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Resumen:

Introduccion: El esguince de tobillo corresponde a una de las lesiones musculoesqueléticas mas frecuentes
durante la realizacion de alguna practica deportiva. Del total de las afecciones traumaticas de tobillo, el 40%
son producidas realizando algun deporte. La literatura muestra diferentes tipos de tratamientos kinesiologicos
utilizados para el manejo de esta afeccion, sin embargo, no existe consenso para un abordaje kinésico efectivo.

Objetivo: Establecer en base a la evidencia cientifica reciente, cudl es la intervencion kinésica mas efectiva
en deportistas con esguince de tobillo.

Metodologia: La estrategia de busqueda bibliografica empleada en este estudio hace uso exclusivo mediante
las siguientes bases de datos: PUBMED, SCOPUS, SPRINGER, SCIENCEDIRECT. Los documentos
encontrados se filtraron seglin criterios de inclusion y exclusion planteados en la presente investigacion.

Resultados: Todas las intervenciones kinesioldgicas para el tratamiento de esguince de tobillo en deportistas
muestran resultados positivos en la recuperacion de la lesion, sin embargo, los protocolos que involucran
resistencia de fuerza muscular y equilibrio muestran un mayor impacto en la recuperacion de esta afeccion.
Por otra parte, el vendaje funcional, aunque mejora la estabilidad articular, no genera una recuperacion
significativa si se utiliza como técnica tnica.

Palabras clave: Esguince de tobillo; tratamiento de rehabilitacion; terapia de rehabilitacion; inestabilidad
cronica del tobillo.

1. Introduccion

El esguince de tobillo corresponde a una de las lesiones musculoesqueléticas que ocurre con
mas frecuencia, especialmente en el ambito deportivo (1, 2) debido a la presencia de movimientos
con cambios de direccion, saltos y giros, lo que predispone a lesiones de esta articulacion (3-5). Del
total de las afecciones traumaticas de tobillo, el 40 % son producidas durante la realizacion de
alguna actividad deportiva (6, 7). Los deportes con mayor indice de lesién de esguince de tobillo
son el basquetbol con un 41,1%, fatbol americano con el 9,3% y futbol con el 7,9% (8-10). En
relacidon con la recuperacion de esta afeccion, se estima que en el 80% de los casos se logra una
recuperacion completa (14, 15) Las manifestaciones clinicas tipicas del esguince de tobillo son:
presencia de hematoma, incapacidad de mover la articulacion, alteraciones de la marcha,
sensaciones punzantes y, dolor que aumenta a la palpacion y movilizacion del segmento (16).

El tratamiento buscara siempre restablecer en lo posible la funcionalidad del segmento lesionado,
y este puede ser conservador o quirargico (15, 17). El tratamiento conservador (18) se utiliza
generalmente para los esguinces de tobillo de grado 1 y 2, ya sea utilizando técnicas de
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inmovilizacioén, posicionamiento de la articulacion, aplicacion de compresas frias (19) uso de
estimulacion eléctrica con o sin activacion muscular (20), intervenciones fisioterapéuticas, uso de
ortesis o utilizacion de vendaje (21), farmacos antiinflamatorios no esteroideos (AINEs) locales o
sistémicos, etc. El tratamiento quirargico es mas frecuente en lesiones mas graves (22). Sobre la
base de los antecedentes antes mencionados, el proposito de este estudio es establecer en base a la
evidencia cientifica reciente, cual es la intervencidon kinésica mas efectiva en deportistas con
esguince de tobillo.

2. Metodologia

El estudio se llevo a cabo mediante una revision bibliografica de tipo sistematica, retrospectiva
y descriptiva, la cual se centr6 en comparar distintos tipos de intervenciones kinésicas para el
tratamiento del esguince de tobillo, debido a que esta afeccion es la méas frecuente en los deportistas
(23). Respecto a cada articulo seleccionado se describio el tipo de intervencion segun dosificacion,
técnicas e instrumentos utilizados; también se compar¢ las diferentes terapias y se analizaron segiin
su efectividad asociada a las variables de estudio; dolor; Rango optimo de movimiento ROM;
equilibrio; marcha; propiocepcion y tipo de esguince.

Se realizo busqueda de documentos cientificos en base de datos PUBMED, SCOPUS, SPRINGER,
SCIENCEDIRECT y que cumplan con los criterios de inclusion a través de las siguientes palabras
claves: ankle sprain, treatment, therapy, epidemiology, physical activity, chronic ankle instability,
las que son transversales a todas las publicaciones en los distintos idiomas que incluya esta revision.
También se realiz6 una busqueda con criterios tales como: sexo (hombres y mujeres), edad (entre
15 a 40 anos).

Se incluyeron articulos cientificos publicados entre los afios 2017 a 2022 sobre tratamiento para
esguince de tobillo y su epidemiologia dentro del area deportiva, articulos publicados en idioma
inglés y espafiol, articulo sin restriccion con respecto al origen de publicacion, informacion
disponible en formato original y realizado en humanos participes de actividad fisica, datos de
deportistas sin cirugias previas en el tobillo lesionado, datos de deportistas sin alteraciones del
sistema neuromuscular. Se realizé la exclusion de articulo que refiere a tratamiento de tobillo en
personas no deportistas, articulos que no presentan origen cientifico, articulos que no presentan
texto completo disponible, articulos fuera del rango de afios de busqueda, articulos basados en
experimentacion con animales, datos de deportista que tengan patologias como: pie cavo varo,
déficit neuromuscular de los tendones fibulares, anomalias morfolédgicas de los tendones fibulares,
entre otras.

Para realizar la busqueda y seleccion de los articulos cientificos se utilizo el esquema que muestra
la Figura 1.
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Figura 1. Flujograma de seleccion de documentos.
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3.

Analisis de Resultados

Respecto a los articulos seleccionados, cada uno describe las técnicas empleadas para el
manejo de esguince de tobillo, sin embargo, no todos establecen la dosificacion de la terapia
aplicada en el tratamiento de los deportistas con dicha lesion. Por otra parte, ninguno de los articulos
muestra una terapia que causara mejoras en todas las variables seleccionadas en este estudio, aunque
las diferentes publicaciones analizadas sefialan que las terapias descritas presentaron gran
efectividad en el manejo del esguince de tobillo en deportistas.

Se realizd una comparacion de los resultados de las terapias relacionadas con el tratamiento de
esguince de tobillo, segin las variables de grado de esguince, dolor, equilibrio, ROM, fuerza,
funcionalidad, velocidad de marcha y propiocepcion. Se observaron diferencias significativas entre
las variables de estudio (p < 0.05), donde los autores Wang y colaboradores (24); Spencer y
colaboradores (25), compararon las variables pre-intervencion y post intervencion, mientras que
Kim y colaboradores (26), Rivera y colaboradores (27), Sarvestan, y colaboradores (28), Sarvestan,
y colaboradores (29), contrastaron los resultados de los usuarios antes y después del tratamiento.
So6lo se describieron variables de dolor en el tratamiento realizado por los autores Wang y
colaboradores (30), utilizando el cuestionario FAOS para cuantificar el sintoma. Respecto a los
autores D’Hooghe, y colaboradores (31), estos no especifican los resultados de las variables. Por
otra parte, ningin estudio establece el grado de esguince de tobillo considerado para las

intervenciones.

En la tabla 1 se describen las terapias aplicadas y la variedad de efectividad de cada una de ellas,
donde los articulos de Wang y colaboradores (30), Spencer y colaboradores (25), Kim y
colaboradores (26), Rivera, y colaboradores (27), Sarvestan y colaboradores (28, 29) demostraron
tener altas tasas de efectividad luego de la intervencion de las técnicas descritas.

Tabla 1: Analisis de la literatura seleccionada sobre las terapias aplicadas y su efectividad para la disminucion de los
efectos del esguince de tobillo.

Autor

Terapia

Efectividad

Wang, H. et al

Kim, M. K, et.
al (2017) (26)

Sarvestan, et. al

(2021) (30)

Spencer, et. al

(2020) (25)

Rivera, et. al

(2017) (27)

(2020) (28)

Entrenamiento de resistencia y
equilibrio

Ejercicios de resistenciay uso de
“Biomechanical Ankle Platform
System” (plataforma de
equilibrio).

Uso de vendaje de equilibrio de
tobillo con kinesiotape

Entrenamiento  propioceptivo
para la prevencion de lesiones a
nivel de tobillo.

Efectos del kinesiotape de
tobillo en la estabilidad de
tobillo en equilibrio unilateral.

El entrenamiento EE fue mas eficaz que EF para mejorar el
equilibrio dindmico. Por lo tanto, se debe enfatizar la EE en
lugar de la EF para proporcionar alivio del dolor y restaurar la
funcioén para el retorno a las actividades deportivas.

Las 3 intervenciones de rehabilitacion utilizadas en nuestro
estudio mejoraron el equilibrio y la funcioén. Sin embargo, la
evidencia para apoyar una intervencion superior fue limitada.

La aplicacion de cinta de equilibrio de tobillo con kinesiotape
aumenta instantaneamente la capacidad de caminar en los
deportistas con esguinces de tobillo severos. Por lo tanto, la
cinta kinesiotape es una alternativa util para prevenir y tratar
el esguince de tobillo severo en deportistas.

El entrenamiento propioceptivo segiin la evidencia es efectivo
para reducir las tasas de incidencia de lesiones de tobillo en la
poblacion deportista.

La aplicacion aguda del KT proporciona soporte mecanico
lateral al tobillo, disminuyendo la velocidad de balanceo del
plano frontal y disminuyendo la magnitud de la activacion
muscular mejorando la estabilidad articular estatica del tobillo.
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Sarvestan et. al ~ Utilizacion de 2 tipos de Lacinta KT seidentifica como un medio con mayor relevancia

(2018) (29) vendajes funcionales en tobillo para mejorar el rendimiento de la agilidad en comparacion con
de deportistas: Kinesiotape (KT) 1la cinta AT en atletas con esguince de tobillo, sin embargo, el
y Athletic (AT) uso de KT y AT podrian ser beneficiosos para no lesionarse en

actividades deportivas, tanto en hombres como en mujeres.

KT: Kinesiotape; AT: Athletic tape; EE: balance training; EF: resistance training

4. Discusion

El objetivo de este estudio era identificar, segin la evidencia cientifica reciente, cual es la
intervencion Kinésica méas efectiva para abordar el esguince de tobillo en deportistas. Respecto al
analisis de la evidencia cientifica basada en siete autores, se observa que Wang y colaboradores
(30); Spencer y colaboradores (25); Rivera y colaboradores (27) y Sarvestan y colaboradores (28,
29), muestran la dosificacion para el tratamiento considerando la frecuencia, cantidad de series y
repeticiones de cada tratamiento. Sin embargo, ninguno de los autores abordé todas las variables
consideradas en este estudio. Es importante mencionar que los autores Wang y colaboradores (30),
fueron los que incluyeron mas variables en su estudio, como: dolor, equilibrio, fuerza y
funcionalidad de la marcha. Por el contrario, los autores Rivera y colaboradores (27) y Sarvestan y
colaboradores (29) solo consideraron las variables de propiocepcion y equilibrio respectivamente.
Cabe destacar que Kim y colaboradores (26) y Sarvestan y colaboradores (29) indicaron el grado
de esguince de tobillo que fue tratado (grado 2). El resto de las publicaciones no aportan datos
suficientes. Con respecto a los enfoques de evaluacion entregados por las investigaciones
analizadas, se observa una diferencia entre los autores en la manera de evaluar a los participantes
de sus trabajos, mostrando que hay una debilidad en la aplicacion de una pauta de seguimiento para
esta lesion. Esta inconsistencia puede deberse a que los estudios comparados se diferencian en los
afios de publicacion.

Respecto al abordaje kinésico, se observa que en tres de los articulos analizados se utilizo el vendaje
funcional dentro de sus intervenciones. Por otra parte, Kim y colaboradores (26), y Sarvestan, y
colaboradores (28,29,32), reportan una mejora en la marcha del deportista de manera significativa
con el uso de vendaje funcional, producto a una mejor estabilidad del tobillo, balance y activacion
muscular del complejo articular del tobillo (24,33). De acuerdo con estos datos, se puede inferir que
el uso de vendaje funcional puede ser util para evitar agravar la lesion y entregar mayor estabilidad
en un tobillo lesionado, sin embargo, existe poca evidencia que apoye la técnica como tratamiento,
por lo que se requieren mas estudios que permitan establecer la viabilidad del uso del vendaje
funcional.

Por otra parte, los diferentes autores reportan una leve mejora en el equilibrio en contraste con otras
variables después de aplicar un protocolo de intervencion terapéutica. Por ejemplo, Wang y
colaboradores (34, 35) compararon el trabajo de fuerza y resistencia versus equilibrio, y hallaron
que este ultimo tuvo levemente mejores resultados. Segun el estudio realizado por Wang y
colaboradores (30) se demostro la efectividad del entrenamiento de equilibrio en deportistas con
esguince de tobillo. Después de 6 semanas de entrenamiento para la inestabilidad cronica de tobillo,
se logré mejorar la capacidad de equilibrio dindmico, la excitabilidad de las neuronas motoras y la
inhibicion presinaptica de una sola extremidad, informando cambios positivos y una disminucion
significativa en la recurrencia de esta lesion. Por otra parte, las intervenciones realizadas por
Spencer, et. al (25) mostraron mejoras en cuanto al equilibrio y funcionalidad del tobillo afectado,
sin embargo, la evidencia para apoyar una intervencion sobre otra fue limitada. El trabajo realizado
por Rivera y colaboradores (27), demostrd que el entrenamiento propioceptivo era efectivo para
evitar en un 13% el riesgo de esquince de tobillo en comparacion con los que no lo realizaron. Las
investigaciones realizas por Kim, et. al (26) y Sarvestan y colaboradores (28, 29) utilizaron vendaje
funcional en su intervencion, si bien este no es un tratamiento, de igual forma mostro ser efectivo
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para aumentar la estabilidad e inmovilizacion del tobillo. Finalmente se destacan los estudios de
Wang y colaboradores (30), Spencer y colaboradores (25) y Rivera, et. al (27), los cuales
evidenciaron tener altas tasas de efectividad luego de las intervenciones descritas.

Si bien los tratamientos propuestos por los diferentes estudios logran ser efectivos, falta incorporar
un seguimiento del deportista lesionado para lograr una evidencia mas robusta que avale sus
resultados y beneficios.

5. Conclusiones

Todas las intervenciones kinésicas planteadas en los diferentes estudios para la recuperacion
de un esguince de tobillo en deportistas muestran ser efectivas en mayor o menor grado.

Las técnicas de entrenamiento que involucran resistencia y equilibrio resultan ser las que muestran
mayores efectos significativos en gran parte de las variables estudiadas en esta revision.

El vendaje funcional, aunque mejora la estabilidad del tobillo, no muestra mayor impacto en la
recuperacion del esguince de tobillo en deportistas como tratamiento por si solo.
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