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Resumen

La artrosis, o desgaste de la articulacion de la rodilla, causa traumas deportivos
y afecta a un gran nimero de la poblacion de exatletas en la provincia de
Santiago de Cuba. La terapia regenerativa y los ejercicios rehabilitadores para
exatletas con gonartrdsis, se lleva a cabo con juegos con pelotas. Ahora bien, a
partir de algunas variables, se evalué la respuesta al tratamiento implementado
durante un periodo de seis meses. Los resultados mostraron que la atrofia
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bilateral de muslo predominé en un 14.2 %, a diferencia de la atrofia en la parte
unilateral (7.1 %); por lo que menos del 21.3 % presentd atrofia de los muslos
afectados al término de los seis meses postratamiento con ejercicios
terapéuticos; el 71.4 % mostro recuperacion de la fuerza muscular con notas
musculares grado 5 (normal) para el grupo muscular de los popliteos o los
flexores de rodillas; y el 85.7 % se recuperd con notas musculares grado 5 para
el grupo muscular del cuadriceps femoral o crural, los que participan en la
extension de la rodillas. Gracias a la aplicacion de esta alternativa de ejercicios
en exatletas con gonartrosis tratados con terapia regenerativa, mas del 70 % del
grupo mostro recuperacion de las variables estudiadas.

Palabras clave: ejercicios para osteoartrosis de rodillas, articulacion de rodillas,
osteoartrosis, terapia regenerativa.

Abstract

Osteoarthritis, or wear and tear of the knee joint, causes sports traumas and
affects many of the population of former athletes in the Santiago de Cuba
province. Regenerative therapy and rehabilitative exercises for former athletes
with gonarthrosis were carried out with ball games. The response to the
treatment implemented over six months was evaluated using some variables.
The results strongly suggested that bilateral thigh atrophy prevailed in 14.2%,
unlike atrophy in the unilateral part (7.1%). Therefore, less than 21.3%
presented with atrophy of the affected muscles six months after treatment with
therapeutic exercises; 71.4% recovered muscle strength with grade 5 (standard)
muscle tone for the popliteal or knee flexor muscle group, and 85.7% recovered
with grade 5 muscle tone for the quadriceps femoris muscle group involved in
knee extension. Thanks to the application of this exercise alternative for former
athletes with knee osteoarthritis treated with regenerative therapy, more than
70% of the group showed recovery in the variables studied.

Keywords: exercises for knee osteoarthritis, knee joint, osteoarthritis,
regenerative therapy.

Resumo

A artrose ou o desgaste da articulacdo do joelho causa traumas
esportivos e afeta um grande numero da populacdo de ex-atletas na
provincia de Santiago de Cuba. A terapia regenerativa e 0s exercicios
reabilitadores para ex-atletas com gonartrose séo realizados com jogos
com bola. A partir de algumas variaveis, a resposta ao tratamento
implementado durante seis meses € avaliada. Os resultados mostraram
que a atrofia bilateral da coxa predominou em 14,2%, diferentemente
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da atrofia na parte unilateral (7,1%); portanto, menos de 21,3%
apresentaram atrofia das coxas afetadas ao final dos seis meses pos-
tratamento com exercicios terapéuticos; 71,4% mostraram
recuperacao da for¢a muscular com notas musculares grau 5 (normal)
para o grupo muscular dos popliteos ou dos flexores de joelhos;
85,7% se recuperaram com notas musculares grau 5 para o grupo
muscular do quadriceps femoral ou crural, os quais participam da
extensdo dos joelhos. Gracas a aplicacédo dessa alternativa de
exercicios em ex-atletas com gonartrose tratados com terapia
regenerativa, mais de 70% do grupo mostrou recuperagao das
variaveis estudadas.

Palavras-chave: exercicios para osteoartrose de joelhos, articulagdo
de joelhos, osteoartrose, terapia regenerativa.

Introduccion

La artrosis, o desgaste de la articulacion de la rodilla, es una enfermedad dolorosa,
no inflamatoria, irreversible y degenerativa de la articulacion de la rodilla; su
causa es el desgaste del cartilago articular y estd acompafiada por alteraciones
sinoviales y del hueso subcondral. De acuerdo al grado de la afeccidon, se generan
diferentes niveles de limitacion en la funcionalidad, con presencia de dolor y
rigidez. Esto reduce la calidad de vida en los exatletas, interfiriendo en sus habitos
profesionales y laborales.

En particular, la practica deportiva puede implicar lesiones de diferentes tipos que
afectan al sistema musculoesquelético, los huesos, los musculos, los ligamentos,
los tendones, los cartilagos, la membrana sinovial o las bursas. Tal vez, este tipo
de lesiones en las rodillas genere problemas mas serios que lleguen a ser graves.

Ahora bien, es posible clasificar las lesiones deportivas en dos tipos: por un lado,
aquellas que son agudas (las que se dan de forma subita), por ejemplo, las
fracturas y los esguinces; los sintomas de estas lesiones son dolor repentino,
inflamacion y dificultad de movimiento. Por otro lado, las lesiones cronicas: estas
tienen un desarrollo més lento y se deben a repeticion de un mismo movimiento
durante un largo periodo , como la artrosis de rodillas por el sobreuso de la
articulacion; aquellas tambien provocan inflamacion y suelen causar dolor incluso
en reposo.

A partir de la consulta bibliografica, comprobamos que, en Cuba, alrededor del
60 % de las lesiones deportivas corresponden a los tejidos blandos del sistema
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osteomioarticular; un 40 % y un 50 % tienen su origen en el sobreuso
(microtraumatismo repetitivo), el cual causa la aparicion de la artrosis.

En cualquier caso, la relacion entre el nivel de la funcionalidad y el grado de
gonartrosis puede determinar si la aplicacion del tratamiento rehabilitador es
adecuada; también, si es posible mejorar la calidad de vida de los exatletas con
gonartrosis. En ese orden de ideas, y de acuerdo con los resultados publicado por
Suarez et &l. (2017) sobre terapia regenerativa, se aplicé el tratamiento con el
objetivo de beneficiar a los exatletas pacientes que participaron en la
investigacion, quienes ya sufren de un importante compromiso articular por la
enfermedad.

Por altimo, el objetivo de esta investigacion es evaluar la efectividad de la
alternativa de ejercicios terapéuticos en pacientes exatletas con artrosis de rodillas
que han sido implantados con Plasma Rico en Plaquetas (PRP).

Método

Se realiz6 un estudio sobre la intervencion terapéutica en diecisiete exatletas entre
los 31 y 70 afios, estos son pacientes de artrosis de rodillas a los que se les
implantd tratamientos con terapia regenerativa en el Centro Provincial de
Medicina Deportiva (Cepromede) de Santiago de Cuba. Del universo poblacional
total diecisiete exatletas, se tomé como muestra a catorce, con el objetivo de
evaluar variables de respuestas al tratamiento alternativo de ejercicios
terapéuticos. Como resultado, los exatletas mostraron fortalecimiento de los
grupos musculares del muslo, estabilidad, flexibilidad y mejora de la movilidad en
las articulaciones de las rodillas.

La informacion se obtuvo de las historias clinicas de los pacientes. Ademas, se
utilizo el célculo estadistico-porcentual para el anélisis e interpretacion de los
resultados, lo que permitid determinar el tiempo de mejoria comparando el estado
de movilidad de los pacientes antes del tratamiento, al inicio, unos, tres y seis
meses después de la terapia alternativa. Las variables utilizadas para evaluar los
resultados fueron la mensuracién, el balance y el fortalecimiento muscular, la
estabilidad, la flexibilidad y la movilidad.

Mensuracion muscular

La mensuracion es la medicion del volumen muscular que nos permite identificar
el grado de atrofia y la correcta evaluacion de un paciente con debilidad en los
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musculos. Esta mensuracion se realizo de acuerdo con lo planteado por Yves
(2002) y Vanega (2018).

Para examinar el volumen muscular del paciente debemos:

1. Medir el largo total del segmento que se esté& analizando, tomando dos
puntos de referencia (uno proximal y uno distal) el accidente anatémico.

2. Marcar por debajo del punto de referencia proximal 50 7 cm; y por
encima del punto distal de 5 0 7 cm. La marca proximal da lo que se
denomina perimetro proximal y la marca distal da el perimetro distal. El
punto medio es la division en dos de la longitud 6sea entre el punto
proximal y distal, a esto se le llama punto medio del segmento.

Esta prueba se realiza con una cinta métrica en el punto proximal, medio y distal
circunferencialmente. Para las alteraciones fisicas, segiin mensuracion, se
evaluaron las categorias: atrofia de muslo unilateral, un solo muslo afectado; y
atrofia de muslo bilateral, ambos muslos afectados.

Balance muscular o técnicas de balance muscular

Para esta variable se tom6 como referencia el trabajo de Hislop, Avers y Brown
(2013) sobre las técnicas de balance muscular de Daniels y Worthingham para la
flexion y la extension de la rodilla. Estas representan un método sencillo que
ocupa de 5 a 20 minutos para su realizacion. Se utilizan para evaluar la fuerza y la
funcién de los musculos como componentes fundamentales del movimiento y el
rendimiento fisico. Las técnicas de balance muscular clasicas utilizan métodos de
evaluacion manuales.

Tabla 1. Puntuacion numérica frente a puntuacion cualitativa del test

Puntuaciéon numérica Puntuacion cualitativa

5 Normal (N)

4 Bueno (B)

3 Aceptable (A)

2 Deficiente (D)

1 Vestigio (V)

0 Nulo (ausencia de actividad) (0)

Fuente: elaboracion propia.

» Musculo grado 5 (normal): grupo muscular que completa la amplitud de
movimiento contra la resistencia maxima.

= Mdsculo grado 4 (bueno): grupo muscular capaz de realizar una amplitud
de movimiento completa contra la gravedad y tolerar una resistencia
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fuerte. EI masculo cede un poco en su posicion limite con resistencia
maxima.

Musculo grado 3 (aceptable): grupo muscular que puede completar la
amplitud de movimiento so6lo contra la resistencia de la gravedad. No
admite resistencia.

Musculo grado 2 (deficiente): grupo muscular que realiza la amplitud del
movimiento completa en una posicion de minima gravedad, se describe el
plano horizontal del movimiento.

Musculo grado 1 (vestigio): el examinador puede detectar, visualmente o
mediante palpacion, alguna actividad contréctil en uno o més de los
musculos participantes en el movimiento explorado (siempre que el
musculo sea suficientemente superficial para palparlo); también, aquel
puede ver o palpar la tension del tenddn cuando el paciente intenta realizar
el movimiento, pero no existe movimiento corporal en esa minima
actividad contractil.

Musculo grado 0 (nulo): grupo muscular que se muestra carente de
actividad a la palpacion o la inspeccion visual.

Para el resultado del balance muscular manual, se evaluaron las categorias
siguientes:

Balance muscular o técnicas de balance muscular de Daniels y
Worthingham (Hislop, Avers y Brown, 2013) para extensores de la rodilla,
compuestos fundamentalmente por los grupos musculares de los
cuadriceps femoral o crural (recto anterior del muslo, vasto interno, vasto
externo).

Balance muscular o técnicas de balance muscular de Daniels y
Worthingham (Hislop, Avers y Brown, 2013) para flexores de la rodilla,
compuestos por los grupos musculares llamados popliteos (biceps femoral
o crural, semimembranoso, semitendinoso).

El fortalecimiento, la estabilidad, la flexibilidad y la movilidad
muscular.

El masculo cuadriceps es el mas potente y voluminoso de todo el cuerpo. Esto se
debe a que sostiene todo nuestro cuerpo, simplemente, en ejercicios tan frecuentes
como el estar de pie. Asimismo, nos ayuda a caminar, saltar, correr, bailar, nadar
y todo movimiento que implique mover las piernas.

Un entrenamiento mayor de los musculos cuadriceps, implica poder tener mas
amplitud de movimiento, mas fuerza, rapidez y potencia en las piernas; y, por
consiguiente, mejorar en cada una de las actividades que demandan estos
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movimientos como nadar mejor, correr mas rapido, escalar mas alto. En ese orden
de ideas, la realizacién de una alternativa de ejercicios favorece el fortalecimiento
de la musculatura de la rodilla, proporcionando estabilidad, flexibilidad, ademas
de una mejoria respecto al dolor y a la movilidad.

Alternativa de ejercicios terapéuticos de fortalecimiento, estabilidad,
flexibilidad y mejora de la movilidad

Ejercicio 1.
Esta propuesta se basa en lo planteado por Garcia et al. (2015) y comprende
ejercicios de calistenia general con las caracteristicas siguientes:

= Objetivo: condicionamiento del sistema osteomioarticular. Para ello, se
proponen ejercicios de calentamiento para todo el cuerpo en general.

= Frecuencia: tres veces por semana. Realizado previo a la alternativa de
ejercicio.

= Musculos trabajados: todos los del cuerpo en general.

» Procedimiento: el fisioterapeuta o entrenador se pondra a un lateral del
atleta para corregir la postura.

Ejercicio 2.
Basado en lo propuesto por Lépez Pujol (2013), el ejercicio consiste en el
decubito prono y sus caracteristicas son:

= Obijetivo: fortalecimiento de los grupos musculares de los popliteos
encargados de la flexion de las rodillas para mejorar la estabilidad y
flexibilidad de la articulacion.

= Posicion del exatleta: decubito prono. Es decir, tumbado boca abajo, el
exatleta debe doblar la rodilla y mantenerla la posicion durante cinco
segundos.

= Frecuencia: tres veces por semana. Se realizan dos tandas, cada una de
diez repeticiones por cada rodilla.

= Musculos involucrados: flexores de rodilla. Popliteos.

= Procedimiento: el fisioterapeuta o entrenador se pondra a un lateral del
atleta para corregir postura.

Ejercicio 3.
Este también se basa en lo sugerido por Lopez Pujol (2013) y consiste en una
sedestacion:

= Objetivo: fortalecimiento de los grupos musculares popliteos encargados
de la flexion de las rodillas; asi como de los musculos del cuadriceps
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femoral o crural, encargados de los extensores de rodillas. Estos musculos
permiten, ademas, la estabilidad y la flexibilidad de las rodillas.

Posicion del atleta: sedestacion. El exatleta se encuentra sentado sobre una
camilla o sobre dos sillas con la pierna extendida, entonces debe empujar
la rodilla hacia el suelo hasta la extensién completa y mantener la posicion
durante 5 segundos.

Frecuencia: tres veces por semana, cada vez conformada por dos tandas de
diez repeticiones para cada rodilla.

Mdsculos involucrados: los popliteos flexores de rodillas y cuadriceps
femoral o crural, extensores de rodillas.

Procedimiento: el fisioterapeuta o entrenador se pondré a un lateral del
atleta para corregir postura.

Ejercicio n 4.

A partir de los trabajos de Lopez Pujol (2013) y Ponce (2017), se propuso un
ejercicio llamado extensores de cuadriceps (a y b), cuyas caracteristicas son:

Objetivo: fortalecimiento a los grupos musculares del cuadriceps femoral
o crural encargados de la extension, la estabilidad y la flexibilidad de las
rodillas.

Posicion del exatleta: sedestacion. Este debe estar sentado con la pierna
levantada en extension. Entonces, contrae el muslo y lo mantiene
contraido durante 5 segundos, con el muslo aln contraido, bajar
lentamente al suelo y relajar y cambiar de pierna. Después, el exatleta,
sentado, estira la pierna afectada hacia delante puntea el pie, y, en la
misma posicién, mantiene la pierna estirada y puntea hacia delante y atras.
Frecuencia: tres veces por semana. Se realizan dos tandas de diez
repeticiones por cada rodilla.

Musculos: extensores de rodilla, cuadriceps femoral o crural.
Procedimiento: el fisioterapeuta o entrenador se pondra a un lateral del
atleta para corregir postura.

Ejercicio 5.

A partir en el trabajo de Cigarroa et al. (2016), se proponen sentadillas como
quinto ejercicio:

Obijetivo: fortalecer a los grupos musculares del cuadriceps femoral o
crural encargados de la extension de las rodillas; mejorar la coordinacion,
el equilibrio, la estabilidad, la flexibilidad, la reaccién ante situaciones,
determinadas, y la compensacion de la pérdida de sensaciones de las
rodillas.
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= Posicion del exatleta: bipedestacion (de pie). Con las manos apoyadas en
el espaldar de una silla, las piernas ligeramente separadas, el exatleta debe
bajar y subir la cadera, con la rodilla hacia fuera, utilizando el peso de
cada sujeto sin cargas externas (no debe bajar mucho) para fortalecer los
musculos de los cuadriceps, luego subir lentamente y volver a repetir.

= Frecuencia: tres veces por semana. Se hacen dos tandas de diez
repeticiones en cada rodilla.

= Musculos: extensores de rodilla. Cuédriceps femoral o crural.

» Procedimiento: el fisioterapeuta o entrenador se pondra a un lateral del
atleta para corregir postura.

Ejercicio 6
El ejercicio de zancadas se realizo de acuerdo con lo propuesto por Cigarroa et al.
(2016) y sus caracteristicas son:

= Objetivo: fortalecimiento a los grupos musculares del cuadriceps femoral
o crural encargados de la extension de las rodillas, mejorar la
coordinacion, el equilibrio, la estabilidad, la flexibilidad, la reaccion ante
situaciones determinadas, y la compensacién de pérdida de sensaciones de
las rodillas.

= Posicién del exatleta: bipedestacion (de pie). Posicion de pie, los pies
juntos, el paciente debe dar un paso grande donde coloque el pie, inclinar
su cuerpo hacia delante, doblar la rodilla extendida y la otra pierna
tambien.

= Frecuencia: tres veces por semana, cada una compuesta por dos tandas y
diez repeticiones, una por cada rodilla.

= Musculos: cuédriceps femoral o crural. Extensores de las rodillas.

= Procedimientos: el fisioterapeuta se pondra a un lateral del atleta para
corregir la postura.

Discusion

La figura 1, divida en tres graficos (a, b y ¢), muestra la distribucion de las
alteraciones fisicas segun la mensuracion del trofismo muscular de los muslos
afectados. La poblacion investigada, conformada por catorce exatletas con
gonartrosis de rodillas tratados con terapia regenerativa, arrojé los siguientes
resultados sobre dicha distribucion: a los seis meses predoming la atrofia bilateral
de muslo (b) para el 14.2 %, mientras que las atrofias unilaterales representan el
7.1 % (a); menos del 21 % presentd una atrofia total de los muslos afectados (c) al
término de los seis meses postratamiento con ejercicios terapéuticos.
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Segun Mendoza et &l. (2021), la afectacién de uno o dos musculos del muslo no
implica que la atrofia predomine en uno u otro muslo, pueden estar afectados
juntos o por separado. No obstante, es mas frecuente la afectacion de ambas
rodillas, sobre todo en las deportistas quienes tienen una incidencia mayor de
lesiones en la rodilla. En diversas teorias se ha sugerido la existencia de
diferencias anatomicas en la laxitud articular, diferencias a nivel hormonal, en la
sensibilidad propioceptiva y en las técnicas de entrenamiento. Debido a estas, las
deportistas presentan una mayor laxitud en la rodilla y muestran una sensibilidad
propioceptiva articular menor que los hombres.

(a) Atrofia muslo unilateral (b) Atrofia muslos (c) Total de exatleta con
atrofia

bilaterales

M Inicio 1 mes M Inicio 1 mes M Inicio 1 mes

M 3 meses M 6 meses B 3 meses M 6 meses B 3 meses M 6 meses

Figura 1. Distribucion de las alteraciones fisicas seguin la mensuracién del
trofismo muscular de los muslos afectados.

Fuente: historia clinica de los pacientes.

Ahora bien, en la figura 2, divida en dos partes (a y b), muestra la distribucion de
los grados musculares en los musculos flexores y extensores de las rodillas, segun
el balance muscular o las técnicas de balance muscular de Daniels y Worthingham
(Hislop, Avers y Brown, 2013).

Al término de los seis meses de tratamiento con alternativa de ejercicios
terapéuticos, el 71.4 % mostro recuperacion de la fuerza con notas musculares
grado 5 (normal) en el grupo muscular de los popliteos, los flexores de rodillas.
Sumado a esto, para el grupo muscular del cuadriceps femoral o crural los que
participan en la extensién de las rodillas, el 85.7 % de los participantes consiguid
notas musculares grado 5 (normal). Estos resultados coinciden con la literatura
revisada: Hislop y Montgomery (2003) plantean que un mayor entrenamiento de
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los musculos cuédriceps, implica mas amplitud de movimiento, fuerza, rapidez y
potencia en las piernas y, por consiguiente, mejorar tanto en el deporte, como en
la vida laboral y cotidiana.

a) Grados por los musculos popliteos. b) Grados para los musculos del cuadriceps
Flexores de las rodillas femoral o crural. Extensores de la rodilla
100% 100%
=

80% 6 12 : 80% 14.3
60% 60%
40% 40%

71.4
20% 20%
0% 0%
Grado5 Grado4 Grado3 Grado2 Grado5 Grado4 Grado3 Grado2
M 6 meses 3 meses M1mes Inicio W 6 meses 3 meses M1mes Inicio

Figura 2. Distribucion de los grados musculares para los musculos flexores y
extensores de las rodillas segun el balance muscular o técnicas de balance
muscular de Daniels y Worthingham (Hislop, Avers y Brown, 2013).

Fuente: historia clinica de los pacientes.

Conclusion

Al término de los seis meses de tratamiento continuo con ejercicios
rehabilitadores en la poblacién de exatletas con gonartrosis, quienes ademas
recibieron previamente tratamiento con terapia regenerativa, sufrian atrofias
musculares del muslo y debilidad muscular: el 21.4 % mantuvo esta afeccion;
mientras que el resto se recuperd. El 71 % mostro recuperacion de la fuerza
muscular con notas musculares grado 5 (normal) en las evoluciones de las
técnicas del balance muscular de Daniels y Worthingham (Hislop, Avers y
Brown, 2013) para los musculos que intervienen en la flexion de las rodillas; y el
85 % alcanz6 una nota normal en los muasculos de la extension, ganando
fortalecimiento.
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