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Resumen

Objetivo: determinar los factores asociados a la presencia de dolor de rodilla en juga-
dores de fatbol amateur, pertenecientes a un club deportivo en Lima, Pert. Materiales
y métodos: es un estudio de tipo descriptivo de corte transversal correlacional, para
su realizacion, se tuvo en consideracion 200 jugadores varones adultos aficionados
al futbol del distrito de Comas, en Lima, Pert. La muestra se obtuvo a través de un
muestreo probabilistico aleatorio simple, donde todos los participantes seleccionados
tuvieron la misma oportunidad de participar. Se utilizé una ficha de recoleccion de datos
que tuvo en consideracion las variables sociodemograficas y los factores asociados
al dolor de rodilla, asi como la medicién del acortamiento de isquiotibiales (a través
de la prueba Sit and Reach). Resultados: de los 200 participantes, la edad promedio
fue 34,4 afios y el 81,5% reporté tener dolor de rodilla. El estado civil resulté ser un
factor intrinseco estadisticamente significativo (p=0,034). Los factores extrinsecos
asociados al dolor de rodilla en jugadores de fatbol amateur fueron los siguientes:
lesiones previas en rodilla (p=0.000), calentamiento previo (p=0,000). Conclusién: los
resultados obtenidos seran de importancia en la gestion de programas de intervencion
sanitaria, tanto preventiva como asistencial, para reducir las posibilidades de sufrir
una lesion y/o mejorar el rendimiento competitivo.
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Factors associated with the presence of knee pain in
amateur soccer players in a sport club of Lima, Peru

Summary

Objective: to determine the factors associated with the presence of knee pain in ama-
teur soccer players, belonging to a sports club in Lima, Peru. Materials and methods:
it was a descriptive study of correlational cross-sectional type, for its realization, 200
adult male soccer fans of the Comas district in Lima, Peru were considered. The
sample was obtained through a simple random probabilistic sampling, where all the
selected participants had the same opportunity to participate. A data collection sheet
was used that took into account sociodemographic variables and factors associated
with knee pain, as well as the measurement of hamstring shortening (through the Sit
and Reach test). Results: of the 200 participants, the average age was 34.4 years
and 81.5% reported having knee pain. Marital status was a statistically significant
intrinsic factor (p = 0.034). The extrinsic factors associated with knee pain in amateur
soccer players were the following: previous knee injuries (p = 0.000), preheating (p =
0.000). Conclusion: the results obtained will be of importance in the management of
health intervention programs, both preventive and assistance, to reduce the chances

of suffering an injury and / or improve competitive performance.

Keywords: pain, knee, soccer, sports.

Introduccion

El futbol es el deporte mas practicado en el
mundo. Influye en la sociedad y en el individuo,
asi como en la salud cardiovascular y metabo-
lica del deportista [1,2]. El golpe de pie en el
futbol es considerado como el recurso técnico
mas importante en este deporte [3], combinado
con movimientos técnicos que provocan situa-
ciones determinadas de alto efecto emocional
para el espectador [4].

Dentro del desarrollo de este deporte, se
pueden identificar cinco aspectos principales
para ejecutar el movimiento lo mejor posible:
la marcha, la impulsién de la pierna que realiza
el golpeo desde una posicion retrasada con
respecto al tronco hasta una posicion adelan-
tada, el movimiento de la pierna de golpeo, el
movimiento de la pierna de apoyo, y el traslado
en forma relajada, después del golpe del ba-
I6n de la pierna adelantada con la accion de
frenada [5].

Factores asociados a la presencia de dolor de rodilla en jugadores de futbol amateur...

Existen diferentes medios para describir el
gesto deportivo en el futbolista. Por ejemplo,
aparatos de diferentes modalidades hasta la
evaluacion en cuarta dimension, donde se
obtienen datos referentes a cinematica (mo-
mentos angulares, velocidades, aceleraciones,
proyeccion y centro de gravedad con su tra-
yectoria) de cualquier articulacion o segmento
corporal [6].

Es necesario tener presente el analisis bio-
mecanico, es decir, los “remates” en el futbol.
Estos remates son generados por los jugadores
en cada encuentro deportivo o entrenamiento
con la intencion de marcar una puntuacién a su
equipo: un “gol” en la porteria contraria. Entre
los remates mas comunes esta, por ejemplo,
el realizado con el empeine (cara interna o ex-
terna del pie). Este se puede ejecutar cuando
el jugador se halla en movimiento o en balén
parado, segun el momento del jugador, ya sea
en una jugada colectiva con sus comparieros
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0 en la ejecucion de un tiro libre. Es en esta
actividad donde los jugadores podrian estar
expuestos a algun tipo de lesion [7-9].

La practica del futbol de aficionados fre-
cuentemente se realiza en las calles, plazas,
canchas de futbol, sobre superficies duras.
En Lima se le conoce como “fulbito” a esta
practica, la cual es ejecutada en muchas oca-
siones sin considerar el uso adecuado de los
implementos reglamentarios. Esto conlleva
una desorganizacion de la practica deportiva,
mala alineacion de los segmentos corporales,
sobrecarga por ejercicio, practica inadecuada
de calentamiento, y el uso de una técnica poco
eficaz del gesto deportivo, que genera un so-
breuso de manera traumatica. Tales eventos
adversos son frecuentes y significativos en
la vida deportiva del futbolista, y tienen con-
secuencias en las articulaciones de rodilla y
tobillo, entre otros [10-12].

Asimismo, el dolor de rodilla o gonalgia es
el resultado de diferentes patologias que afec-
tan a las rodillas. Estas pueden incluir desde
lesiones traumaticas hasta enfermedades que
afectan a las superficies articulares [13]. Las
mas frecuentes son de origen microtraumatico,
con predominio de las tendinosas y musculares
[14].

Este padecimiento es un problema frecuente
y repetitivo tanto en futbolistas de competicién
como en aficionados. En el ambito del futbol, y
desde el punto de vista biomecanico, la rodilla
desempefa un papel importante dentro de la
practica deportiva; adopta distintas posiciones
de gestos deportivos, por lo que esta expuesta
a un fuerte y repetitivo estrés, a un enorme
desgaste, cuya carga continua provoca una
mayor predisposicion para sufrir lesiones y
enfermedades [15].

Por todo esto, en la mayoria de jugadores
que practican este deporte se observa con ma-
yor frecuencia una afectacion de los miembros
inferiores, lo que no ocurre en los miembros
superiores [16].

Este tipo de problema en el deportista de fut-
bol puede ser causado por factores intrinsecos,
es decir, con relacion a las caracteristicas del
propio futbolista: edad, sexo, peso corporal,
porcentaje de grasa e indice de masa corporal,
fuerza muscular, flexibilidad, control motor, etc.;
y, asi mismo, puede deberse a factores extrin-
secos: el ambiente, la superficie de juego, el
calzado deportivo, la posicidon del campo, las
infracciones del juego, etcétera [17].

Una lesion deportiva se relaciona muchas
veces con factores psicoldgicos fundamentales
en el ambito deportivo. Uno de ellos es la res-
iliencia, factor relacionado con la autoestima,
el afrontamiento, la motivacion y la ansiedad; y
otro es el apoyo social, por su estrecha relaciéon
con el rendimiento deportivo [18].

Por ultimo, este tipo de lesiones, pueden ser
prevenibles en el deportista amateur se si se
detecta de manera temprana. Es por ello, que
el presente estudio pretende determinar los
factores asociados a la presencia de dolor de
rodilla en jugadores de futbol amateur, perte-
necientes a un club deportivo en Lima, Peru.

Materiales y métodos
Tipo y diseno de estudio:

Estudio de tipo descriptivo, de disefio trans-
versal correlacional.

Poblacion de referencia:

La poblacion estuvo constituida por jugado-
res amateur de futbol pertenecientes al Club
Santa Luzmila, ubicado en la primera etapa del
distrito de Comas en Lima, Peru. La poblacién
disponible para la presente investigacion fue de
412 jugadores adultos amateur que pertenecen
al club de futbol Santa Luzmila de Comas.

La muestra requerida fue de 200 jugadores
amateur de futbol, obtenida a través de un
muestreo probabilistico aleatorio simple don-
de todos los seleccionados tuvieron la misma
oportunidad de participar.
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La seleccidon de los participantes se basoé
en los siguientes criterios: a) jugadores que
acepten participar libremente en el estudio,
previo consentimiento informado; b) jugadores
que asistan al Club Santa Luzmila con una
frecuencia mayor a un mes; y c) participan-
tes mayores de 18 afios, con presencia y/o
ausencia de lesiones musculoesqueléticas
anteriores. Entre los criterios de exclusién se
consideran jugadores menores de edad o que
presenten algun tipo de deformacion congénita
y/o problema mental.

Recoleccion de datos

Como instrumento se utilizé el cuestionario
Sit and Reach, cuya fiabilidad es de 0,89 a
0,9 y tiene como indicadores: a) bajo puntaje:
< 29,5; b) puntaje regular: 29,5-34; c) puntaje
aceptable: 34,1-38; d) puntaje bueno: 38,1-
43; y puntaje excelente: >43. Asi mismo, este
instrumento, por su habilidad de aplicacion y
su alta reproducibilidad, es una de las técnicas
de medicion mas empleadas en diferentes es-
tudios aplicados en la realidad peruana, sobre
todo por quienes no estudian simplemente la
flexibilidad [19,20].

Ademas, se utilizé una ficha de recoleccién
de datos, considerando el grado de instruccion,
edad y estado civil. Respecto de los factores
asociados se incluyeron, entre los intrinse-
cos, el indice de masa corporal (segun los
parametros de la OMS) y el acortamiento de
isquiotibiales (segun la prueba Sit and Reach);
entre los factores asociados extrinsecos fueron
considerados las lesiones previas en rodilla, el
calentamiento previo a la competencia, la fre-
cuencia del juego, el tiempo de practica depor-
tiva, la posicion de juego y el terreno de juego.

Proceso y analisis de datos

El plan de analisis e interpretacion de la
informacion incluyé lo siguiente:

Una vez obtenidos los datos, fueron tabu-
lados y procesados a través de un paquete
estadistico IBM SPSS V.23, para Windows 10.

Factores asociados a la presencia de dolor de rodilla en jugadores de futbol amateur...

El plan de analisis estadistico e interpreta-
cion de los datos fue un analisis univariado y
bivariado. En cuanto al primero, las variables
medidas en escala nominal se describieron
mediante frecuencia y porcentaje, mostrados
en las tablas. Las variables medidas en escala
numeérica fueron descritas mediante promedios,
desviaciones estandar, valor minimo y maximo.

En lo concerniente al analisis descriptivo
bivariado, para determinar la asociacion en-
tre variables medidas en escala nominal, se
empled la prueba de chi-cuadrado y la corre-
lacion de Pearson. Para corroborar si existe
asociacion entre estas variables, se considerd
estadisticamente significativo p < 0,05, y un
nivel de confianza del 95%.

Aspectos éticos

El presente estudio consideré los principios
de la bioética en la investigacion con seres
humanos. Asi mismo, se tuvo en cuenta la
autorizacion de los participantes, previa firma
del consentimiento respectivo, sobre la base
de haber sido informados acerca de los bene-
ficios y riesgos que demanda la investigacion
y mantenidos en confidencialidad los datos
extraidos. El proyecto fue evaluado por el Co-
mité de Etica de la Universidad Catélica Sede
Sapientiae, Lima, Peru.

Resultados

De los 200 participantes, el 81,5% (163) son
jugadores de futbol amateur de un club depor-
tivo en Comas que padecen dolor de rodilla, y
el 18,5% (37) no presentan dolor en la rodilla.

En cuanto a los factores intrinsecos, el es-
tado civil resulté estadisticamente significativo
(p=0,034). Sin embargo, las variables edad, gra-
do de instruccion, indice de masa corporal y acor-
tamiento de los musculos isquiotibiales fueron
estadisticamente no significativas (ver Tabla 1).

Acerca de los factores extrinsecos del dolor
de rodilla, los resultados estadisticamente
significativos son los siguientes: las lesiones
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previas (p=0,000) y el calentamiento previo
(0,000); en cambio, las variables tales como fre-
cuencia de juego, tiempo de practica posicion
del jugador y terreno demostraron una relacion
no estadisticamente significativa (ver tabla 2).

o [ 4
Discusion
A continuacion, se daran a conocer algunas
comparaciones con estudios de otros autores.
Son explicaciones basadas en contenido y

opiniones propias de los tesistas con relacion
a los resultados de la presente investigacion.

Respecto de los resultados del porcentaje
de personas con dolor de rodilla, el presente
estudio mostro un alto numero de participantes
con dolor en dicha parte del cuerpo en los ju-

gadores de futbol aficionado. Asi mismo, segun
investigaciones como las de Abdullatif [21] y
Zurita [22], la mayoria de los jévenes juegan
este deporte para entretenerse en su tiempo
libre y se van acomodando de acuerdo con
sus posibilidades e intereses en los diferentes
clubes y categorias de la competencia oficial
o aficionada; sin embargo, [23], en la mayoria
de clubes deportivos zonales se presenta una
inadecuada regulacion, que no garantiza una
adecuada preparacién académica y deportiva
a los deportistas [24]. Eso conlleva a que se
produzcan algunas lesiones en el aparato
locomotor.

Este es un punto muy sensible por cuanto
el futbol es el deporte mas popular del mundo
y es considerado un deporte relativamente

Tabla 1. Factores intrinsecos al dolor de rodilla en los jugadores de futbol
amateur pertenecientes a un club deportivo, en Comas (n = 200)

L. Dolor de rodilla
Factores intrinsecos Total
al dolor de rodilla Ausente Presente Valor p
N | % N | % N
Estado civil
Soltero 31 83,8 126 77,3 157
Casado 3 8,1 34 20,9 37
Divorciado & 8,1 8 1,8 6 0,034
Viudo 00 00 00 00 00
Grado de instruccion
Secundaria completa 17 459 69 54,1 86
Secundaria incompleta 2 54 13 94,6 15 0.974
Superior técnico 13 35,1 59 96,4 72 ’
Superior universitario 5 13,5 22 86,5 27
indice de masa corporal
Delgadez (> 17) 4 10,8 6 3,7 10
Normal (= 18,5) 28 75,7 127 77,9 155 0174
Sobrepeso (2 25) 5 13,5 30 18,4 85 '
Obesidad (= 35) 00 00 00 00 00
Acortamiento de los musculos isquiotibiales
Bajo (< 29,5 cm) 34 91,9 151 92,6 185
Aceptable (34,138cm) 8 00 12 00 15 0,876
Excelente (>43cm) 3 91,9 00 00 00
Edad 0,531
V. Min. 25 afos | 134,32+7,39
T * Media + desviacion estandar

Fuente: Elaboracion propia de los autores
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Tabla 2. Factores extrinsecos al dolor de rodilla en los jugadores de fatbol
amateur pertenecientes a un club deportivo, en Comas (n = 200)

; Dolor de rodilla
Factores extrinsecos Total
al dolor de rodilla Ausente Presente Valor p
N | % N | % N
Lesiones previas
Si 34 91,9 29 17,8 63
No 3 8,1 134 82,2 137 0,000
Calentamiento previo
Si lo realiza 13 35,1 148 90,8 161 0.000
No lo realiza 24 64,9 15 38,5 39 '
Frecuencia de juego
Nunca 00 00 00 00 00
Casi nunca 00 00 00 00 00
Aveces 7 18,9 65 39,9 72 0,20
Casi siempre 17 45,9 42 25,8 59
Siempre 13 35,1 56 34,4 69
Tiempo de practica
Menor a un afo 0 00 1 0,6 1
Un afio 0 00 00 00 00 0,633
Mayor de un afio 37 100 162 99,4 199
Posicion del jugador
Arquero 4 10,8 22 13,5 26
Central 6 16,2 29 17,8 35
Lateral 6 16,2 29 17,8 85 0,978
Delantero 12 32,4 48 29,4 60
Volante 9 24,3 88 21,5 44
Terreno de juego
Césped natural 25 67,6 91 55,6 116
Césped sintético 0 00 00 00 00 0,182
Empedrado 12 32,4 72 44 4 84

Fuente: Elaboracion propia de los autores

seguro para personas de todas las edades. No
obstante, en su practica se pueden producir
diversos tipos de lesiones, con diferentes me-
canismos de lesion, los cuales repercuten en
mayor o menor medida en la salud de quienes
practican el futbol [25].

De otro lado, acerca de los resultados de
los factores intrinsecos al dolor de rodilla, se
ha evidenciado que la variable “estado civil” es
estadisticamente significativa con respecto al
dolor en dicha parte de las extremidades infe-
riores. Ello se corrobora en estudios similares
como el de Abdullatif [21].

En cuanto a los resultados de los factores
extrinsecos al dolor de rodilla, la presencia de

Factores asociados a la presencia de dolor de rodilla en jugadores de futbol amateur...

cualquier lesién previa resulta estadisticamen-
te significativa al comparar el estudio realiza-
do con el de Meyers [26] y sabiendo que las
personas jovenes y solteras presentan mayor
disponibilidad de tiempo libre para poder de-
dicarse a esta actividad con mayor frecuencia
durante su tiempo de ocio [27, 28]. Por otra
parte, el tipo de terreno y el acortamiento
de isquiotibiales no fueron estadisticamente
significativos en el estudio, pero si en otros
como los de Jibaja [14], Ribeiro-Alvares [28],
Barriga [29] y Steffen [30].En la poblacién de
esta investigacion no se logré observar esa
significancia, pero quizas si en otros tipos de
poblaciones o en otros estudios a futuro sobre
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diferentes clubes deportivos. Por lo expuesto,
es preciso recalcar que la rodilla es una arti-
culacion compleja que desempena un papel
importante en cualquier deporte.

Conclusion

El dolor de rodilla presentado en los juga-
dores de futbol amateur, es de sumo interés
en la salud publica, el cual conllevaria en el
futuro algun tipo de discapacidad afectando
la funcionalidad del aparato locomotor. Los
resultados obtenidos permitiran gestionar el
desarrollo de programas preventivos en el
cuidado de la lesion de rodilla mejorando la
calidad de vida de los jugadores que forman
parte de la comunidad futbolistica amateur.

Asi mismo permitira el desarrollo del co-
nocimiento cientifico en cuanto al dolor de
rodilla en jugadores amateur, los mas vul-
nerables a cualquier tipo de lesidon musculo
esquelético.

Por ultimo, es importante concientizar en
el jugador de futbol amateur una adecuada
técnica de calentamiento previo a la compe-
tencia para asi prevenir cualquier lesion mus-
culoesquelética en el deportista y mejorar su
rendimiento deportivo.

Limitaciones

El presente estudio presenté un margen de
error del 5%; su disefio es de tipo transversal, lo
que no permitié seguir la muestra, recolectando
la informacién en un momento y tiempo unico.
Asi mismo, en la recoleccion de datos pudo
haberse presentado un sesgo de recuerdo en la
informacion obtenido en cuanto a la lesion que
ha sufrido el jugador o no llegue a recordar con
exactitud la lesidon que ha sufrido anteriormente
debido al tiempo transcurrido.

Conflictos de interés: los autores declaran,
no tener ningun tipo de conflictos de interés.

Fuentes de financiacion: el presente arti-
culo fue autofinanciado por los autores.
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