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RESUMEN

Introduccion: El trauma grave constituye una de las principales causas de muerte
y discapacidad. Si bien es una enfermedad muy heterogénea en cuanto a su origen,
tipos lesionales y gravedad, existe gran incertidumbre en cuanto a su prondstico.
Objetivo: Evaluar la efectividad de la crioterapia y la electroestimulacidon nerviosa
transcutanea para la disminucion del dolor y el edema en deportistas con
afecciones del sistema osteomioarticular.

Métodos: Se realiz6 un estudio observacional, de corte descriptivo y retrospectivo,
de 5 548 deportistas con afecciones del sistema osteomioarticular, que acudieron
al Servicio de Rehabilitacion Fisica del Estadio José Antonio Huelga de la provincia
de Sancti Spiritus, entre noviembre de 2018 y diciembre de 2019, para recibir

crioterapia y electroestimulacién nerviosa transcutdnea para la disminucién del
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edema y el dolor. Entre las variables estudiadas figuraron: sexo, edad, tipo de
deporte que practicaban, lesiones que presentaban, recuperaciéon y tiempo de
desaparicion de los sintomas.

Resultados: Predominaron el sexo masculino (66,83 %), el grupo etario de 8-21
afios (57,33 %), el futbol y el atletismo como deportes con mayor nimero de
afectados (23,08 y 22,85 %, respectivamente), asi como los esquinces (56,54 %) y
las fracturas (20,81 %) como lesiones principales.

Conclusiones: La terapia aplicada resultd efectiva y segura para disminuir el
edema y el dolor en los deportistas a causa de enfermedades traumaticas del
sistema osteomioarticular.

Palabras clave: crioterapia; traumatismos en atletas; lesiones; servicios de

rehabilitacion; efectividad del tratamiento.

ABSTRACT

Introduction: The serious trauma constitutes one of the main causes of death and
disability. Although it is a very heterogeneous disease as for its origin, types of
injure and seriousness, great uncertainty exists as for its prognosis.

Objective: To evaluate the effectiveness of cryotherapy and the nervous
transcutaneous electroestimulation for the decrease of pain and edema in
sportsmen with affections of the osteomyoarticular system.

Methods: An observational, descriptive and retrospective study of 5548
sportsmen with affections of the osteomyoarticular system was carried out, they
went to the Physical Rehabilitation Service of the José Antonio Huelga Stadium in
Sancti Spiritus, between November, 2018 and December, 2019, to receive
cryotherapy and nervous transcutaneous electroestimulation for the decrease of
edema and pain. Among the studied variables figured: sex, age, type of sport that
they practiced, injure that presented recovery and time of disappearance of
symptoms.

Results: There was a prevalence of the male sex (66.83 %), the 18-21 age group
(57.33 %), football and athletics as sports with a higher number of affected
patients (23.08 and 22.85 %, respectively), as well as sprains (56.54 %) and

fractures (20.81%) as main lesions.
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Conclusions: The applied therapy was effective and safe to diminish the edema
and pain in sportsmen due to traumatic diseaes of the osteomyoarticular system.
Key words: cryotherapy; traumatisms in athletes; injure; rehabilitation services;

effectiveness of treatment.
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Introduccion

En la practica de actividades fisicas y el deporte competitivo o profesional se
utiliza gran parte del tiempo a la recuperaciéon muscular. En este sentido, los
actuales modelos de competicién y el creciente auge de la practica deportiva han
considerado de gran importancia los aspectos relacionados con la recuperacion
posesfuerzo y la disminucion de la fatiga muscular.(.2)

De acuerdo con lo anterior, el fisioterapeuta interviene en la relacién entre el
ejercicio fisico y la recuperacion, en presencia o no de una lesién, por lo que se
convierte en un pilar fundamental del rendimiento fisico en el deporte. Los
tratamientos son muy variados, ya que comprende desde la crioterapia y el masaje
manual, hasta el uso de la tecnologia, como la compresién neumatica intermitente
y la radiofrecuencia.(34)

Por otra parte, la variedad de deportes en todas las edades, ensefianzas y carreras,
asi como de oportunidades para ejercitarlos, ha aumentado en las décadas
recientes; mientras el interés por los profesionales del deporte se ha mantenido en
ascenso.®)

Teniendo en cuenta que los deportes requieren de mayor rendimiento por parte de
los atletas y se han vuelto mas competitivos, aumentan las lesiones y las
complicaciones por esta causa. Es importante sefialar que los deportes como
fatbol, baloncesto, atletismo, rugby, balonmano y voleibol, son los que presentan

mas riesgo de lesion del ligamento cruzado anterior en mujeres.(®)
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En la generalidad de los deportes, segin la edad, 1a mayoria de las lesiones ocurren
entre los 15 y 25 afios. Cuando se analiza solo el sexo, predomina el masculino,
pero al relacionarlo con el nimero de lesiones, el femenino. Segin el deporte,
sobresale el fatbol y segin su localizacidon, las extremidades inferiores (rodilla,
tobillo, muslo, pie y pierna, en ese orden).(®)

En Cuba, la incidencia y prevalencia de las lesiones deportivas durante la nifiez no
se conoce con exactitud en las escuelas de iniciacion deportiva (5)

Por ser las lesiones causas directas o indirectas del retiro precoz de los atletas, asi
como de dafio general a la salud de estos, en la medicina del deporte en Cuba existe
gran preocupacion y ocupacion por la atencién preventivo-curativa, con énfasis en
las selecciones nacionales de las diferentes disciplinas.(”)

Como bien se conoce, es necesario que los deportistas puedan rendir al maximo
nivel durante el mayor tiempo posible, pero, sin dudas, una lesién limita su
rendimiento fisico, de manera que la calidad del tratamiento fisioterapéutico
ayuda a que los resultados sean mejores y a evitar futuras recaidas.(®)

Actualmente, existen dificultades y falta de relacién entre los elementos o
componentes del proceso de atencidn al nifio atleta con lesiones (prevencidn,
educacion para la salud, diagnoéstico, tratamiento, seguimiento, rehabilitacion) y su
reincorporacion al deporte.(®)

Para la solucion de la problematica anterior, la teoria general de sistemas
fundamentalmente, constituye una herramienta conceptual que brinda principios
metodoldgicos para la atencion a problemas complejos en medicina y en salud, lo
que significa un mayor acercamiento y una vision mas acertada de esta.

Entre las diferentes modalidades de tratamiento, la crioterapia reduce la
temperatura del tejido expuesto, lo que provoca disminucién del metabolismo
basal, vasoconstriccién, conductividad nerviosa y reduccion del flujo sanguineo.

A través del tiempo ha sido el método mas estudiado y utilizado por los
fisioterapeutas, en sus distintas modalidades de aplicacién, para prevenir y
mejorar el dolor muscular de aparicién tardia. Su efecto analgésico se fundamenta
en algunos cambios evidentes en la electrofisiologia neuromuscular; también se
asocia con la disminucién local de la temperatura cutanea, de ahi que retrasa tanto

la apertura como el cierre de los canales de sodio. De este modo, se ralentizan las
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corrientes de sodio responsables de la despolarizacion de las fibras nerviosas y/o
musculares y, a su vez, se reduce la velocidad de conduccion nerviosa del axén.3)

El hecho de tener un periodo refractario mas largo condiciona que disminuya su
potencial de accion que, sumado a la disminucién de la frecuencia de descarga del
nociceptor, explica el aumento del umbral del dolor y el potencial efecto
hipoalgésico que se le atribuye.(1?)

La provincia de Sancti Spiritus no estd exenta de estos problemas, pues las
afecciones del sistema osteomuscular (SOMA) constituyen una de las primeras
causas de consulta tanto en la atencién primaria como secundaria; no obstante, a
pesar de ser un padecimiento frecuente, no representa una amenaza grave para la
salud y, pese a que habitualmente es benigno, puede alterar la calidad de vida y la
actividad deportiva de los afectados. Por lo antes expuesto se decidié realizar el
presente estudio con el objetivo de evaluar la efectividad de la crioterapia para
disminuir el dolor y el edema en pacientes con enfermedades traumaticas del

SOMA.

Métodos

Se realizé un estudio observacional, de corte descriptivo y retrospectivo, de 5 548
deportistas con afecciones del SOMA, que acudieron al Servicio de Rehabilitaciéon
Fisica del Estadio José Antonio Huelga de la provincia de Sancti Spiritus, entre
noviembre de 2018 y diciembre de 2019, para recibir crioterapia y estimulacién
eléctrica nerviosa transcutdnea (TENS) para la disminucién del edema y el dolor,
para lo cual se tuvieron en cuenta criterios de inclusion y de exclusion

Las variables independientes establecidas para el estudio fueron: edad, sexo, tipo
de deporte y lesiones que presentaban; entre las dependientes, disminucion del
edema y el dolor, recuperacion y desaparicion de los sintomas.

A todos los pacientes se les realizaron 10 sesiones de crioterapia (2 diarias por 10
minutos cada una, en la mafiana y en la tarde), para lo cual se emple6 el método de
criomasaje, consistente en frotar bloques de hielo en las areas afectadas en forma
circular y con movimientos de desplazamiento suave, donde se obtuvo una

reduccion de la temperatura de alrededor de 15 °C; mientras que la estimulacién
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eléctrica se utilizé una vez al dia con el método convencional, con una frecuencia
de 50-150 Hz y duracién de los impulsos de 0,04-0,02 ms, con intensidad
agradable, sin producir contraccién muscular. Los electrodos se ubicaron por
arriba del nivel de la lesién (anodo) y tinico proximal (catodo).

Los aspectos éticos del estudio se analizaron y aprobaron en la Comisién de Etica
del Consejo Cientifico de Ciencias Médicas de Sancti Spiritus. Se obtuvo por escrito
el consentimiento informado de cada uno de los pacientes, en el cual se explicaron
los objetivos del estudio y se establecié la voluntariedad de participar y de

abandonar el estudio en el momento que lo desearan.

Resultados

En la casuistica (tabla 1) predominaron el sexo masculino (66,83 %) y el grupo

etario de 18-21 anos (57,33 %).

Tabla 1. Pacientes segin edad y sexo

Grupos de edades

(en afios) No. % No. % No. %

10-12 48 0,86 30 0,54 78 1,40
13-17 679 12,23 501 9,03 1180 21,26
18-21 1926 34,71 1255 22,62 3181 57,33
22-25 60 1,08 29 0,52 89 1,60
Mas de 25 995 17,93 25 0,45 1020 18,38
Total 3708 66,83 1840 33,16 5548 100,0

Por su parte, el futbol y el atletismo (tabla 2) resultaron ser los deportes con mas

afectados (23,08 y 22,85 %, respectivamente).
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Tabla 2. Pacientes segin deporte practicado

Deportes No. %
Ciclismo 34 0,61
Béisbol 503 9,06
Boxeo 47 0,84
Pesas 51 0,91
Atletismo 1268 22,85
Futbol 1281 23,08
Baloncesto 201 3,62
Voleibol 263 4,74
Tenis de mesa 5 0,09
Tenis de campo 26 0,46
Gimnasia 57 1,02
Natacién 22 0,39
Judo 309 5,56
Lucha 469 8,45
Jokey sobre césped 734 13,22
Esgrima 88 1,58
Taekwondo 182 3,28
Total 5548 100,0

Entre las lesiones principales (tabla 3) figuraron los esguinces (56,54 %) y las
fracturas (20,81 %). Solo 8 pacientes abandonaron el estudio por causar baja de
las areas deportivas a las cuales pertenecian y uno, que presentaba multifractura
en el miembro inferior derecho por accidente, no se recuperd. La recuperacién fue

de 99, 83 % y en general se evalué como buena (99,42 %).

Tabla 3. Pacientes segtin lesiones y recuperacion

Recuperacion
Lesiones No. % Buena Media Sin Abandonaron
recuperacion el estudio
Fracturas 1156 20,81 1155 (99,91 %) 1
Esguinces 3137 56,54 3134 (99,90 %) 3
Ten.dlmtls de 186 335 184 2
tobillo
Traumatismo 456 8,22 432 19 5
Fisura 132 2,38 132
Osteoc'ondrltls 481 8,67 479 2
de rodilla
Total 5548 100,00 5516(9942%) 23(0,41 %) 1(0,01 %) 8 (0,14 %)

El edema y el dolor disminuyeron desde la primera sesién de criomasaje y, a partir

de la sexta ya habian alcanzado 41,65 y el 64,27 %, respectivamente (tabla 4).
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Tabla 4. Pacientes segun sesiones de tratamiento y desaparicidn de los sintomas

Desaparicion del edema

Sesiones de . . s
(cambio de coloracion) Desaparicion del dolor

tratamiento No. 0/0 No. (%
Segunda 88 1,58 34 0,61
Cuarta 970 17,48 341 6,14
Sexta 2311 41,65 3566 64,27
Octava 1455 26,22 1009 18,18
Décima 724 13,04 598 10,77
Total 5548 100,0 5548 100,0
- -/
Discusion

En el ambito nacional no se encontraron estudios para contrastar los hallazgos de
esta casuistica y a escala internacional son muy pocos los estudios que muestran
una aproximacion mas cientifica y objetiva de la utilizacién del criomasaje y otras
terapias en atletas con estas lesiones.

Los resultados de la presente investigaciéon son similares a los de Garcia et al,(11)
quienes al combinar el criomasaje con la terapia de ultrasonido y corriente
interferencial en 2 grupos de estudio, encontraron predominio del sexo masculino,
pues segin plantean, desde el punto de vista laboral los hombres tienen mas
accidentes de trabajo por estar expuestos a actividades que demandan mas
esfuerzos fisicos que las mujeres, como también ocurre en deporte.

En lo que respecta al sexo se evidencia que las féminas tienen mayor riesgo de
sufrir lesiones que los hombres, dadas las caracteristicas morfolédgicas, incluidas la
masa corporal y la talla reducidas en comparacion con los hombres. Algunos
autores(12) también muestran la menor eficacia mecanica de las rodillas por su
angulacion, la cual favorece la inestabilidad de estas y del tobillo e indican que sus
extremidades, al ser mas cortas que la de los hombres, generan brazos de palanca
mas cortos que dificultan la éptima ejecucion del gesto deportivo. Por otro lado,
entre los parametros fisiologicos el volumen cardiaco es 25 % inferior al de los
hombres que, a su vez, disminuye la capacidad de transportar oxigeno.

Con respecto a los tipos de lesiones, en esta serie sobresalieron los esguinces y las
fracturas, cuya recuperacion fue evaluada de buena; mientras que en un estudio

efectuado en Santiago de Chile sobre prevalencia, caracteristicas y factores
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asociados a lesiones por entrenamiento funcional de alta intensidad(13)
prevalecieron los desgarros musculares (12,9 %) y los esguinces (11,8 %).

Como ha podido constatarse, en una investigacion llevada a cabo para evaluar la
efectividad de la terapia combinada mas la crioterapia, en pacientes con
sacrolumbalgia aguda y subaguda,(!2) en el primer grupo de tratamiento hubo
mejoria entre la segunda y tercera sesiones de ultrasonido, corriente interferencial
y criomasaje; en el segundo, entre la cuarta y sexta, con disminucion del dolor en
100 y 40 % de los integrantes, respectivamente. Ya en la décima sesion 99,42 %
no presentaban edema y dolor que dificultaran su funcionabilidad.

Olmos et al¥ en su investigacion sobre 2 modalidades terapéuticas para la
rehabilitaciéon de pacientes con linfedema, con el fin de generar una respuesta
tisular basada en la transferencia térmica, destacaron los resultados de la
aplicacion del frio y la respuesta positiva al tratamiento, debido a su efecto
fisiologico y a su mecanismo de accion sobre el area afectada.

En la serie de Zambrano et al,(15) relacionada con los beneficios de la crioterapia en
pacientes con artritis reumatoide, se encontré mejor efecto del criomasaje para
disminuir la temperatura de la piel.

Se concluye que el criomasaje, mas la estimulacién eléctrica nerviosa transcutanea
mediante el método convencional, resulté efectivo y seguro en el tratamiento de
pacientes con edema y el dolor a causa de enfermedades traumaticas del sistema

osteomioarticular.
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