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1. RESUMEN

El enfoque contemporaneo orientado al mantenimiento y a la mejoria de la
salud ha puesto de moda el running en nuestro pais pero la practica de este

deporte no esta exenta del riesgo de padecer lesiones.

En la sociedad actual esta muy extendida la idea de que la equipacién con
zapatillas con la ultima tecnologia puede proteger y ayudar a mejorar frente a

las lesiones, no solo de rodilla sino también de otras partes del cuerpo.

Los diversos estudios cientificos analizados pretenden establecer el grado de
relacion que existe entre el uso de zapatillas modernas y la apariciéon de
lesiones o si realmente existen otros factores mas importantes a la hora de

evitar danos en los tejidos de los corredores.

Después de analizar dichos estudios se establece que existe un mayor riesgo
de lesiones cuando se relacionan una mala técnica de carrera (alteraciones
biomecanicas) o alteraciones  musculo-esqueléticas  (principalmente

alteraciones del arco plantar) con el individuo que practica running.

Por lo tanto se establece que hay factores mas importantes que las zapatillas
de correr para la prevencion de lesiones de rodilla en corredores, las cuales no
solo no son un factor protector sino que incluso pueden ser un factor de riesgo

debido a las modificaciones que producen en la mecanica de la carrera.
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2. INTRODUCCION Y JUSTIFICACION

Actualmente vivimos con un enfoque acerca de la salud basado en el modelo
biopsicosocial en el que, cada vez mas, la persona es el propio generador y
controlador de su salud. Recuperar la salud (controlar una enfermedad,
controlar el peso, cambiar el estilo de vida, etc.) es el principal motivo que
impulsa a los individuos a la realizacién de ejercicio fisico junto con otros
aspectos que ademas acompafian a éste y que no se deben despreciar, como
por ejemplo: incrementar el rendimiento deportivo, mejorar la apariencia fisica,
parecer mas joven, favorecer las relaciones sociales, afrontar retos de

superacién personal o, simplemente, mejorar”.

Hoy en dia sabemos que la practica de una actividad fisica moderada y bien
periodizada reduce el riesgo de padecer numerosas enfermedades entre las
que destacan la diabetes, la hipertensién, las enfermedades cardiovasculares y
algunos tipos de cancer. Por otra parte, también la practica de actividad fisica
de entre 75 y 150 minutos produce beneficios importantes en cuanto al
aumento de la densidad mineral 6sea, o0 a las mejoras de la calidad de vida y

de los aspectos psicolégicos?.

En los ultimos afos se ha observado en la sociedad espafiola un aumento de la
popularidad de la carrera (o running) puesto que es un ejercicio accesible para
todas las personas (entendiéndose running como carrera continua desde
aproximandamente 800 m, excluyéndose carreras de velocidad). Este
fendmeno lo podemos observar en la cantidad de carreras populares que se
celebran anualmente en multiples ciudades de nuestra geografia. El aumento
de la aceptacion de este ejercicio es resultado del cambio de mentalidad de la
poblacion asi como de una adecuada promocion de la salud por parte de los
gobiernos®. El auge del running ha provocado un aumento de la venta de
zapatillas deportivas llegando a duplicarse el numero de unidades produciendo
que la industria relacionada movilice alrededor de 300 millones de euros al afio.
Las estimaciones dicen que en Espana hay aproximadamente unos 2,5
millones de habitantes que practican esta forma de deporte de forma mas o

menos habitual?.
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Aunque los beneficios que genera la practica deportiva son sustancialmente
superiores a los riesgos que conlleva su realizacion debemos saber que la
actividad fisica no esta exenta del riesgo de padecer lesiones, bien sean
producidas de forma aguda (repentinas con causa y comienzo bien definido) o
debidas a un uso excesivo (lesiones por sobreuso o sobrecarga de tejidos

corporales)?®.

Este trabajo se va a centrar sobre todo en las lesiones producidas por uso
excesivo ya que la practica del running genera principalmente este tipo de
lesiones y son sobre las que mas se puede actuar desde la fisioterapia

preventiva.

Normalmente, las lesiones por uso excesivo se producen debido a cambios en
el patron de carga y estos cambios pueden deberse tanto a factores internos
(dependen de aspectos intrinsecos de la persona) como externos (factores que
no dependen de la persona sino de elementos externos a ella). Por lo tanto,
para nuestro estudio es esencial determinar los factores desencadenantes de
esta modificacién del patrén de carga con el fin de poder modificarlos y obtener

un tratamiento satisfactorio para los pacientes.

El principal factor de riesgo interno que va a modificar el patrén de carga que
se quiere rectificar mediante el uso de una zapatilla adecuada es el defecto de
alineacion de la extremidad inferior® que puede considerarse como un defecto
biomecanico. Seguido de este, es importante destacar otro factor de riesgo
importante: las alteraciones musculo-esqueléticas, alteraciones que vienen

determinadas, sobre todo, en forma de modificaciones del arco plantar.

Por su parte, el principal factor de riesgo externo va a ser la propia zapatilla que

el corredor utiliza durante la carreras.

Otros factores de riesgo importantes, y que seran analizados de forma somera
al final del documento, son las caracteristicas de la superficie de
entrenamiento, el volumen, la intensidad y la frecuencia del entrenamiento, asi
como el sobrepeso, la edad, el sexo, la altura y el propio desgaste de las

zapatillas® (Figura 1).
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Alteraciones biomecanicas Alteraciones musculo-
de la carrera esqueléticas

Factores de riesgo en
los que pueden influir
las zapatillas de running

Errores de entrenamiento:
volumen, intensidad y
frecuencia de
entrenamiento

Otros elementos: desgaste
de la zapatilla, sobrepeso,
superficie...

Figura 1. Principales factores de riesgo e influencia de las zapatillas sobre los

mismos.

No corregir, o eliminar, esos factores de riesgo, sobre todo si se realizan
actividades durante periodos prolongados de tiempo, va a producir lesiones en
tobillos, caderas y rodillas (Figura 2), siendo estas ultimas el objeto de estudio
de este trabajo puesto que son las lesiones mas habituales en las personas
que practican este deporte, con un 46,2% de los casos’, aunque de ahora en
adelante siempre que se hable de lesiones se hara en funcién de las lesiones

representadas en la Figura 2.

Principales lesiones en corredores

17.30% M Rodilla

B Tobillo

46.20% o Pie

B Cadera

M Piernay muslo

M Extremidad superior

Figura 2. Localizacion y porcentajes de las principales lesiones en corredores’.
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Ademas, se estima que hasta el 79% de las personas que practican el running,
tanto si es de forma competitiva como de no competitiva, va a sufrir algun tipo
de lesién de estas caracteristicas a lo largo de su carrera deportiva y estas
lesiones pueden disminuir la calidad de vida de forma considerable bien sea de
forma temporal o definitiva®. Se estima que los corredores habituales padecen

entre 2,5y 12 lesiones por cada 1000 horas de running®.

Para el desarrollo de este estudio es imprescindible definir cuales son las
principales lesiones de rodilla que se producen en corredores, asi como
establecer el porcentaje de incidencia de las mismas. La Tabla 1 recoge las
lesiones mas frecuentes segun Nicolini et al. (2014)'°, a la vez que resume

brevemente en qué consiste cada una de estas patologias.

Tabla 1. Principales lesiones de rodilla en corredores™ y definicion de las

mismas’’.
TIPO DE LESION DEFINICION % DE
(tejido lesionado) INCIDENCIA

Lesion meniscal Desgarro, rotura (parcial o total) o 23%

degeneracion del disco fibrocartilaginoso

que hace que la articulacién de la rodilla

sea congruente.
Sindrome Desgaste por accion de fuerzas 18%
femoropatelar mecanicas del tejido cartilaginoso que

recubre la rétula por su parte posterior.
Lesion del ligamento Rotura o desgarro del ligamento cruzado 10%
cruzado anterior (LCA) [ encargado de mantener la estabilidad de

la rodilla, el cual se encarga de evitar que

la tibia se desplace hacia adelante.
Tendinopatia rotuliana Dolor causado por la irritacién o 10%
o condromalacia inflamacioén del tenddn rotuliano.
rotuliana
Inestabilidad patelar o Luxacion o salida de la rétula de su 3%
rotuliana superficie articular correspondiente.
Otros: sindrome de la - 36%
cintilla iliotibial,
hematomas, dolor...

Esta muy extendida la afirmacion de que un calzado adecuado es fundamental
tanto para mejorar como corredor como para evitar la aparicion de lesiones.
Segun la literatura consultada en webs no cientificas, las zapatillas son el
equipamiento mas importante del corredor debido a que son la herramienta que
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comunica el aparato locomotor con el suelo. Se postula que hay que elegir un
calzado de calidad y que se ajuste a nuestras caracteristicas biomecanicas’?.
Sin embargo a lo largo de esta revision bibliografica se va a tratar de esclarecer
lo que indica la ciencia sobre lo acertado o no de estas afirmaciones tan

populares.

Previamente, para poder entender mejor distintos términos que se van a utilizar
en el presente documento es importante conocer minimamente el principal

objeto de este estudio: las zapatillas de running.
2.1.ZAPATILLAS PARA CORRER

Las zapatillas de running estan formadas por las siguientes estructuras basicas
(Figura 3) que son fundamentales a la hora de ajustarse a las caracteristicas de

cada corredors:

¢ Horma: determina la forma de la zapatilla.

e Suela media: es la parte mas importante de la zapatilla. Dependiendo
de su composicion se determinan la amortiguacién, la estabilidad, la
flexibilidad y el peso de la zapatilla. Los materiales mas utilizados para la
fabricacion de esta parte son el poliuretano, el acetato de viniletileno y
diversos geles que favorecen la absorcion de impactos. Ademas, estos
materiales son facilmente maleables y son utilizados para adaptar la
zapatilla a las caracteristicas de la persona que las calza.

e Pala: estd compuesta por materiales ligeros para reducir la carga
durante la carrera. Esta parte es la encargada de adaptar la suela media
al pie y proporcionar comodidad. Se compone de contera del taldn,
lengleta, puntera y cordones.

e Suela externa: hecha de caucho, carbono u otros materiales resistentes
a los impactos y al rozamiento. Se localiza en la parte inferior de la
zapatilla y es la estructura que esta en contacto con el suelo durante la

carrera.

10
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Pala

Suela media

Suela externa

Figura 3. Partes de la zapatilla para correr'*.

Las funciones y propiedades mas destacadas para las zapatillas de running

son:

1) Proteger el pie: de impactos, roces, frio...

2) Transpirar y favorecer la eliminacion de sudor.

3) Proporcionar estabilidad a la pisada.

4) Aportar flexibilidad y ligereza (aunque estas propiedades pueden ir en
contra del punto anterior y favorecer lesiones de forma indirecta).

5) Favorecer el gesto deportivo.

En cuanto a los efectos beneficiosos que deben proporcionar las zapatillas de

running se incluyen:

e Amortiguar las fuerzas generadas durante la carrera: sin el calzado
adecuado estas fuerzas son absorbidas directamente por el aparato
locomotor. Los cartilagos, huesos, tendones y demas estructuras
absorben estas fuerzas y pueden producirse lesiones en ellos. De forma
paralela, un exceso de amortiguacion también puede generar lesiones
asi como disminuir el riesgo para el deportista’®.

e Estabilizar la pisada, sobretodo del mediopié, con lo que se facilita la
transiciéon entre el apoyo del talén y el apoyo del antepié.

e Regular la traccion durante el paso: la traccién no debe ser excesiva

para no comprometer al rendimiento pero tampoco debe ser pobre

11
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puesto que ademas de disminuir el rendimiento también puede favorecer

las lesiones.
2.1.1. Tipos de zapatillas deportivas

Las principales marcas de zapatillas fabrican, atendiendo al tipo de pisada, tres

tipos de zapatillas'?:

1) Neutras: para personas de hasta 75 kg y que posean una buena
pisada’®.

2) Estabilizadoras: para personas que realizan largas distancias (mas de
25 kilbmetros a la semana) o personas que estén por encima de los 75
kg.

3) Control de movimiento: adecuadas para personas con pronacion del
pie (también se conocen como antipronadoras). Actualmente el 70% de
las personas presentan pronaciéon del pie pero estas zapatillas también
son adecuadas para personas con sobrepeso manifiesto puesto que el
exceso de peso hace que descienda la boveda plantar y haya tendencia

a la hiperpronacion.

Para realizar un estudio acerca de qué tipo de zapatilla es mas importante para
cada corredor es imprescindible conocer cual es la biomecanica de la carrera y
cual es la técnica de carrera mas adecuada para prevenir las lesiones de

rodilla’”.
2.2. BIOMECANICA DEL RUNNING

La marcha y la carrera son las principales formas de la locomocion humana.
Mientras que la marcha se caracteriza por una secuencia que alterna una fase
de apoyo con otra de dos apoyos, la carrera se caracteriza por tener fases de
apoyo y de vuelo':'® (ambos pies en el aire). Por lo tanto, se puede afirmar
que, biomecanicamente y de forma muy resumida, durante la carrera se

distinguen las siguientes fases'%?0 (Figura 4):
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Fase de apoyo Fase de vuelo

Fase de

propulsion.
Fase de apoyo
completo

Fase de contacto
inicial o Cl

Figura 4. Fases de la carrera®'. Imagen modificada.

2.2.1. Fase de apoyo

2.2.1.1. Periodo de contacto o de contacto inicial (Cl)

Esta fase empieza en la mayor parte de los casos con el apoyo del talén y
termina con el apoyo del antepié. El apoyo en el calcaneo tiene que soportar
entre 2 y 4 veces el peso de nuestro cuerpo. Juega un papel fundamental el
musculo tibial anterior que ralentiza la caida del pie sobre el suelo. Para

realizarlo debe realizar una contraccidon excéntrica.

Una vez apoyado el calcaneo, la articulacion del tobillo realiza una pronacion
con la finalidad de disminuir la energia del impacto con el suelo y, ademas,

favorece la adaptacion del pie al terreno.

Es imprescindible corregir cualquier pérdida de alineacion o dismetria en esta
fase puesto que estas modificaciones van a influir negativamente en la
articulacion del tobillo, de la rodilla y de la cadera, asi como en la pelvis y la

columna vertebral.

La pronacién del pie produce una rotacion interna de la tibia, lo cual lleva a la
rodilla también a realizar una rotacién interna y una flexion, que produce el
movimiento de la pelvis hacia adelante favoreciendo el desplazamiento hacia
adelante, aunque también una hiperlordosis.

13
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2.2.1.2. Fase de medio-apoyo o apoyo completo

Comprende el periodo desde el cual el antepié se apoya completamente hasta
el levantamiento del talon del suelo. El pie se convierte en una palanca que

favorece el despegue del suelo.

2.2.1.3. Fase de propulsion

Se inicia con el levantamiento del talon y termina con la separacién de los
dedos del suelo. Los principales musculos responsables son los gemelos vy el
soleo mientras que los peronéos y el tibial posterior se encargan de estabilizar

el pie.
2.2.2. Fase de vuelo

Es aquella fase en la que no existe contacto del pie con el suelo. Es
fundamental que el pie tenga una dorsiflexion adecuada para impedir que el

antepié golpee con el suelo gracias al extensor de los dedos vy el tibial anterior.

Este ciclo de la carrera requiere de una coordinacién que involucra a todo el
cuerpo y requiere de un analisis exhaustivo mediante instrumentos sofisticados
que permita investigar las caracteristicas de cada corredor para modificar la
eficacia y eficiencia de la carrera o estudiar otras variables importantes que
contribuyan a la disminucion de las lesiones, como la alineacion de la

extremidad inferior o diferentes tipos de zapatillas'”.

Dentro de este apartado relacionado con la biomecanica nos interesa sobre
todo el apartado del contacto inicial (Cl). Entre los corredores existen tres tipos

distintos de CI22;

o De talon o retropié: 75%.
o De metatarsianos o mediopié: 23%

o De antepié: 2%.

Actualmente, las zapatillas estan centradas en: amortiguar y estabilizar estos
tipos de apoyo, corregir las alteraciones musculo-esqueléticas en funcién del

arco plantar (neutro, pronador, supinador) y prevenir lesiones.

14



La importancia del calzado en las principales lesiones de rodilla en corredores.
Javier Izquierdo Peiia.

2.3. TIPOS DE ALTERACIONES MUSCULO-ESQUELETICAS

Una de las clasificaciones mas aceptadas en el mundo del running esta
relacionada con la altura del arco longitudinal del pie. De este modo, nos
podemos encontrar tres tipos de corredores en funcién de este arco y de la

desviacion del tobillo (Figura 5):

1) Corredores pronadores: presentan arcos plantares bajos, es decir,
tienen tendencia al pie plano.
2) Corredores neutros: con arcos plantares normales.

3) Corredores supinadores: relacionados con arcos plantares altos.

Pisada con el pie derecho

Sobre Pronacion Pronacién Neutral Supinacion Sobre Supinacidn

Figura 5. Pie con pronacion, supinacion y neutro?.

Dentro de estos tres tipos de corredores, aquellos que tienen una carrera en
pronacidn presentan una mayor carga medial, los que tienen una carrera
supinadora (solo el 5-10% de los corredores) tienen una mayora carga lateral y
los corredores neutros tienen una carga repartida de forma homogénea en la

planta del pie (Figura 5).

Aunque, biomecanicamente, durante la carrera se pueden producir lesiones
debido a otras alteraciones de la alineacion de la extremidad inferior, a lo largo
del siguiente apartado se va a profundizar en la capacidad que tiene el calzado
para corregir las alteraciones musculo-esqueléticas asi como en la influencia
del tipo de contacto inicial en las lesiones y como las zapatillas pueden

absorber o estabilizar la pisada para evitar lesiones en los corredores. Por lo
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tanto, se va a proceder a realizar una revision bibliografica para establecer la

relacion entre las lesiones por uso excesivo y el calzado en funcion de:

1. El contacto inicial del talén en el suelo durante la carrera.
2. El arco plantar: la neutralidad, la pronaciéon o la supinacion del tobillo
durante la carrera.

3. Otras variables.
2.4. JUSTIFICACION

Para el campo de trabajo del fisioterapeuta es siempre mas importante la
fisioterapia preventiva que la correctiva puesto que la primera permite evitar las
lesiones antes de que aparezcan, evitando, asi, padecimientos futuros a la

persona lesionada y favoreciendo también el ahorro econdmico.

Una de las fuentes de lesiones mas importantes, y por las que a menudo
acuden a la consulta los deportistas, es el running que, actualmente, esta en

auge debido a la “moda” del estilo de vida saludable.

Este proyecto pretende dar a conocer los factores de riesgo y los mecanismos
lesionales por los cuales se lesionan los corredores para que el fisioterapeuta,
llegado el momento, pueda ensefiar como evitar lesiones de rodilla o
determinar por qué un paciente se ha lesionado después de la practica
deportiva estableciendo la relacién de riesgo que existe entre calzado y lesion

de rodilla.
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3. OBJETIVOS

> Objetivo principal:
a) Determinar la influencia de las zapatillas en la aparicion de lesiones en
la rodilla.
> Objetivos secundarios:
b) Conocer como es la técnica de carrera adecuada a fin de prevenir
lesiones en la extremidad inferior.
c) Determinar cudles son los factores de riesgo asociados a la aparicion de
lesiones de rodilla en corredores.
d) Establecer la importancia de la prevencion de lesiones en corredores

dentro del ambito de la fisioterapia.
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4. DESARROLLO DEL TRABAJO
4.1. MATERIAL Y METODOS
4.1.1. Bases de datos utilizadas

Esta revision bibliografica ha sido elaborada utilizando las bases de datos con
documentacion cientifica mas importantes del mundo, siendo principalmente
Medline-PubMed y la Biblioteca Cochrane Plus. También se han consultado

otras como SCieLo y PEDro ademas de buscadores como Google Scholar.

Todos los articulos cientificos introducidos a lo largo del trabajo fueron
resultados obtenidos en Medline-PubMed y Google Scholar debido a que son
una fuente de informacién mas amplia y fiable que las otras mencionadas, que

ademas no aportaron ni un solo articulo relevante para este estudio.
4.1.2. Palabras clave

a. Palabras clave en inglés: injuries, prevention, runners, knee injury,
shod, running shoes, barefoot, footwear, athletes, plantar shape, running
biomechanics, plantar arch, foot strike pattern, rear foot strike, fore foot
strike, injury rates, arch height, pronation, supination, stability shoe,
cushioning shoe, motion control shoe.

b. Palabras clave en espanol: lesiones, prevencion, corredores, lesiones
de rodilla, calzado, zapatillas de correr, descalzo, zapatillas, atletas,
planta del pie, biomecanica de la carrera, arco plantar, patron de apoyo
del pie, apoyo posterior del pie, apoyo anterior del pie, tasa o frecuencia
de lesiones, altura del arco plantar, pronacién, supinacion, zapatilla
estabilizadora, zapatilla amortiguadora, zapatilla de control de

movimiento.
4.1.3. Estrategias de busqueda

Durante el desarrollo del trabajo se ha empleado una gran cantidad de
estrategias de busqueda utilizando a conveniencia las palabras clave descritas
en el apartado anterior. Para su realizacion se ha establecido una pregunta
PICO (Patients, Intervention, Comparation, Outcomes) uniendo los términos
entre si mediante los operadores booleanos AND, OR y NOT segun se
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necesitaran. Se detalla a continuacion una de las estrategias de busqueda
utilizadas a modo de ejemplo: (runners OR athletes) AND (running shoes OR
shod OR footwear) AND (biomechanics OR injury OR injuries) AND

(effectiveness OR effective).

Esta estrategia de busqueda permitié detectar un total de diecisiete
documentos utiles entre los cuales se encuentra, concretamente en el puesto
12, uno de los articulos mas relevantes utilizados en este documento, el del
doctor Lieberman y col. (Foot strike patterns and collision forces in habitually
barefoot versus shod runners. Nature, 2010)%, puesto que es el que determina

que es mas importante el patrén de carga que la propia zapatilla.
4.1.4. Criterios de inclusién

Entre los articulos cientificos se han incluido estudios aleatorios y estudios
retrospectivos realizados en todo el mundo y con una antigiedad maxima de
10 afios. Ademas, los articulos debian estar en inglés o castellano puesto que

las busquedas se han realizado siempre en estos dos idiomas.

Para otras fuentes de informacion menos relevantes, como imagenes o datos
meramente informativos, no hubo restriccién alguna en cuanto a idioma o fecha

de publicacion.
4.2. RESULTADOS

4.2.1. Importancia del calzado en las lesiones de rodilla en corredores que

usan calzado deportivo tradicional en funcién del ClI

Segun los estudios analizados, las personas que tienen un contacto inicial de
talon al realizar el ciclo de la carrera tienen una descompensacion de las
fuerzas que ascienden a lo largo de la extremidad inferior, lo que se traduce en
un mayor riesgo de padecer lesiones, mientras que las personas que tienen un
Cl medio o de antepié, gracias a que la resultante de las fuerzas esta alineada

con su centro de gravedad, tienen menos riesgo de padecer lesiones?*25.

El uso de zapatillas tradicionales promueve el Cl de talon debido a que
producen una modificacién en la biomecanica de la pisada, que, a su vez, es

debida a que son disefiadas con un grosor posterior muy superior al que existe
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en la parte anterior?*, de ahi que los fabricantes se centren en la construccion

de suelas que absorban lo mas posible las fuerzas que se reciben en la regién

del calcaneo?.

Sin embargo, estos esfuerzos de los fabricantes son, habitualmente,
infructuosos, como reflejan las estadisticas de diversos estudios cientificos que
manifiestan que aun utilizando calzado especifico, el porcentaje de corredores

que padece lesiones por uso excesivo ronda el 80%?’.

Parece ser que el estudio de mayor relevancia con respecto a este aspecto fue
elaborado por el Doctor Lieberman y sus colaboradores en la Universidad de
Harvard en el afio 2010. Este estudio muestra que los corredores con un patrén
de apoyo de talén tienen que soportar en cada paso en ese talén entre 1,5y 3
veces su peso corporal, ademas de tener que soportar también la fuerza activa
normal de cada zancada. A esta fuerza aplicada sobre el talon se la conoce

como pico de impacto (Figura 6).
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Figura 6. Pico de impacto sobre el calcaneo y su relacion con el numero de
veces que tiene que soportar el peso corporalP®. BW: Body Weight. GRF:

Ground Reaction Force.

El uso de zapatillas (que determina que las personas tengan apoyo inicial de
talon en un 80% de los casos), debido a los sistemas de amortiguacion y al

mayor area de apoyo del talon, solo es capaz de reducir en un 10% esa fuerza

20



La importancia del calzado en las principales lesiones de rodilla en corredores.
Javier Izquierdo Peiia.

que se aplica sobre el calcaneo, no reduciendo de forma significativa la

aparicion de lesiones.

Para poder llegar a estas conclusiones, en el estudio de Lieberman et al.
(2010)** compararon a personas que utilizaban calzado moderno estandar
frente a personas que usaban calzado minimalista (Figura 7), o simplemente no
utilizaban calzado. Estos dos ultimos grupos no presentaban CI inicial de

retropié.

Figura 7. Calzado minimalista: sin aumento del grosor del talon y simulando el

ir descalzo?®.

Durante el estudio se observd que en el impacto inicial para los grupos
‘minimalista” o “descalzo” no se produce el pico de impacto, el cual esta
asociado a las lesiones por uso excesivo (Figura 8) y se concluyé que correr
descalzo o con calzado minimalista genera menor riesgo de padecer lesiones
que el correr con zapatillas de running. Esto se debe a que el apoyo de antepié

o mediopié favorece el sistema de amortiguacion natural del cuerpo.
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Figura 8. Diferencias entre las fuerzas resultantes de la pisada en funcion del
uso de calzado tradicional (izquierda) y descalzo (derecha). La imagen
izquierda presenta un CI de retropié en el cual se observa un pico de impacto
relacionado con las lesiones, mientras que en la imagen derecha tan solo se

observa la fuerza normal de la pisada®.

No obstante, en las conclusiones también se afirmaba que las personas
“descalzas” o con calzado minimalista que tienen un Cl inicial de retropié si que
tienen mayor riesgo de padecer lesiones por uso excesivo que las personas

que usan zapatillas y que tienen un CI de retropié.

Segun este mismo estudio, el uso de zapatillas de running modernas, a su vez,
debilita la musculatura del pie y, por ende, el arco plantar, lo cual favorece la
pronacion (sobre todo al cubrir largas distancias cuando ya existe fatiga), y esta
pronacion favorece la aparicion de lesiones por alteracion de la alineacién de la

extremidad inferior.

Por lo tanto, para el grupo del Dr. Lieberman, el uso de zapatillas modernas
favorece la aparicion de lesiones con respecto a otras opciones existentes en el
mercado como el calzado minimalista o correr descalzo. El unico punto a favor
que establecen para las zapatillas es que protegen contra la suciedad, los
baches o los objetos cortantes. Ademas, recomiendan que si se va a realizar
una transicion de zapatillas a calzado minimalista o a correr descalzo (barefoot)
esta se haga de forma lenta y progresiva para readaptar el patron de carga y

evitar lesiones derivadas del cambio?.

Otro estudio que compara el hecho de correr descalzo, con el calzado
minimalista y con las zapatillas deportivas, y en el cual tampoco salen bien

paradas estas ultimas, es el realizado por Jason Bonacci y sus colaboradores
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en 2013%. En este estudio, participaron 22 personas (14 hombres y 8 mujeres)
que utilizaban diferentes opciones de calzado, desde correr descalzos a
calzado minimalista, calzado ligero o calzado de entrenamiento normal que
consistia en las modernas zapatillas de running. La biomecanica de la carrera
fue observada mediante un sistema de analisis del movimiento capaz de captar
de forma tridimensional los movimientos de los participantes. Los resultados

mas significativos fueron:

a. Que las personas con calzado alargaban la pisada.

b. Que las personas que corrian descalzas o con calzado minimalista
realizaban una menor dorsiflexiéon de tobillo y una menor flexion de
rodilla. Esto se traducia en, a su vez, una menor absorcion de fuerza de
impacto en las articulaciones sefaladas (19-24% menos) y una mayor

generacion de fuerza a la hora de avanzar en la marcha (13-19% mas).

Por lo tanto, gracias a estos resultados el estudio demostré “que la reduccion
de los momentos de fuerza en las articulaciones y que el trabajo realizado en la
rodilla mientras se corre descalzo puede producir potenciales beneficios en el

manejo del dolor de rodilla y sus lesiones relacionadas™.

Otro estudio que se centra en el Cl durante la pisada3' también determina
resultados similares a los anteriores, reflejando que no son tan importantes ni la
amortiguacion de la zapatilla, ni la capacidad de estabilizar el pie de la misma,
y que las lesiones, en gran medida, dependen de ese contacto inicial y, por lo

tanto, de la técnica de carrera.

Este articulo subdivide, al igual que los anteriores, el Cl en tres tipos: de

antepié, mediopié y retropié.

Segun el estudio, las razones por las cuales un Cl de retropié tiene mayores

tasas de lesion son:

a) Que el corredor apoya el pie por delante de la rodilla y la cadera con una
relativa extension de rodilla y con una dorsiflexion del tobillo.

b) Que el corredor genera un pico de impacto inicial en el suelo que
afecta a la elasticidad de las articulaciones. El uso de zapatillas
modernas tan solo reduce un 10% este pico de impacto.
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c) Que las zapatillas fuerzan al Cl de retropié, Cl al cual los humanos no
estaban acostumbrados antes de la invencion y puesta en el mercado de

las zapatillas modernas en los afios 70.

Debido a estas tres razones, se generan fuerzas de impacto que se mueven
como una ola que asciende a lo largo del cuerpo y estresan los tejidos
corporales produciéndose lesiones por uso excesivo como dolor de rodilla,
sindrome femoropatelar y otras lesiones no relacionadas con la rodilla, como

fascitis plantar o dolor de cadera.

El estudio, por lo tanto, fue capaz de confirmar que la hipdtesis inicial, segun la
cual los corredores con Cl de retropié tenian mas lesiones, era cierta. Para
confirmarlo se realizd una observacion retrospectiva en la que participaron 52
atletas experimentados (29 hombres y 23 mujeres) que corrian en distancias
comprendidas entre los 800 y 10000 m. Todos los grupos fueron organizados

de forma homogénea en cuanto a sexo, peso, altura y edad.

Aunque en todos los grupos hubo una alta tasa de lesiones, tanto en
corredores con Cl de antepié, mediopié como de retropié, el grupo de CI de

retropié tuvo entre 2,4 y 2,6 veces mas lesiones que los grupos control3'.

Ademas, a lo largo de este estudio, los examinadores fueron capaces de
predecir la tasa de lesiones que iban a sufrir los corredores por cada 10000
millas recorridas y en funcion de su sexo, teniendo en cuenta que todos los
sujetos estudiados tenian caracteristicas etarias y antropomeétricas similares
(Tabla 2).

Los tres articulos analizados hasta el momento llevan a pensar que todos los
corredores estan expuestos a padecer lesiones durante su practica deportiva
pero este analisis también hace ver que parece mas importante prestar
atencion a la técnica de carrera de los corredores que al tipo de calzado que
llevan estas personas en los pies. Por lo tanto surge una pregunta relevante:
;el patron de Cl del pie es mas importante que ir descalzo o calzado durante el

running?
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Un estudio realizado en Taiwan utilizando a 12 personas que corrian sobre una
cinta sin fin a 9 km/h determina, mediante electromiografia, que el Cl del pie es
un factor importantisimo en la funcion del pie y prueba que correr con un Cl de
antepié aumenta la elasticidad de la extremidad inferior y hace que se reduzcan
las fuerzas de impacto sobre los miembros, disminuyendo asi el riesgo de
lesiones. Como conclusién establece que efectivamente desde el punto de
vista cinematico es mas importante el contacto inicial que ir o no calzado

durante el running para evitar lesiones®?.

Otro estudio, en este caso con el handicap de que se hizo con una muestra de
tan solo tres individuos, demostré que al reeducar el ciclo de la carrera desde
un CI de talén hacia un CI de antepié se redujo la fuerza de impacto y esto, a
su vez, elimind el sindrome femoropatelar que sufrian los tres participantes

previamente al reentreno®.

Por lo tanto, los datos apuntan a que es mejor realizar una correccion
biomecanica para modificar el Cl que utilizar zapatillas de deporte, aunque esta
hipétesis aun no esta muy explotada por lo que, en consecuencia, se requieren

mas estudios que puedan contestar a la pregunta.

La Figura 9 muestra como se transmiten las fuerzas a lo largo de la extremidad
inferior cuando se realiza una técnica de carrera adecuada, la cual reduce la

probabilidad de padecer lesiones de manera significativa.

<\;/%und reaction force

IDriving action

Figura 9. Direccién adecuada de la fuerza de reaccion del suelo a lo largo de la

extremidad inferior?.
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4.2.2. Importancia del calzado en las lesiones de rodilla en corredores que
usan calzado deportivo tradicional en funcion del arco plantar

(relacionado con las alteraciones musculo-esqueléticas)

Es muy importante conocer la estructura personal del pie del corredor para

poder determinar el riesgo lesional al que esta expuesto ese deportista.

Como se ha dicho previamente, durante la carrera el pie es el encargado, no
solo de producir el avance hacia adelante (propulsion), sino también de
proporcionar estabilidad al cuerpo asi como de absorber inicialmente la fuerza
de impacto. La zona del pie que absorbe esta carga puede observarse
mediante podobarometria (Figura 10) y, en funcion de la intensidad de esta
carga y de la localizacion de la misma en la planta del pie, se puede establecer
el riesgo de lesiones, asi como aplicar un plan de prevencion contra las

mismas.

Figura 10. A. Pisada neutra. B. Carga lateral (arco plantar alto). C. Carga

medial (arco plantar bajo). Modificada®.

Si la localizacion de las fuerzas de carga se encuentra en la zona media, se
dice que la pisada es neutra; si el arco longitudinal es mas alto, la carga se
desplazara hacia la zona lateral produciendo una supinacion. En cambio, si los
arcos son bajos (pie plano), se dira que el corredor es pronador3®. Se debe
tener en cuenta que cuando aumenta la fatiga los corredores tienden a la

pronacioén del pie.

Estas caracteristicas de los arcos plantares estan estrechamente relacionadas
con las lesiones en la extremidad inferior3”. De hecho, varios estudios apuntan

a que las personas con tendencia a la supinacién tienen mayor riesgo de sufrir

27



La importancia del calzado en las principales lesiones de rodilla en corredores.
Javier Izquierdo Peiia.

fracturas de estrés de los metatarsianos®®, mientras que las personas con
pronacion o hiperpronacion tienen mayor riesgo de sufrir lesiones de rodilla

distintas a las que sufren las personas con pisada neutra o supinadora®41,

Para poder demostrar esta hipotesis, Williams, McClay y Hamill (2001)
plantearon un estudio en el cual analizaron a 40 corredores (hombres y
mujeres sin sobrepeso y de edades entre 18 y 50 afios) de los cuales 20 eran
supinadores y 20 pronadores. Los resultados mostraron (Tabla 3) que las
personas con el arco plantar alto tenian mayor predisposicidon a las lesiones del
pie (principalmente fracturas por estrés y fascitis plantar), mientras que las
personas con arco plantar bajo tenian mayor predisposicidén a sufrir lesiones de
rodilla (sobre todo sindrome femoropatelar, tendinitis patelar y dolor medial de

rodilla derivado del aumento del angulo Q).

Tabla 3. Numero de lesiones y su localizacion en funcién de la altura del arco

plantar®’.
PATOLOGIA ARCO ELEVADO ARCO DISMINUIDO
Fascitis plantar 8 5
Fractura de estrés del 3 0
quinto metatarsiano
Esguince lateral de tobillo 8 0
Tendinitis del tibial 1 3
posterior
Dolor de rodilla
Tendinopatia rotuliana

En la misma linea de investigacion, otros autores afirman que las personas con
apoyo medial (pronacion) tienen mas susceptibilidad de padecer dolor
femoropatelar en la carrera, ya que esta es la patologia de rodilla mas

frecuente con origen en el pie*!.

Para evitar las lesiones producidas por estas alteraciones en la alineacion del
tobillo, los fabricantes de calzado deportivo disefian zapatillas que permitan
corregir esas anomalias o estabilizarlas en la medida de lo posible.

Dependiendo del tipo de arco plantar, y en consecuencia de la superficie de
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apoyo en el suelo, las marcas comerciales fabrican tres tipos de zapatillas
(Figura 11):

1. Zapatillas de control de movimiento o “Motion Control”: para arcos
plantares bajos. Reducen la pronacion. Se caracterizan por ser mas
rigidas, sobre todo en la zona del arco plantar para evitar que este se
aplaste.

2. Zapatillas estabilizadoras o “Stability shoes”: para pisadas neutras (arcos
normales) o con pronacion moderada. Tienen un equilibrio entre
amortiguacién y estabilidad que permite al corredor mantener una pisada
sin desviacidén durante sus sesiones de entrenamiento.

3. Zapatillas de amortiguacion o “Cushioning shoes”: para arcos plantares
altos. Permiten amortiguar los impactos a los que se ve sometido el pie
en su parte lateral ya que va a ser esta zona la que reciba toda la carga

en una superficie plantar relativamente pequefia.

Foot Type Alignment Shoe Type

el ] Cushioning
..} ‘; 4 t Shoe
High Arch Supination
i i Stability
b i $hos
¢l (i ¥ \ i
Normal Arch Neutral
> : Motion
(EallY a4 Control
W i B Shoe
Flat Foot Pronation

Figura 11. Tipo de zapatilla asignada a cada tipo de arco plantar*.

Los fabricantes de este tipo de zapatillas, evidentemente, dicen maravillas
sobre estos productos, no solo en cuanto a la proteccién que pueden ejercer
frente a posibles lesiones, sino también por su efectividad a la hora de mejorar
el rendimiento deportivo, pero ;qué dice la ciencia con respecto a estas

afirmaciones vertidas por las marcas deportivas?
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Los estudios cientificos determinan que los diferentes tipos de zapatillas antes
comentados pueden modificar la estatica y la cinematica de la pisada; sin
embargo, la efectividad de estas modificaciones puede que sea bastante
limitada en comparacion con lo que afirman los fabricantes**#4. Las
modificaciones que producen las zapatillas se centran sobre todo en la

inversidn-eversion del pie y en la rotacién de la tibia.

Las investigaciones realizadas, por lo tanto, han tratado de establecer una
relacion entre el uso de zapatillas de running y las lesiones de la extremidad

inferior en base a estos dos aspectos.

La rotacién de la tibia esta muy ligada al sindrome femoropatelar o “rodilla del
corredor”, por esta razén, en esta patologia las zapatillas de running si se
podrian considerar como un factor protector puesto que reducen la rotaciéon

interna de la tibia durante la carrera*>46.

Para los estudios en las investigaciones recientes en este campo, una buena
fuente de participantes ha sido el gremio de los militares, los cuales estan
acostumbrados a correr largas distancias bajo diferentes condiciones. Analizar

lo que ocurre con ellos es, por tanto, una buena fuente de informacién.

El trabajo mas interesante, y que cuenta con un gran tamafo muestral (n =
7203), fue uno realizado en 2014 en Estados Unidos. Se trata de un estudio
aleatorizado realizado conjuntamente por la armada, la fuerza aérea y el
cuerpo de marines. Primero, a todos los participantes se les examinaron los
pies y después fueron asignados aleatoriamente o al grupo experimental
(personas con zapatillas ajustadas a su forma del pie), o al grupo control
(personas con zapatillas que no se ajustaban a su forma del pie).
Posteriormente todos ellos realizaron la instruccion basica del ejército de los

Estados Unidos utilizando el calzado asignado.

Una vez finalizada la instruccién, y habiendo separado la muestra por sexos, la
tasa de los distintos tipos de lesiones producidas entre el grupo control y el
grupo experimental determind que no habia diferencias significativas entre
ambos grupos (Tabla 4) y que, por lo tanto, el uso de zapatillas ajustadas en

funcion de la forma del arco plantar no es un factor determinante a la hora de
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prevenir las lesiones, habiendo otros aspectos mas determinantes a la hora de

la produccion de las mismas*”:48.

Oftra serie de estudios*®, esta vez bajo la tipologia de revision sistematica con
meta-analisis, determinan que las zapatillas de tipo “Motion Control” son

capaces de reducir la eversion del pie unos entre 1,74°y 3,81°.

De los tipos de arco plantar, los corredores con pronacién son los que tienen
mayor riesgo de sufrir lesiones y, para estos, el uso de zapatillas de control de
movimiento si que es un factor que reduce las lesiones durante su practica

deportiva®.

Tabla 4. Tasa de incidencia de lesiones por sobreuso entre grupo control y

experimental en militares durante la instrucciéon basica. Modificada®’.

Hombres Mujeres
Numero Tasa de CG/EG Ndmero Tasa de CG/EG
incidencia incidencia
de de
lesiones* lesiones*
Armada
CG** 1079 4.37 0.99 483 8.87 0.94
EG*** 1089 4.55 468 9.16
Fuerza aérea
CG 913 5.25 0.89 345 8.50 0.81
EG 1042 5.86 373 10.55
Cuerpo de marines
CG 432 4.14 1.02 257 3.29 1.18
EG 408 4.06 314 2.80

* Lesiones por cada 1000 participantes.
** CG: Control group | Grupo control.

*** EG: Experimental group / Grupo experimental.

Otra revision sistematica®’ exhaustiva determina que ninguno de los tres tipos
de zapatillas es un factor importante a la hora de prevenir las lesiones para las
personas que tienen alteraciones musculo-esqueléticas, como la desviacion del
arco plantar, y que, en consecuencia, la prescripcion de zapatillas en funcion
de este factor no esta basada en la evidencia cientifica y atiende mas a motivos

de marketing y moda que a otras razones. Incluso, para estos investigadores
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se trataria de un riesgo potencial para la produccion de lesiones como asi

determinan estudios realizados en los campos de entrenamiento5253,

En definitiva, los estudios biomecanicos y epidemiolégicos generan una serie
de preguntas sobre la capacidad de las zapatillas (ya sean de control de
movimiento, de estabilidad o de amortiguacién) para prevenir las lesiones y
mientras se sigan estudiando estos aspectos con un enfoque cientifico, deben
considerarse como tecnologia no basada en la evidencia que incluso puede

llegar a perjudicar a sus portadores.
4.2.3. Otros factores

4.2.3.1. Superficie de entrenamiento y calzado

Los corredores modifican la biomecanica de sus carreras en funcién de la
superficie sobre la que realizan su entrenamiento, bien sea hierba, arena,
asfalto o una cinta sin fin. Se sabe que ciertas modificaciones de las
caracteristicas biomecanicas del individuo pueden predisponer a la aparicion
de lesiones por sobreuso que pueden llegar a apartar a los deportistas de su
actividad temporal o definitivamente. Sin embargo, son necesarios mas
estudios para establecer qué zapatillas y qué superficies serian las deseables

para obtener una mejor relacion zapatilla/lesion®*.

4.2.3.2. Errores de entrenamiento

El aumento del volumen, la intensidad y la frecuencia del entrenamiento hacen
que aumenten las fuerzas que deben absorber las articulaciones de la rodilla y,
por lo tanto, estos parametros son factores de riesgo importante en la apariciéon
de lesiones en corredores®. Aunque las zapatillas pueden absorber hasta un
10% del pico de fuerza de impacto, es recomendable realizar una carrera
biomecanicamente adecuada con el fin de prevenir lesiones

independientemente del calzado que se use.
4.2.3.3. Sobrepeso

Al igual que en el apartado anterior, el sobrepeso genera un aumento de las

fuerzas que deben absorber las articulaciones. Se recomienda hacer una
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carrera biomecanicamente correcta y reducir el peso corporal para prevenir

lesiones.

4.2.3.4. Edad, sexo, altura

No hay estudios cientificos que determinen si el uso de zapatillas de running es

un factor protector de la aparicion de lesiones en funcién de estos parametros.
4.2.3.5. Cordones

Las zapatillas de running, ademas de absorber las fuerzas de impacto, tienen la
importante funcién de proporcionar estabilidad al tobillo de los corredores. Una
buena técnica de lazada es aquella que aprieta el pie lo mas arriba posible vy,
ademas, esta realizada con fuerza. De esta manera se reducen la pronacién
del pie y también las fuerzas de impacto y, asi, a su vez, se favorece una

carrera biomecanicamente mas adecuada.

Segun una escala subjetiva de percepcion de la fuerza de ajuste se puede
determinar que esta fuerza debe ser aquella en la que el corredor sienta
cefida/ajustada la zapatilla y ademas la lazada esté realizada como se muestra

en la Figura 12,

Figura 12. Lazada correcta: debe realizarse tal como se muestra, ajustando

bien la fuerza de cierre y utilizando todos los agujeros disponibles en la pala®.

4.2.3.6. Vida util de las zapatillas

Se considera vida util de la zapatilla aquella que varia entre los 560 km y los
965 km. A partir de estas distancias, debido al desgaste que sufren la suela
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externa y la suela media, se producen modificaciones significativas en la forma
de la zapatilla y, en consecuencia, estas modificaciones producen, a su vez,
alteraciones biomecanicas en el corredor. Aunque el corredor es capaz de
adaptarse a estos cambios, no se sabe si estas adaptaciones al grado de

desgaste son beneficiosas o perjudiciales a la hora de producir lesiones®-%7.
4.3. DISCUSION

Las lesiones de los corredores tienen un origen multifactorial y cada uno de los
factores implicados puede reforzar a los demas. Estas lesiones varian en
funcion de las caracteristicas de cada individuo pero también de otras
caracteristicas ajenas al mismo; sin embargo, la evidencia cientifica refuerza la
idea de que hay factores mas importantes que las propias zapatillas de correr a

la hora de no producirse danos.

El ser humano, como animal cazador en la antigiedad, ha evolucionado
durante miles de anos hacia la capacidad para recorrer largas distancias.
Nuestra especie ha adaptado sus capacidades fisiolégicas, anatomicas y
biomecanicas a la situacion de correr descalzos mientras que las zapatillas de
running son relativamente nuevas para la historia de la humanidad (las
primeras datan de los afos 70). Esto supone que el ser humano aun no ha
podido adaptarse a esta modificacion externa de su biomecanica y la moda
actual en relacion con el running fomenta el aumento de lesiones en los

practicantes de este deporte?*.

Ante el incremento de las lesiones, los deportistas buscan estrategias para
evitarlas en la medida de lo posible. Por su parte, los fabricantes de ropa
deportiva intentan promocionar la venta de zapatillas deportivas como factor
protector frente a esas posibles lesiones. Sin embargo, salvo algunas
excepciones, ningun estudio realizado aplicando el método cientifico es capaz

de asociar zapatillas deportivas a proteccion frente a las lesiones.

Los resultados determinan que para prevenir lesiones es mucho mas
importante la técnica de carrera, y que cuando esta se realiza de forma
descalza o con calzado minimalista hay menos riego de sufrir esas lesiones

puesto que de esta manera se favorece el apoyo inicial de antepié o mediopié.
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Por otro lado, los fabricantes también anuncian la capacidad de corregir las
alteraciones musculo-esqueléticas de los corredores en funcion del arco
plantar; sin embargo, los estudios cientificos analizados, que en este caso si
son estudios aleatorizados, lo cual refuerza sus resultados, muestran que los
diversos disefios no son un factor determinante en el momento de prevenir
lesiones y que evitar la aparicion de estas es mas facil desde otras vias ya

comentadas previamente.

A las consultas de fisioterapia cada vez acuden mas corredores lesionados, e
incluso no lesionados, a modo de prevencion, con el fin de tratar sus lesiones,
en el primer caso, o de evitarlas, en el segundo. Conocer las evidencias
cientificas en cuanto al uso de zapatillas, o el tipo de estas, y su relacion con
afecciones del aparato locomotor es fundamental para el profesional puesto
que asi podra asesorar de una manera mas eficaz a sus pacientes. El
conocimiento de las limitaciones de las zapatillas ademas debe hacer pensar al
fisioterapeuta deportivo que debe conocer el gesto técnico relacionado con el
running para poder ensenarlo a los usuarios y asi ser capaz de dar soluciones
a las lesiones mas comunes de rodilla y de otras partes de las extremidades
inferiores. Por lo tanto, es fundamental que el fisioterapeuta, dentro de la
multitud de campos que debe abarcar, también se centre en su formacién

deportiva y concretamente en el atletismo debido al auge de esta practica.

No obstante, se deben observar también las limitaciones de esta revision
bibliografica debido a que la mayor parte de los estudios analizados son de
caracter retrospectivo, con solo algunas excepciones de estudios aleatorizados.
Ademas, el caracter multifactorial de las lesiones, comentado al principio de
este apartado, limita también los resultados puesto que los sujetos analizados
no representan a toda la comunidad del running y en muchos casos estos
deportistas han sido analizados con cierto grado de heterogeneidad en cuanto
a factores importantes como la edad, el sexo y el indice de masa corporal
(IMC).

En consecuencia, esta claro que se requieren estudios mas exhaustivos que

determinen de forma cientifica la relacion zapatilla-lesién aunque los primeros

35



La importancia del calzado en las principales lesiones de rodilla en corredores.
Javier Izquierdo Peiia.

indicios en funcién del material analizado determinen que no suponen un factor

potencialmente protector.
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5. CONCLUSIONES

En orden de mayor a menor importancia, las conclusiones que se pueden

extraer para el presente trabajo son:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

El uso de zapatillas modernas destinadas al running no supone un factor
protector frente a lesiones de rodilla y otras partes de la extremidad inferior.

El mejor elemento de control para prevenir las lesiones es realizar una
técnica de carrera biomecanicamente correcta. Una carrera
biomecanicamente adecuada no solo previene lesiones indeseadas sino
que también mejora el rendimiento de los deportistas.

A fin de mejorar la técnica de carrera es mejor correr descalzo o con
zapatillas minimalistas.

La caracteristica mas importante en la técnica de carrera es la realizacion
de un contacto inicial del paso con el mediopié o el antepié, lo que elimina el
impacto transitorio, que es la principal fuerza responsable de la produccion
de lesiones. Sin embargo, incluso realizando una buena técnica de carrera,
los deportistas no estan exentos de sufrir lesiones por sobreuso en sus
rodillas.

Las zapatillas modernas de running no previenen las lesiones derivadas de
las alteraciones musculo-esqueléticas que pudieran padecer previamente
sus usuarios, salvo en corredores pronadores, en los cuales si que
disminuyen el riesgo de padecer rodilla de corredor o sindrome
femoropatelar porque reducen la rotacion interna de la tibia durante la
carrera.

Las personas con un arco plantar bajo (pronadores) son mas propensas a
padecer lesiones de rodilla durante la carrera.

Los corredores con arco plantar alto (supinadores) son mas propensos a
sufrir lesiones en los metatarsianos.

Existen otros factores importantes, como el peso, en el cual las zapatillas
pueden influir, amortiguando hasta en un 10% la fuerza de impacto, pero
siempre es mas importante realizar la técnica correctamente que otros
factores de riesgo.

Es importante realizar una buena lazada en las zapatillas y reemplazar las

mismas cuando el desgaste haya superado su limite de vida util.
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