J r I ANO 16 - NUMERO 49 - 2do SEMESTREi 2020 - ISSN 2075-8944

https://doi.org/10.52428/20758944.v16i49.352

Boliviano de Ciencias

Articulo Cientifico

Biomecanica de la rodilla y el ciclo de la marcha
Knee’s biomechanics and the gait cycle

Celeste B. Arévalo 1. Cristiam W. Urena 2.

1. Ingenieria Biomédica. Universidad Privada del Valle, Cochabamba amc2014990@est.univalle.edu
2. Ingenieria Biomédica. Universidad Privada del Valle, Cochabamba umc2018068@est.univalle.edu

RESUMEN ABSTRACT

La biomecanica es una disciplina que estudia Biomechanics is a discipline that studies
el movimiento del cuerpo en sus diferentes the movement of the body in its different
circunstancias. Larodilla se encuentracompuesta circumstances. The knee is made up of different
por diferentes estructuras, huesos, ligamentos, structures, bones, ligaments, menisci, and
meniscosy musculos que proporcionan movilidad muscles that provide mobility and stability to this
y estabilidad a esta articulacion, solo realizando joint. According to studies, the knee only performs
movimientos de flexion y extension. El enfoque flexion and extension movements. The functional
funcional relacioné al escenario observado y approach related to the scenario observed and
evaluado por el examinador o referido para evaluated by the examiner or referred to the
el paciente con ayuda de cuestionarios. Con patient with the help of questionnaires. With
estudios de la marcha humana se define como studies of human gait, it is defined as bipedal
locomocidn bipeda con actividad alternadadelos locomotion with alternating activity of the lower
miembros inferiores, que se caracteriza por una limbs, characterized by a succession of double
sucesion de doble apoyo y de apoyo unipodal. El  support and unipodal support. The objective
objetivo de este trabajo consistid en la aplicacion  of this work was to apply easy-to-use tools to
de herramientas de facil manejo para realizar perform a basic assessment of the upper and
una valoracién basica, de las extremidades lower extremities and the gait cycle. Through
superiores e inferiores y del ciclo de la marcha. the Kinovea and SkillSpector programs, the
Mediante los programas de Kinoveay SkillSpector studies were checked to assess normal gait in two
se evidenciaron los estudios para valorar una dimensions,aswellasallow kinematic and kinetic
marcha normal en dos dimensiones que también evaluation of flexion and extension of the ankle
permita la evaluacién cinematica y cinética de la and knee joints. In addition, it has been tried to
flexiony extensidn de las articulaciones del tobillo  determine if there is kinematic asymmetry during
y la rodilla. Ademas, demostrar si existe asimetria a walk, checking the values of only one side of
cinematica durante una caminata, comprobando the leg that were analyzed. Three students and
los valores solo de un lado de la pierna que se two volunteers were analyzed in different phases.
analizo. Tres estudiantes y dos voluntarios fueron ~ With the help of the programs that were managed,
analizados en diferentes fases. Con ayuda de los differences were demonstrated to detect changes
programas usados se comprobo diferencias para in a knee flexion-extension as in a gait cycle. And
detectar los cambios en una flexo-extension de following the line of previous studies, it was found
rodilla como en un ciclo de la marcha. Y siguiendo  that there is no kinematic asymmetry during the
la linea de estudios anteriores se comprobd que  gait cycle.

no existe asimetria cinematica durante el ciclo de

la marcha. Keywords: Extension. Flexion. Gait. Kinematics.
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INTRODUCCION

La biomecanica segun Martinez y Martinez (2019)
es una disciplina que estudia el movimiento
del cuerpo en sus diferentes circunstancias,
es decir, esta ciencia trata de analizar la
actividad del ser humano y la respuesta que
tiene nuestro organismo ante esto. La rodilla se
encuentra compuesta por diferentes estructuras,
huesos, ligamentos, meniscos y musculos que
proporcionan movilidad y estabilidad a esta
articulacion.

Segln Bernabé (2017) la rodilla se trata de
una articulaciéon que dispone de un grado de
libertad; es decir, solo realiza movimientos
de flexion y extension. Sin embargo, también
dispone de un segundo grado de libertad, puede
realizar movimientos de rotacion, pero con una
peculiaridad, solamente si la rodilla se encuentra
en flexion, pero estos son bastante limitados.

No se puede considerar el impacto de las
afecciones de la rodilla de forma aislada solo
sobre esta articulacion de acuerdo con Chatrenet
(2013), lo que obliga a considerar el conjunto
de las consecuencias funcionales sobre el
miembro inferior. El enfoque funcional se basa
en el escenario observado y evaluado por el
examinador o referido por el paciente con ayuda
de cuestionarios.

La articulacion del tobillo es una de las mas
congruentesy, por tanto, de las mas estables de la
extremidad inferior. Segin Viladot (2003), a través
de ella se realizan los movimientos de flexion y
extension del pie. El astragalo es el hueso del pie
que soporta la carga en el segmento posterior.
El cuneiforme se aloja en la mortaja del tobillo
formada por los maléolos de la tibia y el peroné.
En la seccidon referida al tobillo, de acuerdo
con estudios de Caillet (2006), cuando el pie se
dorsiflexiona, la porcion anterior del astragalo
se interpone entre los maléolos y ensancha la
mortaja. En la flexion plantar, la mas estrecha
porcidn posterior del astragalo entra en la mortaja
y se acerca a los maléolos de esta.

Sanz (2018) indica que la marcha humana es
un modo de locomocién bipeda con actividad
alternada de los miembros inferiores, que se
caracteriza por una sucesion de doble apoyo y de
apoyo unipodal. La locomociéon humana normal
se ha descrito como una serie de movimientos
alternantes, ritmicos, de las extremidades y del
tronco que determinan un desplazamiento hacia
delante del centro de gravedad.

En este trabajo se presenta el manejo y estudio
de dos sistemas de analisis basados en filmacion
y capturas en camaras, mediante pruebas
de evaluacién de marcha, como el de flexion
extensiondelarodillaaestudiantes. Estosestudios
pretenden aportar al desarrollo y validacion de
estos tipos de sistemas de evaluaciones para los
estudios respectivos. Se espera que el sistema
Kinovea permita realizar este tipo de pruebas
a personas que residen en zonas alejadas o de
dificil acceso, sin la necesidad de trasladarlas a
un laboratorio de analisis de movimiento para
evaluar su patron de marcha cuando lo requieren.

El programa Kinovea ha sido ideado para mejorar
el rendimiento en los deportes y a su vez detectar
problemas biomecanicos, siendo posible analizar
todos los movimientos. Esta especialmente
dirigido a deportistas, entrenadores o médicos
deportivos. Gracias a sus diferentes opciones se
puede realizar un estudio completo de los videos,
detectando errores o detalles de procedimiento
mejorables. Es posible estudiar trayectorias,
gestos, posturas. El software tiene soporte para
multiples formatos como AVI, MPG, MOV, WMV,
MP4, MKV, VOB o 3GP, y es capaz de utilizar
diferentes algoritmos de compresion como DV,
DivX, Xvid, H.264 o M-JPEG. También cuenta con
soporte para formatos de alta definicion.

Dentro de sus principales funciones se tienen:

o Posibilidad de comparar o sincronizar dos
videos entre si para observar las diferencias
de procedimiento.

o Cambiosdeperspectiva,dibujosycomentarios
sobre las imagenes.
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o Crea ajustes de imagen y zoom sobre los
movimientos para captar hasta el mas minimo
detalle.

« Utiliza cronémetros para calcular tiempos
o dibuja trayectorias sobre los gestos que
permitan detectar errores.

Segln Bravo et al. (2016) los métodos mas

comunes para una adecuada captura del

movimiento humano en dos o tres dimensiones
requieren de un entorno de laboratorio y la

fijacion de marcadores, accesorios o sensores a

los segmentos corporales. Sin embargo, el alto

costo de estos equipos es un factor limitante en
diversos entornos de trabajo. Sistemas de captura

de movimiento como Microsoft Kinect presentan
un enfoque alternativo a la tecnologia de captura
de movimiento. No obstante, se cuenta con mas
accesos a estos diversos analisis biomecanicos
tales como el SkillSpectory el Kinovea, es asi como
estos dan un enfoque alternativo a la tecnologia
de captura de movimiento.

METODOLOGIA

El presente estudio de investigacion se realizo
en octubre del 2018. Se realizd el estudio de tres
estudiantes (Tabla 1), de la carrera de Ingenieria
Biomédica Universidad Privada del Valle,
Cochabamba.

Tabla 1. Nombres, altura y observaciones de los estudiantes para el diagnostico

Nombre de los Altura Observaciones
estudiantes

William 1,74 m Cuando caminaba se observaba un pequefo espacio
entre sus rodillas.

Celeste 1,62 m Cuando caminaba buen tiempo o estaba de pie por un
largo tiempo presentaba dolor en la planta del pie.

Kevin 1,83 m Cuando existia flexién y extension se producia un sonido
en la rodilla.

Fuente: Elaboracion propia, 2019.

1. Pasos para un analisis de flexion y extension
de larodilla
El enfoque de

esta experimentacion es

cuantitativo, debido a que como mencionan
Hernandezetal.(2010),se procedealarecoleccion
de datos cuantitativos y el andlisis de estos, es
estructurado y predeterminado. Es de disefio
transversal, debido a que es llevada solo en un
corto periodo de tiempo.

Se obtuvieron marcadores de la impresora 3D
en Univalle, los cuales fueron colocados como
puntos de referencia en algunas partes de las
extremidades inferiores. Se utilizaron entre
6 a 8 marcadores (Figura 1) para tomar con
mayor precision los datos de cada estudiante.
La ubicacion de los marcadores corresponde:
a la cadera, la rodilla, el tobillo y la posicidon del
metatarso del pie en cada una de las piernas.

Figura 1. Ubicacion de los marcadores

Fuente: Elaboracion

ropia, 2019.
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Cada uno de los estudiantes se colocd ropa
ajustada, de preferencia de color oscuro para que
los marcadores sobresalgan, se distinguieran y
no se muevan ninguno de ellos, al momento de
la grabacion y a su vez resalten con el fondo. Los
marcadores fueron colocados sobre la vestimenta
en la posicion que estan asignados de la parte

de estudio. Se trazd una linea con cinta aislante
en el suelo la cual tenian que seguir como
referencia (Figura 2). También, cuando se realiz6
la grabacidn, se tuvo en cuenta el marco de
calibracion que abarque todo el espacio sobre el
cual se realizaron los movimientos considerados.

Figura 2. Desplazamiento del estudiante sobre la linea de evaluacion

Fuente: Elaboracién propia, 2019.

Después de contar con las filmaciones, se procesé
el video con ayuda del programa SkillSpector,
herramienta Gtil para realizar este analisis
biomecanico. El Ginico requisito que se requiere es
un dispositivo de captura de video, pudiendo ser
una camara web o una camara digital; asi como
un software libre sin necesidad de registrarse y
sin caducidad de uso, porque permitio crear junto
con el programa Kinovea de cada fase. Con cada
uno de estos se realizd un analisis de variables
para estudiar la flexion y extension de la rodilla
en cada uno de los estudiantes. Actualmente, no
existe una version disponible para los sistemas
operativos Mac OS X, ni para GNU/Linux.

El video fue grabado alrededor de 30 segundos
0 menos, terminando con las grabaciones, se
cambiaron los formatos de estos, de MP4 a AV,

porque solo con ese tipo de formato se podia subir
el video al programa SkillSpector version 1.3.2.
Una vez ya cambiados los formatos, los videos se
subieron, este programa permite analisis en 2D
y 3D mediante la digitalizacién semiautomatica
y permite calcular variables cinematicas tanto
lineales como angulares.

2. Pasos para un analisis en un Ciclo de la
Marcha

Se colocaron marcadores en partes especificas del
cuerpo para observar la movilidad de la persona
de estudio, para esta prueba se recomendd
hacerlo con una ropa ajustada al cuerpo de forma
que los marcadores no se muevan y tengan una
medicion exacta en el programa (Figura 3).
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Figura 3. Ubicacion requerida de los marcadores. 3a vista frontal. 3b vista lateral

Fuente: Elaboracion propia, 2019.
2.1. Planosdel cuerpo Humano Seglin Ortiz (2014), existen tres tipos de planos:
Existe una relacion entre los ejes y planos, la sagital, pasa desde el frente hasta la espalda
cual se basa en que cuando un movimiento se del cuerpo creando un lado izquierdo y un lado
produce en un determinado plano, la articulacién  derecho del cuerpo; frontal, conocido también
se mueve o gira sobre un eje que se encuentraa <como plano lateral atraviesa el cuerpo de un lado
90° respecto de dicho plano. a otro creando un lado adelante y un lado atras; y
transversal, atraviesa el cuerpo horizontalmente
dividiendo el cuerpo en dos segmentos, uno
arribay otro abajo (Figura 4).

Figura 4. Los tres planos del movimiento. 4a Plano Sagital. 4b Plano Frontal. 4c Plano
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Fuente: Elaboracidn propia, 2019.
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Fuente: Marieb, 2008.

2.2. Ejes del cuerpo Humano

Delmismomodoquelosplanos,se puedeobservar
tres ejes de movimiento. Segln Azevedo (2019).
El Eje Sagital, se refiere al eje anteroposterior
ventrodorsal; es decir, que atraviesa el cuerpo
de adelante hacia atras, en direccidén horizontal,
y es perpendicular a los planos coronales. El Eje
Longitudinal, también denominado craneocaudal

o superoinferior, es de direccidn vertical, como
una flecha que atraviesa el cuerpo desde el
punto mas alto del craneo en direccidn a los pies,
pasando por el centro de gravedad del cuerpo.
El Eje Transverso, también conocido como latero
lateral, tiene direccion horizontal. Va desde un
lado del cuerpo al otro, perpendicular a los planos
sagitales (Figura 5).

Figura 5. Los tres tipos de ejes del movimiento: Eje anteroposterior, eje vertical y eje transversal

Plano sagital

Plano frontal ——

Plano trans\re%

Eje sagital)

Eje lengitudinal

Eje transversal

Fuente: Jones O, 2018.

Journal

Boliviano de Ciencias




ANO 16 - NUMERO 49 - 2do SEMESTRE, 2020 - ISSN 2075-8944

Journal e

Boliviano de Ciencias

Se realizan varias grabaciones con un teléfono concluido, se pasa a la computadora y luego al
movil de la persona de estudio para obtener un programa Kinovea, ultimado el analisis, el video
video donde el ciclo de la marcha no sea fingido se guarda en el formato MKV.

y su desplazamiento sea natural, el video grabado

con el movil se guarda en MP4 (Figura 6). Una vez

Figura 6. Secuencia de pasos para el estudio de la pisada. 6a fase de contacto inicial. 6b fase
inicial de apoyo. 6c fase media del apoyo. 6d fase final del apoyo. 6e fase previa a la oscilacion

Fuente: Elaboracion propia, 2019.
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RESULTADOS

Segln Pefia et al. (2006) en particular, y debido
a la relativa incongruencia de las superficies
auriculares, los ligamentos juegan un papel
importante en la estabilidad de larodilla a lo largo
de todo el rango del movimiento. Cada ligamento
juega un papel distinto en dicha estabilidad
restringiendo el movimiento de la rodilla en mas
de un grado de flexion ante las cargas externas.
De esta forma la estabilidad completa de la
articulacion depende de la contribucion de cada
uno de los ligamentos de forma individual y de la
interaccion de uno con otros. Otro componente
importante son los meniscos, muchas de estas
funciones se realizan gracias a la capacidad de
los meniscos de transmitir y distribuir las cargas
sobre el platillo tibial. Se presentan, en primer
lugar, los valores de las variables que definen las
flexiones y extensiones reales en el espacio entre
los puntos definidos en la filmacion de estos.
Posteriormente, se presentan los resultados de
las variables escaladas.

Se analizo el inicio de la marcha de todos los
estudiantes, se observa que tienen un impulso
distinto, esto podria darse de acuerdo con la
contextura de cada persona como el de la fuerza
que inicia sus pasos, entre otros se observo
también que los pasos variaban de acuerdo con la
estatura de cada uno, por lo que se demostré de
manera muy clara en los estudios proximamente
mostrados. Por ultimo, también existio variaciones
de flexion y extension de la rodilla, al igual que
al momento de descanso de la marcha, porque
cada uno de los sujetos de estudio en su forma de
movilizarse e inmovilizarse fueron muy diferentes
al momento de empezar su ciclo de marcha.

Como se observa en la Figura 7, en la marcha
hubo una ligera variacion en los pasos, ya que al
comienzodesumarchanofueconmuchoimpulso,
su ultimo paso fue disparejo por la falta de espacio
que se deseaba, ademas en observaciones no
existié una variacion con mayor deformacion en
cuanto al ciclo de marcha teniendo en cuenta que
tiene una alteracion ortopédica llamada GENU
VARO (piernas arqueadas).

Figura 7. Flexion y extension de la rodilla en un ciclo de marcha

Eje X (cm)

Fuente: Elaboracion propia, 2018.

En la Figura 8, se analizd que la estudiante
poseia una mayor precision al momento de
caminar y sus pasos fueron mas simétricos; sin
embargo, al igual que la Figura 7, se observé una

diferenciacion al inicio y al final de la grafica, que
estaria relacionada a la variable de la fuerza que
aplicé al iniciar sus pasos en el trayecto.
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Figura 8. Flexion y Extension de la rodilla en un ciclo de marcha
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Fuente: Elaboracion propia, 2018.

EnlaFigura9seanalizd que los pasos son mayores
debido a la contextura fisica del estudiante, su
estatura era la mas alta entre los tres estudiantes,
en el estudiante hubo simetria en los pasos,
pero también existié una ligera diferenciacion
al principio y final de ciclo de marcha, entre el

trayecto que caming, la rodilla vari6 mucho en
cuanto a su analisis cinético, porque siendo mas
detallados, se percibié aunque fuera de una
manera sutil, la rodilla tenia un severo ruido al
momento de caminar por el respectivo trayecto.

Figura 9. Flexion y Extension de la rodilla en un ciclo de marcha

Eje Y (cm)

- . e
4100 120 140

80%

Eje X (cm)

Fuente: Elaboracion propia, 2018.

Se observd que al comienzo de la marcha
todos tienen un impulso distinto, esto debid
proporcionarse de acuerdo a la contextura de
cada persona como el de la fuerza que inicia sus
pasos, entre otros los pasos que variaban de
acuerdo a la estatura de cada uno, con esto se
lo demostré de manera muy obvia en la grafica

grupal, y por ultimo, también existe variacion de
flexion de la rodilla al igual que al momento de
frenar la marcha, porque cada uno fue diferente
al momento de frenar o avanzar en su ciclo de
marcha, incluyendo la velocidad con el que fue
realizada (Figura 10).
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Figura 10. Flexion y Extension de la rodilla en un ciclo de marcha grupal

Eje X (cm)

Fuente: Elaboracién propia, 2018.

b) Ciclo de la marcha

Segln las investigaciones de Yafiez (2018), la
marcha constituye un proceso complejo, ya
que requiere de la interaccion y el adecuado
funcionamiento de diferentes estructuras y
sistemas corporales. Existen dos requisitos basicos
que son necesarios para la marcha de cualquier
persona, sin importar cuan distorsionada sea
debido a alguna patologia. Estos requisitos son:
el movimiento periddico de cada pie desde una
posicion de soporte a la siguiente, y fuerzas

de reaccion de la superficie aplicadas a los
pies suficientes para el soporte del cuerpo. El
movimiento periddico de las piernas es la esencia
de la naturaleza ciclica de la marcha humana.

En la Figura 11 se muestran los resultados
obtenidos en el presente estudio. En primer
lugar, se presentaran los resultados de la marcha
a velocidad normal, para continuar con los
siguientes pasos:

Figura 11. Evaluacion del ciclo de la marcha. 11a sujeto de prueba en reposo. 11b preparacion

de las plantas de los pies. 11c traectoria de la caminata.

a

Vg b o

i

-

Fuente: Elaboracién propia, 2018.
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Prat y Sanchez (2018) mencionan que durante el
ciclo completo de la marcha cada pierna pasa por
dos fases: la fase de apoyo y la fase de oscilacion.

1) La fase de apoyo

Es aquella en la que el pie se encuentra en
contacto con el suelo. Comienza con el contacto
inicial y finaliza con el despegue del ante pie.
Nufiez y Llanos (2007) la duracidén de esta fase
en condiciones normales supone un 60% del
ciclo (dependiendo siempre de la velocidad que
adopte la persona).

2) La fase de oscilacion

Es aquella en la que el pie se encuentra en el aire,
al tiempo que avanza, como preparacion para el
siguiente apoyo. Para los estudios de Viladot et al.
(2005), esta fase tiene lugar desde el instante de
despegue del ante pie hasta el siguiente contacto
con el suelo. La duracion de esta fase es de un
40% del ciclo.

Segln estudios de Kottke et al. (1995), la duracion
de estas fases es relativa pues, como se menciond,
depende fuertemente de la velocidad, de forma
que cuando aumenta la velocidad aumenta la
proporcion de la fase de oscilacion frente a la fase
de apoyo de manera que desaparece la fase de
doble apoyo iniciando asi la carrera (Figura 12).

Figura 12. Fases del ciclo de la marcha

62 % de Soporte

38 % Balanceo

Fuente: Elaboracion propia, 2018.

Cuandoserealizé el ciclodelamarchase procedid
a realizar secuencias de pasos que detalladas
mas adelante. Una zancada estd formada por
dos intervalos de apoyo bipodal y dos de apoyo
monopodal, uno por cada pie. Segun los estudios
de Jacobs (1972) y Murray (1966) la zancada
derecha empieza con el contacto inicial del pie
derecho con el suelo y termina con el contacto
inicial consecutivo del pie derecho con el suelo.

La zancada izquierda comienza con el contacto
inicial del pie izquierdo con el suelo y termina con
el contacto inicial consecutivo del pie izquierdo
con el suelo.

Para dicha evaluacion, se procedié a realizar
los diferentes calculos (Tabla 2) que se tomaron
del sujeto de prueba para sacar un promedio
estandar.
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Tabla 2. Calculos de la zancada

EVALUACION DEL PASO LARGO O ZANCADA
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1° Zancada 2° Zancada 3° Zancada Promedio
Zancada lzquierda 104,3 116,7 93 104.6
Zancada Derecha 84 1185 114,3 105.6

Fuente: Elaboracion propia, 2019.

contactoinicial de una extremidad hasta el mismo
evento de la otra extremidad (Tabla 3).

Un paso corto, segun estudios de Aguilar et al.
(2011), es una distancia lineal en metros desde el

Tabla 3. Calculos del paso corto

EVALUACION DEL PASO CORTO

1° Paso 2° Paso 3° Paso Promedio
Longitud lzquierda 45 58,5 56 532
Longitud Derecha 60 58,5 36,5 51,6

Fuente: Elaboracion propia, 2019.

« Ancho de paso o Amplitud de base: la distancia
entre ambos pies, generalmente entre los
talones, que representa la medida de la base
de sustentacion y equivale a 5 a 10 centimetros,
relacionada directamente con la estabilidad
y el equilibrio (Tabla 4). Como la pelvis debe

desplazarse hacia el lado del apoyo del cuerpo
para mantener la estabilidad en el apoyo medio,
una base de sustentacién estrecha reduce el
desplazamiento lateral del centro de gravedad
(Cerda, 2010).

Tabla 4. Calculos de ancho de paso

EVALUACION DEL ANCHO DE PASO

1° Paso 2° Paso 3° Paso Promedio
Ancho lzquierda 16,5 11,5 13 13.6
Ancho Derecha 14.5 11,6 17,3 145

Fuente: Elaboracion propia, 2019.

« Angulo del paso o angulo de la marcha: (Tabla un 4ngulo con la linea de progresién (linea de
5): se refiere a la orientacion del pie durante direccion de la marcha); normalmente, esta entre
el apoyo. El eje longitudinal de cada pie forma 5°y 8°(Daza, 2007).
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Tabla 5. Calculos del Angulo de paso

EVALUACION DEL ANGULO DE PASO

1° Paso
Angulo Izquierda 4,7°
Angulo Derecha 52

2° Paso Promedio
4.5° 4.6°
4.5° 4.7°

=l

Fuente: Elaboracién propia, 2019.

Entre las patologias mas sobresalientes que se
mencionan:

- Alteraciones del pie

a) Pie Plano: Cuando se produce una pérdida o
hundimiento del arco plantary se apoya la planta
completamente sobre el suelo. Con frecuencia
se acompafia de alteraciones en la normal
alineacion del taldn, siendo lo mas frecuente el
desplazamiento hacia fuera del mismo o valgo.
b) Pie Cavo: Esta caracterizado por un aumento
del arco del pie. El apoyo de la planta se realiza en
menos zonas de los habituales.

c) Pie Valgo: Esta alteracion se caracteriza por una
desviacion hacia dentro respecto al eje sagital del
cuerpo debido a que se hunde el arco interno y
hay un apoyo excesivo en la cabeza del primer
metatarsiano (Mitzi, 2016).

- Alteraciones de la rodilla

a) Recurvatum de rodilla: Es la hiperextension
de rodilla mayor a 10 grados.

b) Valgo: Desviacidn axial frontal que se aleja de
la linea media.

¢) Varo: Desviacion axial frontal que se acerca a la
linea media (Mitzi, 2016).

DISCUSION

Flexion y extension de la rodilla

Para el modelo de seis grados de libertad segtin
Cervero et al. (2005) explica de modo simplificado
la cinematica de la articulacion. Los modelos
basados en estudios por Resonancia Magnética
Nuclear (RMN), sin embargo, tratan de acercarnos
aunavision muchomasfisiologicadel movimiento
de la rodilla. Vista la dificultad en entender la
biomecanica en general, el intentar afiadir los

componentes musculares y ligamentosos, no
haria mas que complicar la exposicién hasta un
punto en el que la comprensidén podria resultar
muy dificil, razén por la que el estudio se centré
Unicamente en el funcionalismo 6seo.

En el estudio del analisis isocinético de la flexo-
extension de la rodilla para Slocker De Arce
et al. (2002), se analizarob la fuerza muscular
isocinética de la articulacion de la rodilla y las
variables antropométricas mas significativas
de los individuos analizados. La muestra fue
de 60 sujetos jovenes voluntarios y sanos (30
hombres, 30 mujeres). Realizaron un estudio
comparativo entre extremidad derecha e
izquierda y entre sexos, ademas analizaron
las correlaciones entre variables isocinéticas y
antropomeétricas. El factor del sexo determind
diferencias en todas las variables a excepcion del
perimetro del muslo, siendo estas mayores en los
varones. Por Gltimo, sus analisis de correlacion
entre las distintas variables, permitié constatar
algunas interdependencias entre las variables
morfoldgicasy de actividad muscular que pueden
ser aplicadas en el campo clinico.

Para el analisis de flexion y extension de la rodilla,
se efectud el estudio en una marcha normal, se
tomaron en cuenta los factores de la estatura
de cada uno de los estudiantes, en caso de
que presentaran algun tipo de observaciones,
sea notoria como también al momento de
ser evaluados, con el apoyo del programa
SkillSpector, el andlisis avanzado fue de datos
cinematicos lineales y angulares, como también
la representacion de los movimientos.
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Tomando en cuenta a los autores mencionados,
varios factores en los cuales se centraron al
momento de estudiar la articulacion de la rodilla.
Pefia et al. (2005), en su publicacion, usaron
modelos tridimensionales y basaron mas su
analisis de articulacion después de algunos tipos
de lesiones ligamentosas. Estos se centraban en
cémo la rodilla se articulaba, no dejando de lado
los huesos que a estos la conformaban. Para el
caso de Cervero et al. (2005), usaron un modelo de
seis grados de libertad, los modelos basados en
estudios por RMN (resonancia magnética), segun
ellos, tiene una vision mucho mas fisioldgica del
movimiento de la rodilla. Pero era necesario tanto
la ampliacion de los estudios biomecanicos como
la colaboracién con los ingenieros para ampliar su
marco de conocimiento con tantas aplicaciones
posibles.

En los analisis de Slocker de Arce et al. (2002),
se revisaron la fuerza muscular isocinética
de la articulacion de la rodilla y las variables
antropométricas mas significativas de los
individuos analizados, con ello hicieron sus
comparaciones tomando en cuenta factores como
la extremidad derecha, la extremidad izquierda y
género.

En todos los analisis, se estudio la flexion y
extension de la rodilla, incluso hasta utilizaron
magquinarias como ser la resonancia magnética,
enalgunos casosno fuerontan necesarios algunos
datos en cuanto al andlisis. Se trabajé utilizando el
programa SkillSpector, con ayuda de una cdmara
-de preferencia nitida- para la grabacidn, un sitio
cualquiera que sea amplié y unos marcadores
que resalten en la parte del cuerpo que se analizo.

También se pueden disefiar sus propios
marcadores sin la necesidad de unaimpresora 3D,
el punto esque se destaque en laropa al momento
de grabarlos. Con todo, los procedimientos
correspondientes y un conocimiento basico
respecto a la anatomia funcional de la
biomecanica podrian soltar un antecedente en
cuanto a los datos obtenidos y se puede dar a
entender que los datos estén dentro del rango

permitido o como fuera del rango establecido. Es
asi que, de acuerdo con los resultados obtenidos,
se puede llegar a sacar un diagnostico previo para
mandaral pacienteaconsultaraunfisioterapeuta,
poddlogo, etc.

Ciclo de la Marcha

El ciclo de la marcha comienza cuando el pie
contacta con el suelo y termina con el siguiente
contacto con el suelo del mismo pie. Los dos
mayores componentes del ciclo de la marcha son:
la fase de apoyo y la fase de balanceo. Una pierna
esta en fase de apoyo cuando esta en contacto
con el sueloy esta en fase de balanceo cuando no
contacta con el suelo (Acosta, 2010).

Seglin Reyes (2013), la marcha humana es un
proceso de locomocidén en el que el cuerpo
humano, en posicion erguida, se mueve
hacia delante, siendo su peso soportado
alternativamente por ambas piernas. Mientras el
cuerpo se desplaza sobre la pierna de soporte,
la otra pierna se balancea hacia delante como
preparacion para el siguiente apoyo.

La marcha es un proceso aprendido y no el
desarrollo de un reflejo innato. Cada persona
muestra en su desarrollo unas caracteristicas
propias que estan determinadas por diversos
factores como las diferencias existentes en la
masa y longitud de los distintos segmentos
corporales. La adquisicion de la marcha tiene
una gran importancia en el desarrollo del nifio
pues le da autonomia para moverse en el espacio,
aumenta su campo de vision y le permite coger
objetos que antes no estaban a su alcance (Badilla
etal., 2011).

Segln Moncada y Scaglioni (2009), seleccion6
el Skyrunner, que es un dispositivo compuesto
por un resorte de fibra de vidrio y una estructura
de aluminio que se coloca en las piernas y que
permite movilizarse por medio de la caminata, la
carrera y saltos. Tal y como cuando se adquiere
una bicicleta o unos patines, la persona primero
debe pasar por un periodo de aprendizaje motor
para lograr el equilibrio y la tensiéon muscular
necesarios para no caerse, y asi poder dominar
los movimientos con el dispositivo.
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Para Collado et al. (2003), el proceso de
deambulacién estd modulado o modificado por
muchos factores, tanto extrinsecos como ser:
terreno, calzado, vestido, transporte de carga,
los intrinsecos son: sexo, peso, altura, edad,
fisicos, peso, talla, constitucion fisica. Algunas
patologias: traumatismos, patologia neuroldgica,
musculoesquelética, trastornos psiquiatricos y
los cambios que imprimen en el patréon de marcha
habitual pueden ser transitorios o permanentes.
En algunos casos los factores moduladores de la
marcha modifican parametros de la misma de
forma transitoria, en otros casos, cuando éstos
inciden sobre el sujeto de manera continuada en
el tiempo, esas 18 modificaciones, inicialmente
transitorias, pasan a formar parte del patron de
marcha habitual de ese sujeto.

Segln investigaciones de Lopez (2012), la
articulaciondelarodillatiene queresponderados
exigencias mecdnicas contradictorias: movilidad,
para permitir desplazamiento del cuerpo y todo
tipo de movimientos y estabilidad, para soportar
el peso corporal, asi como la carga en la fase de
apoyo de la marcha. Las lesiones mas graves
de rodilla suelen producirse por mecanismo
indirecto, es decir una torsion de la rodilla que
provoque rotura de ligamentos, un mal apoyo al
caer, un giro brusco del cuerpo dejando el pie fijo
en el suelo.

Conclusiones

En el presente trabajo de investigacion se realizo
un analisis funcional de flexion y extension de
la rodilla, de manera experimental, es asi como
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