo impacto (natacion e ciclismo). Se analizou a postura do pé mediante o Navicular Drop Test e o Indice Postural do Pé.
Resultados: os valores obtidos para as varidveis Navicular Drop Test foram de 0.65+0.71/0.74+0.70 (Navicular Drop Test esquerdo/direito) para o grupo
0; 0.37+0.32/ 0.42+0.37 (Navicular Drop Test esquerdo/direito) para o grupo 1, e de 0.29+0.28/0.32+0.31(Navicular Drop Test esquerdo/direito) para o
grupo 2. Enquanto para o Indice Postural do Pé foram de 6.53+0.40/6.75+0.42 (Indice Postural do Pé esquerdo/direito) no grupo 0; 3.25+0.34/3.1+0.38
(Indice Postural do Pé esquerdo/direito) no grupo 1, e de 3.38+0.48/3.23+0.40 (Indice Postural do Pé esquerdo/direito) no grupo 2, mostrando
diferencas estejamisticamente significativas (p<0.001) entre os grupos 0-1 e 0-2, mas néo entre 1-2.

Conclusiones: observou-se que o grupo de esportistas federados durante um periodo ininterrupto da atividade de dois 6 que mais anos presentam uma
posicéo do pé mais neutral do que ndo sujeitos de esportes, sem considerar para ser influentes na acima mencionada posicdo mencionada a avalia¢do de

impactos que contém a pratica de esportes.

Palavras-chave: Pé, Esporte, Atleta federado; Navicular Drop Test; Indice Postural do Pé.

Introduccién

La practica deportiva implica una alta exigencia fisica, por lo
que se considera decisivo el estado de salud del sujeto’. La
regulacion de factores como la carga de trabajo, los impactos
generados, el entrenamiento o el material técnico empleado,
puede aportar un aumento de la fuerza muscular y resistencia
6sea, y ademds puede otorgar mejoras de la coordinacién y
reflejos, del funcionamiento cardiaco y circulatorio, o incluso del
estado psicolégico®™.

El pie, por su parte, constituye un elemento fundamental para el
rendimiento del deportista, debido a su repercusién en toda la
cadena cinética corporal y la necesidad de su O6ptima
funcionalidad y prevencién en la actividad deportiva, siendo
sometido a diferentes grados de impactos o choques sobre la
superficie en la que carga®®. En base a este factor, el deporte
puede ser clasificado como deporte de alto impacto, en su
ejecucién hay momentos de apoyo unipodal requiriendo una alta
carga de trabajo y fuerza, o de bajo impacto, menor carga de
trabajo y fuerza y situacién constante de carga bilateral®. Esta
clasificacién esta basada en las fuerzas de reaccion del suelo que
se produce en los gestos deportivos, asi, en este estudio se ha
considerado deporte de alto impacto las disciplinas de baloncesto,
fatbol y atletismo y como actividad de bajo impacto la natacién y
el ciclismo.

El objetivo principal de este trabajo ha sido analizar, en una
muestra de deportistas federados que acuden a algunas de las
sedes del Centro Andaluz de Medicina del Deporte (CAMD), si
presentan variaciones en la postura del pie respecto a sujetos no
deportistas. Objetivo secundario: comprobar si los deportes que
poseen una elevada tasa de impactos tienen mayor repercusion
sobre la postura del pie, frente a los de baja tasa de impactos.

Método

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo, analitico y
transversal entre enero de 2017 a febrero de 2018 por parte del
Area Clinica de Podologia de la Universidad de Sevilla (ACP) en las
distintas sedes del CAMD.

Tras ofertar a todos los deportistas que acudian a las sedes del
CAMD, durante el periodo de trabajo de campo, participar en el
estudio, se incluyeron aquellos que accedieron voluntariamente al
mismo y reunian los criterios de inclusién. Comenzaron la
investigacion 89 participantes (todos finalizaron el mismo) se
asignaron a tres grupos: grupo 0, formado por 28 individuos no
deportistas, grupo 1, compuesto por 40 sujetos que realizasen

deportes de alto impacto, y grupo 2 de 21 participantes cuya
préctica deportiva implicase una tasa de impactos baja.

Como criterios de inclusiones consideraron: sujetos de 18 a 55
afios, que acudieran en la fecha indicada al ACP o al CAMD y que
en el momento de la evaluacién llevaran como minimo, dos
temporadas previas consecutivas, de actividad deportiva
federada. Como criterios de exclusién se consideré: deformidad
congénita o traumaética en el pie, embarazo o tratamiento actual
de rehabilitacién o uso de soportes plantares.

Variables del estudio:

. Variables dependientes: postura del pie (fndice de Postura del

Pie (IPP)” y Navicular Drop Test (NDT)?®).

. Variables independientes: practica deportiva y modalidad.

. Otras variables: género, edad, peso, talla e Indice de Masa
Corporal (IMC)°.

La evaluacién de cada uno de los participantes se realiz6 en una
Unica sesion, en la que se obtuvo el consentimiento informado, se
realiz6 una entrevista clinica (Variables edad, sexo y si realizaban
practica deportiva y modalidad) y una exploracién clinica para
determinar el IPP, NDT e IMC.

Para clasificar el IMC se utilizaron los criterios de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS)°. La posicién del pie fue
cuantificada con el IPP y el NDT, ambas herramientas de uso
frecuente que ayudan a cuantificar la posicion el pie”®,

« IPP: cuantifica la postura del pie objetiva y numéricamente. La

puntuacién se obtiene mediante la evaluacién de seis
mediciones del pie en bipedestacién, cada uno de los cuales se
puntia de - 2 a +2, siendo el valor O la posicién neutra. Los
valores negativos valores negativos corresponden a las
posiciones supinadas y los valores positivos a las posiciones
de pie pronado. Los valores oscilan entre -12 y + 12 ,
considerandose: de +1 a +5 la postura de pie ligeramente
pronada, de +6 a +9 pronada y de +10 a +12 altamente
pronada, a la inversa de -1 a -4 ligeramente supinada, -5 a -9
supinada y valores hasta -12 altamente supinada?7.
Los seis criterios a evaluar son los siguientes (Figura 1): 1:
Palpacién de la cabeza del astrdgalo; 2: prominencia talo-
navicular, 3: congruencia del arco longitudinal interno, 4:
alineacién del antepie, 5: curvatura supra e infra-maleolar
lateral y 6: posicién del calcaneo en el plano frontal7.

« NDT (Figura 2): Mide el descenso del hueso escafoides de una
posicién de semicarga a una de carga total del pie. Se utiliza de
referencia el tubérculo del escafoides respecto al suelo, se
mide distancia al suelo con una regla, las diferencias
superiores a 1 cm serdn consideradas como signo de
pronacién excesiva®,
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Figura 1. Indice de Postura del Pie. Fuente propia.

Figura 2. Navicular Drop Test.

Para el andlisis estadistico se empleé el programa IBM SPSS
Statistics® 24. Para estimar la diferencia entre las 2 muestras se
realizaron pruebas de normalidad, en este caso el test de Shapiro-
Wilk (tamafio muestral <50). Posteriormente se compararon
ambos grupos mediante la prueba de Kruskal-Wallis, la
significacién estadistica se realiz6 mediante la U de Mann-
Whitney.

Resultados

La muestra final estuvo formada por un total de 89
participantes. La edad media de la muestra total fue de
31.30+11.52 aiios y el IMC alcanzé un valor medio de 23.11+3.13
(rango normal segtin la OMS®). Las edades medias expresadas en
afios, de cada grupo fueron de 20.5+5.8 (grupo 0), 35.95+11.15
(grupo 1), 36.08+9.7 (grupo 2). El género, IMC de cada subgrupo y
numero de participantes atendiendo a la realizacién y modalidad
de actividad deportiva se muestran en la tabla 1.

Tabla 1. Descripcién de la muestra global y los distintos grupos.

Muestra Total Grupo 0 Grupo 1 Grupo 2
N=95 N=29 N=43 N=23
Género Masculino 74.7% 41.4% 88.4% 91.3%
Femenino 25.3% 58.6% 11.6% 8.7%
MC 22.58+4.13 23.42+2.91 23.742.0

IMC: Indice de Masa Corporal

Los valores para las variables IPP y NDT de cada grupo se
exponen en la tabla 2.

Tabla 2. Valores medios y desviacién tipica de las variables Indice
Postural del Pie y del Navicular Drop Test.

GRUPO 0 GRUPO 1 GRUPO 2
NDT izquierdo 0.67+0.38 0.38+0.21 0.31+0.14
NDT derecho 0.77+0.39 0.43+0.24 0.32+0.14
IPP izquierdo 6.69+2.25 3.37+2.18 3.35+2.14
IPP derecho 6.9+2.37 3.28+2.44 3.26+1.79

NDT: Navicular Drop Test; IPP: Indice Postural del Pie.

El test de Shapiro-Wilk revel6 que la mayoria de las variables no
segufan una distribucién normal (p<0.05), a excepcién del NDT
derecho del grupo O, el NDT izquierdo e IPP en el grupo 1y el IPP
derecho en el grupo 2. Ante esta ambigiiedad se usé la prueba no
paramétrica de Kruskal Wallis, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas (p<0.001) entre las variables
dependientes e independientes, siendo la U de Mann-Whitney y
Bonferroni las pruebas que determinaron la existencia de dicha
relacion entre las variables independientes y los grupos 0-1y 0-2
(p<0.001), pero no entre los grupos 1y 2 (p>0.05).

Discusion

El principal hallazgo del presente estudio es que los valores de
IPP de los sujetos que no practican deporte muestran signos de
IPP en pronacién, en cambio, los datos observados en los dos
grupos de deportistas indican una posicién de normalidad del pie
respecto a dicho indice. Respecto a los valores de NDT de toda la
muestra se sitdan en el rango de normalidad apreciando, a pesar
de todo, que en los sujetos no deportistas, este valor presenta una
tendencia al valor de un centrimetro (pronacién).

Estas diferencias se observan cuando se comparan los sujetos
deportistas que acudieron al CAMD y los no deportistas. Si
atendemos al andlisis de los grupos 1y 2 (ambos deportistas), los
resultados parecen no mostrar diferencias segin la modalidad
deportiva. Este hecho puede justificarse gracias al fortalecimiento
de la musculatura extrinseca e intrinseca del pie segin describen
algunos autores, siendo esenciales factores el entrenamiento, los
estiramientos y el descanso'®’. Todo ello, llevado de manera
adecuada, puede evitar la aparicién de lesiones que conlleven un
déficit del rendimiento del deportista, por lo que estos factores
deben ser tenidos en cuenta durante la competicién'”%,

Esta tendencia a la neutralizacién también fue observada por
Zhao et al’® y Bravo et al’’ en personas obesas y tras la ejecucién
de carreras de 45 min. Estos autores defendieron que la
potenciacién muscular puede considerarse como un factor
determinante en la posicién del pie, teniendo gran repercusion el
entrenamiento de la musculatura extrinseca, tal y como afirmaron
a Kamonseki et al’” en su estudio. La musculatura intrinseca
también adquiere gran relevancia segin estudios como el de
Angin et al’®, Mulligan et al® y Hashimoto et al’® cuyo
entrenamiento permite mejorar la posicién del pie. Sin embargo,
todos estos estudios fueron realizados sobre individuos que no
practicaban deporte, consideracién que si tuvieron en cuenta
Sulowska et al”’ y Cheung et al'®. En este caso obtuvieron valores
de IPP normales tras pautar ejercicios de potenciacién de la
musculatura intrinseca del pie en corredores amateurs, siendo
necesario valorar su efecto sobre deportistas federados.

Por el contrario, estudios como los de Escamilla et al'® (tras 60
min de carrera), Peldez et al®® (tras 3 horas de ciclismo) y Cowley
et al”! ( media maratén) en deportistas amateurs, determinaron
que aquellas practicas que conllevasen mas de una hora de
realizacién generaban una mayor pronacién del pie, medidos justo
tras la finalizacién de la actividad deportiva. Asi, en el deporte
profesional, autores como Shobhalaksmi et al** y Kuo et al®*®
también observaron dicha tendencia, algo que Fukano et al*®
achacé a la fatiga muscular y a la falta de un periodo de
recuperaciéon adecuado. Es importante destacar que las
mediciones tomadas momentos después de la realizacién de una
actividad deportiva intensa y duradera, como ocurre en estos
estudios, es probable que muestren signos de pronacién al no
haber otorgado el tiempo suficiente para la recuperacion
completa del pie.

En cuanto a la inexistencia de diferencias en funcién al impacto
del deporte practicado, es un factor poco contemplado en la
literatura cientifica. No obstante, podemos puntualizar que se
observan diferencias posturales entre las diferentes modalidades.
Autores como Lopezosa et al*® y Martinez-Nova et al®® lo
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justificaron debido a que la biomecanica propia de la préctica
deportiva realizada, induce al pie a adaptarse a diferentes
posiciones en funcién de la finalidad determinada y el gesto
deportivo.

Se ha observado una distribucién heterogénea en las variables
edad y género. Asimismo, respecto al impacto de la disciplina
deportiva, se encontré un numero superior de sujetos
practicantes de deportes de alto impacto, por lo que el ndmero de
individuos de cada grupo es asimétrico. Por ello se aconsejan
futuras investigaciones tanto para corregir dichas limitaciones asi
como ampliar el ndmero de variables antropoldgicas del pie y
aumentar el tamafio de la muestra, homogeneizando los grupos.

En futuros trabajos se ha de considerar la técnica de muestreo
utilizada asi como valorar la medicién de la postura del pie previa
y posterior a la actividad deportiva realizada durante un periodo
de tiempo frente a los sujetos pasivos.

Esta investigacién se considera pertinente debido a su
originalidad dando protagonismo a la implicacién de la practica y
modalidad deportiva realizada y su correlacién con la
biomecanica del pie.

Tras la realizacién de este estudio podriamos apuntar que los
deportistas que acuden al CAMD con actividad deportiva federada
de al menos dos temporadas previas, presentan una tendencia a la
normalidad en el indice de postura del pie frente a sujetos no
deportistas. Asimismo, la posicién del pie no se ve influenciada
segun la actividad deportiva sea de alto o bajo impacto en estos
sujetos.
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