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RESUMEN

En gimnasia, la recepcidn es la accién mds frecuentes e importante para la puntuacién final durante la competicidn, asi como por las
lesiones que podria producirse durante su ejecucion. En la mayoria de los casos, la estabilidad del pie estard condicionada por la habili-
dad del gimnasta y las caracteristicas y/o propiedades de la colchoneta, razén por la cual, en este estudio se han analizado el patrén y las
magnitudes de presion plantar durante la recepcion, asi como su relacion con la estabilidad y la percepcién en la propiedades de la col-
choneta. Para ello, se analizé mediante un sistema de plantillas instrumentado, la presion en el pie derecho de 5 gimnastas varones, tras
5 saltos vdlidos en 6 colchonetas con diferencias estadisticamente significativas segtin test EN 12503-4: 2001, ademds de sus diferencias
en composicion y estructura. También se evalué mediante encuestas la percepcion que el gimnasta habia tenido en algunas de las propie-
dades de la colchoneta tras la recepcion. Considerando como variable dependiente la media de presion mdxima en cada zona, se realizé
un ANOVA tomando como factor aleatorio al gimnasta y fijo a las colchonetas, observdndose diferencias significativas (p < 0.05) por
zona y colchoneta. El andlisis factorial identificd las relaciones entre las zonas del pie, reduciendo a 4 componentes o factores (medio-
pié, antepié, retropié y pie externo) con un 83.80% del total de la varianza. El ANOVA en la percepcidn no mostrd diferencias significa-
tivas, sin embargo, el andlisis de correlaciones entre las presiones plantares y percepcion mostré relaciones significativas (p < 0.01 y p
< 0.05). En conclusion, existe un mismo patrén de presién independientemente de la colchoneta empleada, con elevadas magnitudes en
el talon (785 kpa) y primer metatarsiano (352.6 kpa), y similares magnitudes (cercanas a los 200 kpa) en el resto de zonas. En cuanto a
la percepcion de estabilidad y velocidad de recuperacion, los resultados lo relacionan con aumento de presion en la parte delantera del
pie y con colchonetas mds blandas, mientras que la presion en el tal6n se asocia con la percepcion de la deformacion para amortiguar la
recepcion y con colchonetas de mayor densidad.

PALABRAS CLAVE: Pedobarografia, superficie deportiva, estabilidad del pie, percepcion.

SUMMARY

Landing is the most frequency and important action during gymnastic score competition, as well as the injuries that happen during its
execution too. Generally, foots stability will be provided by the gymnast ability and mat properties. For this reason, pattern and plantar
pressure during landings were analyzed, besides its relation with the stability and mat property perception. Five male gymnasts were ana-
lyzed by means of a pressure plantar system in his right foot, during five valid jumps in six different mats with statistical differences
according to EN 12503-4: 2001 standard. The gymnast perception was analyzed with a survey after each five jump in different mat.
Results of the ANOVA indicated significant differences (p < 0.05) in plantar zones and mats, with gymnast as random factor, mats as ran-
dom fix factor and as dependent variable, the average of pressure in each zone. The factorial analysis identified the relations between the
foot zones, reducing to four components (middle foot,rear foot, front foot, external foot) with 83.80% explained variance. The ANOVA
in perception did not show significant differences. The correlation analysis in a plantar pressures and perceptions, exhibited significant
relations (p < 0.01 y p < 0.05). In conclusion, a same pattern of plantar pressure was showed for different mats, with high pressure in the
heel (785 kpa) and first metatarsian (352.6 kpa), and similar magnitude (near to 200 kpa) in rest zones .The stability and recovery speed
perceptions were associated with high front pressures and soft mats, whereas high rear pressure and hard mats, was associated with the
perception of the deformation to absorb the land.

KEY WORDS: Pedobarography, sport surface, foot stability, perception.
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INTRODUCCION

La gimnasia deportiva es una de las modalidades
mds populares dentro del programa olimpico,
donde la carga de entrenamiento, y especialmen-
te las recepciones tras los saltos y salidas desde
los distintos aparatos precisa de un minucioso
control. Un objetivo fundamental a la hora de
planificar el entrenamiento es la reduccién de
estas cargas, sin por ello tener que reducir el
volumen de entrenamiento necesario para alcan-
zar el rendimiento deseado. En esta planificacion
hay que considerar la seguridad y los diferentes
elementos de proteccion, entre los que destacan
las colchonetas (1). Precisamente, es en estas
colchonetas dénde los gimnastas realizan nume-
rosas recepciones tras la salida de aparatos, sien-
do ademds la recepcidn, la accién técnica que
mds frecuentemente se realiza en gimnasia (2, 3,
4,5), y una de la mds importantes no sélo por su
repercusion en la puntuacion final de la compe-
ticion, sino también por ser una accién donde el
gimnasta puede sufrir una grave lesion debida
entre posibles causas, a una escasa amortigua-
cion del impacto y/o inestabilidad final sobre la
colchoneta.

La mayor parte de estas lesiones, asociadas a la
primera fase de la recepcion (6), se localizan en
las extremidades inferiores: entre un 34.4-
43.1% para gimnastas femeninas, y entre un
54.1-70.1% para gimnastas masculinos (7),
siendo las articulaciones de la rodilla y tibiota-
lar con un 50-70%, las mds frecuentemente
lesionadas (2). Ademds, es 16gico si se conside-
ra la gran altura desde la cual recepcionan,
superiores a los 4 m en el caso de la barra fija
(8, 9) y las fuerzas de impacto que el cuerpo
experimenta (10), pudiendo llegar a ser de entre
8 y 10 veces el peso corporal (11, 12).
Comparado con otras actividades fisico-depor-
tivas, como por ejemplo en la carrera a pie entre
2.6 y 3.7 veces el peso corporal (13), o el aer6-
bic entre 2.2 y 2.8 veces el peso corporal (14),
se observa que las recepciones en gimnasia
suponen un gran estrés para el sistema muscu-
lo-esquelético, asi como el desafio que supone
para los gimnastas la correcta ejecucidn final de
los ejercicios (15, 16, 17, 18, 19, 20).

Muestra de que la recepcidn es una de las accio-
nes mds importantes, son los numerosos estudios
publicados, analizdndose diferentes variables
cinéticas (3, 10, 11, 21, 22) y cinemdticas (9, 21,
23,24, 25) durante la recepcion, destacando ade-
mds algunas investigaciones cuyo objetivo estu-
vo centrado en analizar la interaccion de la extre-
midad inferior del gimnasta en colchonetas de
diferentes densidades (2, 4, 5, 26, 27, 28).

Sin embargo, tal y como Arampatzis y cols citan
(2): “No se han analizado |os efectos que podri-
an producirse en la cinematica del pie durante
la recepcion en colchonetas de distinta densi-
dad”. Pero ademds, tampoco son conocidas
algunas variables cinéticas en el pie durante la
recepcion en diferentes tipos de colchonetas,
tales como las magnitudes y la evolucion de las
presiones plantares en diferentes zonas del pie,
importantes no sélo para comprender y mejorar
los mecanismos que el gimnasta emplea para
estabilizarse en la colchoneta durante la recep-
cion, sino también para analizar algunas de las
posibles causas de lesién (frecuentemente rela-
cionadas con esguinces o fracturas).

Con todo ello, los objetivos del presente estudio
fueron: a) analizar los valores mdximos de pre-
sién en diferentes zonas de la planta del pie, seg-
mentada en 11 zonas anatémicas diferentes, y b)
describir el patron de presiones, su relacion con
la estabilidad y la percepcién de diferentes pro-
piedades de la colchoneta durante la recepcion
del gimnasta.

MATERIAL Y METODOS
Disefio de experiencias

En este estudio participaron voluntariamente 5
gimnastas varones (edad: 25.8 + 3.9 afios, peso: 68
+5.9 kg y estatura: 1.7 + 0.1 m) de diferente nivel
deportivo: 2 de nivel internacional, 2 de nivel
nacional y 1 aficionado, con una media en la prac-
tica de la gimnasia deportiva de 10 + 5.0 afios.

El tipo de salto seleccionado, al igual que en
otros estudios donde se analiza la recepcion (2,
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3,5, 12), fue el “Drop Jump”, dado que con la
instrumentacion del gimnasta, una recepcion
tras la salida de un aparato podria provocar
lesiones. En este sentido, y para garantizar simi-
lares condiciones durante la recepcion, se
siguieron una serie de especificaciones, tales
como: el inicio del salto debia ser desde una
altura de 0.8 m, permanecer con las manos en
las caderas durante la salida/vuelo/llegada, y
detenerse sin perder el contacto con la colcho-
neta tras el contacto inicial.

Las presiones bajo el pie derecho de los gimnas-
tas se obtuvieron mediante un sistema de planti-
llas instrumentado Biofoot/IBV 2001®, divi-
diendo la planta del pie en 11 zonas, tal y como
muestra la Figura 1, y con un tiempo de registro
en cada salto de 5 s y una frecuencia de 750 Hz.
En cada gimnasta, la plantilla se ubicé en el inte-

rior de un calzado flexible y ligero (empleado en
ocasiones por los gimnastas durante el entrena-
miento). Previamente, se comprobd que no exis-
tieran diferencias significativas en los registros
de presion plantar debidas a la utilizacion de este
calzado durante la recepcion.

La muestra de colchonetas, siguiendo las especi-
ficaciones citadas por Pérez y cols (1) en el dise-
fio de una colchoneta, estuvo formada por aglo-
merado de espuma (polietileno) (dimensiones: 1
x 1 x 0.2 m), y con diferencias en cuanto a la
estructura y composicion. Asi, las colchonetas
C1/C2/C3 estuvieron formadas por dos capas: la
primera de ellas con densidades de 30, 60, 30
kg/m? y espesores de 0.15, 0.30, 0.30 m respec-
tivamente, y una segunda capa de densidad 30,
30, 60 kg/m3 y espesor de 0.05, 0.05, 0.01 m.
Las colchonetas C4/C5/C6 tuvieron una unica

FIGURA 1.
Distribucion de las
zonas analizadas
en el pie.

MUESTRA Deceleracion (m/s) Deformacion (mm) Devolucién de energia (%)
Colchonetas  Media Error tip. Media Error tip. Media Error tip.
Cl 15.83 0.35 134.57 4.05 27.56 1.23
2 18.67 0.35 112.73 4.05 34.63 1.23
C3 20.82 0.35 113.01 4.05 41.37 1.23
Cc4 12.29 0.35 138.72 4.53 25.90 1.23 TABLA 1. Resulados
de las colchonetas (C1 a
CS 1516 035 17627 405 1494 1.23 C6) analizadas segln
C6 10.05 0.39 182.64 4.53 17.43 1.37 norma EN 12503-
4:2001.
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capa con una densidad 80, 60, 60 kg/m? y espe-
sor 0.15, 0.30, 0.15 m.

Cada una de estas colchonetas presentaban dife-
rencias estadisticamente significativas en sus
valores de absorcién de impactos (p < 0.05),
segin los ensayos mecdnicos propuestos por la
norma EN 12503-4:2001 “Determination of
shock absorption” (Tabla 1), cuyo objetivo se
centra en analizar en la colchoneta la decelera-
cion, deformacion y devolucion de energia, tras
la caida de un impactador de 20 kg, dejado caer
desde una altura de 0.80 m.

Tras 25 minutos de calentamiento, los gimnastas
realizaron 5 recepciones vélidas en cada colcho-
neta. Después de cada tipo de colchoneta, el
gimnasta valoraba la percepcion tenida en deter-
minadas propiedades de la misma (deformacion,
abrasion, devolucion de energia, estabilidad, y
velocidad de recuperacion), mediante una
encuesta con preguntas tipo Likert, sobre una
escala de valoracion del 1 al 5.

Andlisis de los datos

Se consideré como variable de estudio el valor
mdximo obtenido en las medias de cada zona
analizada, asi como el instante de tiempo en que
sucedfan. De este modo, los resultados permitiri-
an analizar y comprender el patrén de presiones
plantares seguido por el gimnasta durante la
recepcion.

La extraccidn de los pardmetros en cada uno de
los datos obtenidos por las plantillas, se realizé
desde el propio programa Biofoot/IBV 2001® vy,
su andlisis estadistico posterior mediante el
paquete estadistico SPSS.10 (Statistical Package
for the Social Science), permitid un andlisis de
varianza (ANOVA, MLG-Univariante) estable-
ciéndose como factor aleatorio el gimnasta, y
como fijo las distintas colchonetas. Las variables
dependientes fueron las presiones en las distintas
zonas del pie (p < 0.05).

Un andlisis factorial de componentes principa-
les, empleando el método de rotacién varimax,
permiti6 identificar las relaciones existentes en

las 11 zonas del pie, siguiendo tres criterios: (1)
que las comunalidades fueran mayores de 0.7,
(2) que el valor propio de cada factor después de
la rotacion tuviera un valor propio = 1, (3) que
los resultados del porcentaje acumulado de la
varianza deben ser lo mds elevados posibles (=
80%), y que los factores extraidos fueran inter-
pretables (4).

En el andlisis estadistico sobre los resultados de
percepcion, se realizd un andlisis de varianza de
tipo no paramétrico (Kruskal-Wallis), estable-
ciendo como variable de agrupacidn los distintos
tipos de colchoneta, asi como un andlisis de
correlaciones para pruebas no paramétricas
(Spearman) entre las diferentes percepciones
recogidas.

Finalmente, se analizaron de manera conjunta
mediante un andlisis de correlaciones (Pearson),
las relaciones entre las variables de presurome-
tria y de percepcion, empleando como media de
la tendencia central en las variables de percep-
cion, el valor del rango promedio obtenido en el
andlisis de varianza no paramétrico.

RESULTADOS

Patron de presiones plantares
durantela recepcion

La Figura 2 muestra las medias de presion plan-
tar en cada zona del pie por colchoneta y gim-
nasta, con un intervalo del confianza del 95%.
En este sentido, se observa un patrén de presio-
nes similar en todas las colchonetas, con eleva-
das presiones en la zona del talon, seguido por la
zona de la cabeza del primer metatarsiano, y con
menores magnitudes en el resto de zonas.

En el andlisis de varianza (ANOVA) realizado
(Tabla 2), se observan algunas diferencias esta-
disticamente significativas (p < 0.05) entre las
presiones medias alcanzadas en distintas zonas
del pie por colchoneta, especialmente en las
zonas CIM, C5M, PMC, PMI, TC y TI, asi
como entre los grupo de colchonetas C1-C2-C3
respecto al grupo C4-C5-Cé.
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Los resultados del andlisis factorial realizado
permitieron identificar las relaciones existentes
entre las presiones obtenidas en las 11 zonas del
pie, identificindose 4 componentes o factores
(Tabla 3) que representaban el 83.80% del total
de la varianza explicada (Figura 3): (A) 27.09%,
(B) 19.62%, (C) 19.35% y (D) 17.74 %. Estos
factores permiten explicar el aumento de presion

en la zona central (A), la zona delantera e inter-
na (B), la zona del talén (C) y la zona mds exter-
na del pie (D).

Los resultados en el andlisis de varianza de tipo
no paramétrico (Kruskal-Wallis) sobre la percep-
cién de las propiedades de la colchoneta, no
mostraron diferencias estadisticamente signifi-
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TABLA 2. Valores
medios de presion por
colchoneta (C1 a C6) y
zona (C1M: cabeza 1°
metatarsiano, C5M:
cabeza 5° metatarsiano,
MM: Metatarsianos
medios, PMC: Planta
medio central, PME:
Planta medio externa,
PMI: Planta medio
interna, PRD: Primer
dedo, DD: Dedos, TLC:
Talén central, TLE: Talén
externo, TLI: Talén
interno) (media + SD, N
=5).

TABLA 3.
Componentes o factores
(A, B, C, D) obtenidos
en la matriz de
componentes rotados de
las distintas zonas del
pie (C1M: cabeza 1
metatarsiano, C5M:
cabeza 5° metatarsiano,
MM: Metatarsianos
medios, PMC: Planta
medio central, PME:
Planta medio externa,
PMI: Planta medio
interna, PRD: Primer
dedo, DD: Dedos, TLC:
Talon central, TLE: Talén
externo, TLI: Talén
interno).

FIGURA 3.
Componentes o factores
(A, B, C, D)
identificados, y aumento

COLCHONETAS

Zonapie C1 c2 C3 C4 C5 C6

CIM +36306.209 (35.1) +36326.97 (43.1) +36315.78 (28.86) 1220370.21 (70.23)  '**¢387.504 (38.81)  '****453.60 (63.59)
C5M *143.50 (11.09) 1243614415 (17.38) 1430143.98 (15.26) >100.45 (18.84) > 118.80 (21.99) >107.99 (13.12)
MM 185.48 (23.25) 198.64 (25.68) 181.35 (23.44) °172.27 (18.50) 204.56 (25.12) 179.07 (24.14)
PMC 136.06 (16.70) 12436207.09 (55,08) #076.1 (44,71) *143.34 (26,93) *141.50 (25,69) >495.86 (23,29)
PME 155,40 (30,34) 221.89 (28.47) 12436237.62 (51.85) #125.11 (20.53) *139.68 (20.31) 131.82(23.77)
PMI *6229.08 (40.73) *0241.28 (51.15) *6273.11 (32.98) *6212.35 (35.89) 123417244 (28.34) 1224142.88 (40.33)
PRD “192.73 (29.42) “197.81 (33.44) “184.94 (46.87) 27218.09 (32.43) 204.98 (25.10) 209.60 (30.80)
DD > 83.17(13.4) 19120.46 (12.01) *87.58 (13.47) 19109.86 (9.94) '120.43 (12.41) *89.25 (10.97)
TC >786.46 (83.97) 1343694597 (83.46) *36886.96 (122.31) »691.51 (64.70) 27682.60 (79.09) #720.40 (71.49)
TE 360.36 (43.86) '421.59 (77.39) 428.09 (76.85) 422.60 (46.43) 373.85 (38.07) 408.21 (83.78)
Tl 236570.29 (106.11) 1243666518 (112.42) #36612.54 (81.14) 123461.76 (80.34) 12342352 (86.88) 123424 42 (141.63)

! Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C1 respecto al resto.
? Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C2 respecto al resto.
* Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C3 respecto al resto.
* Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C4 respecto al resto.
* Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C5 respecto al resto.
¢ Diferencias estadisticamente significativa (p < 0.05) de la colchoneta C6 respecto al resto.
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Ordenenla Deformacion Abrasion Devolucién de energia Estabilidad Velocidad
percepcion de recuperacion
1 Cl C4 Cl Cl Cl-c4

2 C4-C5 C1 C5 C3 C2

3 C6 C5-C6 C6 C2 C3-C5
4 C2 C3 C4 C4 C6

5 C3 C2 C2 C5

6 C3 C6

cativas (p < 0.05). No obstante, se observan
algunas tendencias de interés en la percepcion
que los gimnastas mostraron. Asi, la Tabla 4
muestra la valoracién ordenada en la percepcion
de cada variable, observandose como son las
colchonetas C1-C4 las que obtuvieron una mejor
valoracion prdcticamente en todas las variables
analizadas, seguidas de C5-C6 (con una peor
valoracion en la estabilidad y velocidad de recu-
peracion), y C2-C3 (con peor valoracién en la
deformacion y devolucion de energfa).

Asi mismo, en los resultados del analisis de
correlaciones para pruebas no paramétricas
(Spearman) destacan con una correlacion signi-
ficativa (p <0.01), la variable deformacién y
devolucion de energia (r = 0.72), junto con la
variable velocidad de recuperacion y devolucion
de energia (r = 0.46). Del mismo modo, y con
una correlacion significativa menor, destaca la
variable deformacion y velocidad de recupera-
cidén (r = 0.44), junto a la variable velocidad de
recuperacion y estabilidad (r = 0.69).

Finalmente, en el andlisis de correlaciones
(Pearson) sobre las variables de presurometria y
de percepcion, se muestran algunas correlacio-
nes significativas como las obtenidas entre: a) la
presién en la zona delantera del pie con la per-
cepcion de estabilidad (p <0.01,r=-0.61) y con
la percepcion de velocidad de recuperacion (p <
0.05, r = - 0.43), y b) la presién en la zona del
talon en el pie con la percepcion en la deforma-
cion (p < 0.05, r=0.48). Es decir, que un aumen-
to de presion en la zona delantera del pie hace
percibir en el gimnasta una peor estabilidad y
velocidad de recuperacion de la colchoneta. Por
otra parte, un aumento de presion en la zona del

talon es percibido por el gimnasta como una ade-
cuada deformacion de la colchoneta durante la
recepcion.

DISCUSION

Diferentes autores (2, 3, 4, 5, 25, 26, 28) han
analizado variables cinemdticas y cinéticas
durante la recepcion sobre una colchoneta desde
diversas alturas de caida, técnicas o tipos de col-
chonetas. Sin embargo, ningun estudio ha anali-
zado el patrén de presiones plantares durante la
recepcion en la colchoneta y su relacién con la
estabilidad en las extremidades inferiores. En
este sentido, los resultados obtenidos en el pre-
sente estudio, han permitido conocer el patrén de
distribucion de presion plantar en 11 zonas ana-
lizadas, asi como conocer las zonas que poseen
mayores magnitudes durante la recepcion en
diversos tipos de colchonetas y su relacion con la
percepcion del gimnasta en algunas de las pro-
piedades de la colchoneta.

Los resultados muestran como el patrén de dis-
tribucion de las presiones plantares durante la
recepcion, se inicia con el contacto de la zona
delantera del pie en la colchoneta para amorti-
guar el impacto, seguida del talén. Finalmente, y
durante la fase de estabilizacion del gimnasta en
la colchoneta, las presiones se distribuyen por
toda la planta del pie, pivotando sobre el tridngu-
lo formado por el talén, cabeza del quinto meta-
tarsiano y primer dedo-cabeza del primer meta-
tarsiano.

Respecto a las magnitudes de presidn en las dife-
rentes zonas analizadas, destaca la zona del

TABLA 4. Resultados
en la valoracion
perceptiva de las
propiedades en las
colchonetas (C1 a C6).
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TABLA 5. “Zonas
funcionales de analisis”:
mediopié, retropié,
antepié y pie externo, y
presiones medias por
zona.

ZONAS DE ANALISIS PLANTAR

PRESIONES (kpa) Medias + SD

1.- MEDIOPIE: PLMI, PLMC, TLE, MTM.
2.- ANTEPIE: CIM, PRDD, RDD, MTM.
3.- RETROPIE: TLE, TLC, TLIL.

4.- PIE EXTERNO: C5M, PLME, RDD.

329.14 + 62.30 kpa
117.62 + 28.75 kpa
602.23 £ 100.96 kpa
132.29 £ 19.16 kpa

talén, y concretamente la zona del talon central
(785 + 231.9 kpa) donde se obtuvo la mayor
magnitud, seguido de la cabeza del primer meta-
tarsiano (352.6 + 124.3 kpa). El resto de zonas
tuvieron magnitudes cercanas a los 200 kpa, a
excepcion de las zonas de la cabeza del quinto
metarsiano (117.59 + 85.2 kpa) y resto de dedos
(95.54 £ 42.36 kpa), con las menores magnitu-
des en la planta del pie.

El andlisis factorial ha permitido disminuir el
nimero de zonas de andlisis, pasando de las 11
zonas anatomicas iniciales, a 4 “zonas funciona-
les” o factores, denominadas tal y como se
muestra en la Tabla 5: mediopié, antepié, retro-
pié y pie externo, y con diferencias estadistica-
mente significativas (p < 0.05) en cuanto a las
magnitudes medias de presion maxima. Esta
reduccion de 11 zonas a Unicamente 4, permite
simplificar el nimero de variables de andlisis en
el comportamiento del pie durante la recepcion
en futuros estudios.

El conocimiento de las relaciones existentes en
el aumento o disminucion de estas 4 zonas,
puede ser de gran ayuda para comprender ciertos
factores de lesidn, tal y como sucede en diferen-
tes estudios epidemioldgicos de calzado deporti-
vo (29, 30), asi como contribuir a una mejor
comprension de la mecdnica empleada por el
gimnasta para estabilizase en la colchoneta. El
estudio de la estabilidad del pie, permite com-
prender cdmo el pie adapta su cinemadtica en fun-
cién de las caracteristicas de deformacion de la
superficie (2). No obstante, durante la recepcion,
la estabilidad no sélo depende de la habilidad del
gimnasta, sino también del nivel de deformacidn
de la colchoneta, de hecho Arampatzis y cols (2)
muestran como en superficies con mayores indi-
ces de deformacion se produce un aumento de
presion en las zonas delanteras del pie para esta-

bilizarse. Por lo que si se consideran como fac-
tores de lesion durante una recepcion, una esca-
sa amortiguacion del impacto y/o estabilidad
final en la colchoneta, cabe la posibilidad de que
estudios posteriores analicen la estabilidad del
gimnasta sobre la colchoneta empleando simila-
res zonas de andlisis en el pie (o patrén de pre-
sién), ademds de analizar si las magnitudes de
presion obtenidas permiten identificar una
reduccion o amortiguacion del impacto durante
la recepcion.

Tras el andlisis de la Figura 2, asi como las dife-
rencias significativas (p<0.05) (Tabla 2) en las
medias de presion plantar mdxima alcanzadas, se
observan diferencias entre el grupo de colchone-
tas que poseen una menor deformacion
(C1/C2/C3) y el grupo con una mayor deforma-
cién (C4/C5/C6), y no sdlo en zonas delanteras
del pie (C1M y C5M), sino también en zonas del
mediopi€ y retropié (PMI, TTy TC). En este sen-
tido, en el grupo de colchonetas con menor
deformacion (o mds duras), las zonas: C5M,
PMI, TI y TC (A) (Figura 4) presentan una
mayor magnitud de presion plantar que el resto.
Ademds, el andlisis en los resultados de percep-
ci6n muestra una mejor percepcion de la defor-
macion de la colchoneta (la cual estd relaciona-
da con una mejor percepcion en la velocidad de
recuperacion y devolucion de energia). Este
aumento elevado de presién (fundamentalmente
en la zona del talén) podria suponer una recep-
cién no controlada del gimnasta, donde la estabi-
lidad del gimnasta en la colchoneta vendria
determinada por el movimiento de prono-supi-
nacion del pie (fundamentalmente supinador).

En cambio, en el grupo de colchonetas con una
mayor deformacién (o mds blandas), las diferen-
cias significativas observadas (Tabla 2), mues-
tran un aumento de la presion plantar en la zona
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de la C1M y una disminucion en las zonas PMI
y TI (B). Este comportamiento del pie, supone
que durante la recepcion en colchonetas mds
blandas, la estabilidad del gimnasta se consigue
con un movimiento de torsion del antepié con
respecto al retropié, fundamentalmente prona-
dor. Si se analiza ademas, los resultados en los
estudios de percepcidn, este aumento de presion
en la zona delantera del pie correlaciona con una
peor percepcion en cuanto a estabilidad y veloci-
dad de recuperacion de la colchoneta.

Ademds de las modificaciones producidas en el
patrén de presion plantar durante la recepcion en
diferentes tipos de colchonetas, el grado de
mayor o menor deformacidn de las mismas tam-
bién supone diferentes rangos de movimiento en
distintas articulaciones, tal y como describen
otros estudios: McNitt-Gray (5) mostré como la
flexion de cadera es mayor a medida que la
deformacion de la superficie aumenta. Devita y
Skelly (25); Dufek y cols (21) y McNitt-Gray y
cols (5), mostraron como flexiéon de rodilla
aumenta con la deformacion de la superficie,
aunque estos ajustes en la mayor o menor flexion
de rodilla y/o cadera, dependen fundamental-
mente de cada gimnasta (29), y finalmente,
Arampatzis y cols (2) mostraron como se produ-
ce una mayor pronacion del pie, fundamental-
mente en su zona media (articulaciones calcane-

ocuboidea y talonavicular) durante la recepcion
en colchonetas con mayor deformacion, al igual
que muestran los resultados obtenidos en este
estudio, donde en superficies blandas, la prona-
cién del pie se corresponde con un aumento de
presion en la cabeza del primer metatarsiano res-
pecto al resto de dedos, y en la planta medio
interna respecto a las planta central y externa.

Finalmente, y en cuanto a las magnitudes de pre-
sion mdxima alcanzadas durante la recepcion,
cercanas a los 800 kpa en la zona del talén, no
son magnitudes muy altas pese a la altura y el
peso del gimnasta, dado que la recepcion es rea-
lizada sobre un material amortiguador como es
la colchoneta. Sin embargo, la cinemdtica de dis-
tintas estructuras dseas que configuran el pie,
como la articulacion talonavicular o calcaneocu-
boidea, estdn influencias por la densidad de la
colchoneta (2), y un elevado rango de movi-
miento en estas zonas acompafiado de una eleva-
da presion, podria influir en la aparicién de
determinadas lesiones en el pie del gimnasta.

En conclusidn, el andlisis de las presiones plan-
tares durante la recepcion en distintos tipos de
colchoneta ha mostrado un similar patrén de pre-
sién en todas las zonas del pie. Sin embargo, se
han observado diferencias estadisticamente sig-
nificativas en cuanto a los niveles mdximos de

FIGURA 4. Zonas
(C1M: cabeza 18
metatarsiano, C5M:
cabeza 5° metatarsiano,
MM: Metatarsianos
medios, PMC: Planta
medio central, PME:
Planta medio externa,
PMI: Planta medio
interna, PRD: Primer
dedo, DD: Dedos, TLC:
Talon central, TLE: Talon
externo, TLI: Talén
interno) con diferencias
significativas en el
aumento
(1)/disminucion (V) de
presion entre
colchonetas duras (A) y
blandas (B).
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presion en algunas zonas, siendo el taldn, la
cabeza del primer metatarso y la zona media del
pie respectivamente, donde se han alcanzado los
mdximos valores durante la recepcion.

Sobre la estabilidad del gimnasta, se ha observa-
do como durante la recepcion en superficies mds
blandas (percibidas por los gimnastas como
menos estables y con escasa velocidad de recu-
peracion) aumentan las presiones maximas fun-
damentalmente en la parte delantera del pie, con
una disminucion significativa en la planta cen-
tral y talon interno, a la vez que el pie realiza una
accion fundamentalmente pronadora para estabi-

lizarse en la colchoneta. Por el contrario, duran-
te la recepcion en colchonetas de mayor densi-
dad (percibidas por los gimnastas con mayor
deformacion), el aumento de presion se localiza
mayoritariamente en el talon y planta
medio/externa del pie, lo que indica fundamen-
talmente un movimiento supinacién del pie
durante la estabilizacién en estas superficies.

Asf, la percepcion de estabilidad y velocidad de
recuperacion, se asocian con las presiones en la
parte delantera, mientras que la presion en el
talon se asocia con la percepcion de la deforma-
cion para amortiguar la recepcion.
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