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RESUMEN

Introduccidn: El proposito de realizar el presente trabajo es identificar cuéles son las
principales lesiones que sufren los soldados voluntarios. Hipoétesis: La lesion mas frecuente
gue sufren los soldados voluntarios de la Base Aérea Militar Chamical durante el periodo de
instruccion es el esguince. Objetivo: Identificar las lesiones mas frecuentes que sufren los
soldados voluntarios en su etapa de instruccién. Metodologia: Se propone realizar un estudio
de tipo observacional descriptivo con un enfoque cuantitativo. El lugar donde se realiza la
investigacion es en la Base Aérea Militar Chamical. Analisis de datos: Los datos obtenidos
reflejan los siguientes resultados: La lesion mas comudn que afecto a los aspirantes fue el
esguince en un 60%, el ejercicio mas lesivo desencadenante de lesiones fue carrera mar 43%,
dentro de los factores de riesgo que se consideraron para el estudio fue la condicion fisica
inadecuada para el periodo de instruccion la mas relevante. Conclusion: De acuerdo a los
datos obtenidos la investigacion demuestra que las principales lesiones sufridas por los

soldados voluntarios durante su periodo de instruccion fueron esguinces.

Palabras claves: Soldado voluntario, Vida militar, Base Aérea Militar Chamical,

Esguince, Periodo de instruccion.

ABSTRACT

Introduction: The purpose of this study is to identify the main injuries suffered by
volunteer soldiers. Hypothesis: The most frequent injury experienced by volunteer soldiers at
the Chamical Military Air Base during the training period is sprains. Objective: To identify the
most common injuries suffered by volunteer soldiers during their training phase. Methodology:
An observational descriptive study with a quantitative approach is proposed. The research is
conducted at the Chamical Military Air Base. Data Analysis: The obtained data show the

following results: The most common injury affecting the recruits was sprains, accounting for



60%. The most injury-causing exercise was running, responsible for 43% of the injuries. Among
the risk factors considered, inadequate physical condition for the training period was the most
relevant. Conclusion: According to the data obtained, the research demonstrates that the main

injuries suffered by volunteer soldiers during their training period were sprains.

Keywords: Volunteer soldier, Military life, Base Aerea Militar Chamical, Sprains,

Training period.

INTRODUCCION

La formacion militar de los soldados voluntarios es un proceso riguroso que exige un
alto nivel de preparacion fisica y mental. La Base Aérea Militar Chamical, como una de las
instalaciones de entrenamiento de las Fuerzas Armadas, se dedica a capacitar a estos
soldados para enfrentar las diversas exigencias de su futura carrera militar. Durante el periodo
de instruccioén, los soldados se someten a intensas actividades fisicas y a un entrenamiento

especializado que busca desarrollar sus habilidades y resistencia.

Sin embargo, este proceso también conlleva un riesgo inherente de lesiones, que
pueden variar desde leves hasta mas graves. Estas lesiones no solo afectan el bienestar fisico
y emocional de los soldados, sino que también pueden tener un impacto significativo en su
rendimiento y en la eficiencia del entrenamiento en general. La identificacion, prevencion y
manejo de estas lesiones es fundamental para asegurar que los soldados puedan completar su

formacion de manera efectiva y sin comprometer su salud.



Este estudio se centra en analizar las lesiones mas comunes que sufren los soldados
voluntarios durante su instruccion en la Base Aérea Militar Chamical y como estas lesiones

influyen en su rendimiento.

La importancia de esta investigacion radica en la necesidad de optimizar el proceso de
formacion militar, garantizando no solo la eficiencia del entrenamiento, sino también la
seguridad y el bienestar de los soldados. Al comprender mejor las causas y consecuencias de
las lesiones durante el entrenamiento, se pueden desarrollar estrategias mas efectivas para

reducir su incidencia y mejorar el rendimiento global de los soldados voluntarios.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A principios del afio 2017, mediante diferentes gestiones politicas y gubernamentales,
se inici6 la reactivacion de la Base Aérea Chamical con el fin de insertar y operar nuevos RPAS
(del inglés Remotely Piloted Aircraft System/ Sistema de Aeronaves Pilotadas a Distancia).
Esto contrajo la necesidad de incorporar a la instalacion nuevos soldados voluntarios abriendo
la oportunidad a muchos jévenes de Chamical, zonas aledafias y provincias vecinas a
adentrarse a la vida militar y a percibir un sueldo que significa un importante ingreso econémico

para los soldados y sus familias, lo que les permite acceder a una mejor calidad de vida.

Durante al entrenamiento fisico en su periodo de instruccion, los soldados voluntarios
sufren diferentes lesiones. El militar que esta en proceso de formacion es sometido a altas
exigencias fisicas, mentales y psicologicas que se ven aumentadas por el tiempo de

concentracion, por las horas de entrenamiento y por la densidad de las actividades. De esta



manera el aspirante presenta un riesgo mayor a la aparicién de lesiones, las cuales pueden

llevar a procesos de recuperacion lentos y generar en algunos casos, la desercion de este.

JUSTIFICACION

El presente trabajo tiene como finalidad lograr un relevo de datos acerca de las lesiones
gue sufren los aspirantes durante su periodo de instruccion, la diversidad de las mismas, con
gué frecuencia aparecen, como afecta en su rendimiento fisico y como éstas se relacionan con

la falta de actividad fisica constante, correctamente prescriptas y realizadas bajo supervision.

Esto va ser de utilidad tanto para la B.A.M. (Base Aérea Militar) Chamical que busca
tener datos estadisticos de su personal, como para los aspirantes que afio tras afio pretenden

ingresar en busca de un mejor futuro.

Asimismo, se pretende ofrecer datos relevantes sobre un campo poco explorado lo que
permitira obtener aportes sustanciales sobre la tematica. Implica tener un conocimiento acerca
de la problemética planteada y continuar, luego, con otros estudios referidos al mismo

problema.

MARCO TEORICO

Para iniciar este marco tedrico se hace necesario conceptualizar lesién. Se conoce
como lesion (palabra derivada del latin /aesio) a un golpe, herida, dafio, perjuicio o detrimento.
El concepto suele estar vinculado al deterioro fisico causado por un golpe, una herida o una

enfermedad.

La medicina clinica define a las lesiones como alteraciones anormales que se detectan
y observan en la estructura o morfologia de una cierta parte o area de la estructura corporal,

gue puede presentarse por dafos internos o externos. Las lesiones producen modificaciones


https://definicion.de/cuerpo/

en las funciones de los 6rganos, aparatos y sistemas corporales, generando problemas en

la salud.t

El concepto de lesion fisica abarca un campo muy amplio, ya que hace referencia a
cualquier dafio que ocurra en el cuerpo. La lesion fisica puede tener tantas causas que nos
centraremos en las que conllevan a lesiones cuyos afectados son derivados a la sala o

consulta de fisioterapia.

El cuerpo humano posee mas de 300 musculos que constituyen aproximadamente el
40% del peso corporal. El mlsculo esta compuesto por miles de células musculares estrechas

y alargadas (fibras) y rodeadas por una vaina. Existen dos tipos de fibras musculares:

Fibras Blancas o Rapidas

Estas fibras obtienen su energia de la glucosa que se almacena en forma de glucégeno.

Estas fibras responden mejor al ejercicio dinamico.

Fibras Rojas o Lentas

Obtienen su energia a través del oxigeno de la sangre. Tienen un tamafio menor que
las fibras blancas y una velocidad de contraccion mas lenta. Estdn mas irrigadas, aunque

tienen menor inervacién y resistencia. Su respuesta es mejor al ejercicio estatico.

El musculo, ademas, posee una serie de cualidades o propiedades como fuerza,
resistencia, tono, velocidad de contraccion, elasticidad, etc. Segun Danowski estas propiedades

descansan en tres pilares muy unidos entre si como son:

1 pérez Porto, J., Merino, M. (11 de octubre de 2010). Lesion - Qué es, clasificacion, definicién y concepto. Definicion
de Ultima actualizacion el 16 de febrero de 2022. Recuperado el 3 de junio de 2023 de https://definicion.de/lesion/


https://definicion.de/salud/

-- La estructura biomecanica del musculo, que le confiere la propiedad de la contraccion.

-- Los distintos tipos de fibras musculares, que le confieren potencia, resistencia, etc.

-- El sistema neuromuscular, que le permite regular las actividades voluntarias e intervenir en el

control de la postura global y especifica del cuerpo (gesto deportivo).

Cuando se lesiona uno de estos tres pilares se derrumba toda esta estructura

fisiologica, produciéndose la lesion.

Causas

Las causas principales por las que se producen estas lesiones se deben generalmente

Esfuerzos Maximos e Intensos. En un momento determinado de la competicién como,

por ejemplo, en los cambios de ritmo, en las salidas, en los sprints, etc.

Un Entreno Insuficiente. La falta de preparacion fisica provoca un surménage mas
precoz, mas importante y mas duradero de los musculos, con un riesgo elevado de lesién. El
entrenamiento regular permite un desarrollo de la masa muscular, retarda la aparicion del
surménage, facilita la restauracion rapida de la funcion muscular después del esfuerzo y

disminuye el riesgo de la lesién muscular.

Agotamiento Muscular. Generalmente a finales de temporada. Experiencias han
demostrado que el surménage muscular es el reflejo de un surménage general y que los
grupos musculares que realizan el maximo trabajo durante un esfuerzo considerado son los

gue se lesionan en primer lugar. El resultado muscular disminuye al igual que su elasticidad.
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Desequilibrio Muscular. Se suele dedicar poca atencion, cuando se busca la potencia

muscular, a lograr un equilibrio agonista-antagonista.

Un Insuficiente Calentamiento. No permite al misculo alcanzar sus marcas maximas.
Es importante llevar una prenda de abrigo durante el calentamiento, sobre todo en temporada

de frio. El calentamiento debe ser progresivo, prolongado y adaptado.

Influencia Del Frio. Se esté estudiando si la influencia del frio sobre la actividad
muscular es debida a espasmos capilares o a modificaciones de la elasticidad muscular que
dificulta la contractibilidad. Cada muasculo asegura una autorregulacion a partir de las
informaciones suministradas por los propios receptores periféricos que regulan la tension
muscular. Josenhans en 1955 ya constata que este reflejo se ve aumentado con un pequefio
enfriamiento. La tension muscular aumenta desde que el paciente comienza a notar frio. Esta
tension es prolongada, por lo que una contracciébn muscular rapida puede provocar una lesién
de las fibras musculares. Por otra parte, la experiencia nos demuestra que después de un
enfriamiento se produce una elevacién de la cronaxia y una disminucion de la reobase, es
decir, se produce un descenso del umbral de excitabilidad de los receptores, lo que provoca
una descoordinacién en el reflejo muscular auténomo, lo que puede conducir a lesiones

musculares endogenas.

Edad. La edad es un factor indiscutible. Segun Andrisi (1986):

Entre los 16 y 21 afios la patologia muscular es del 28%.

Entre los 21 y 25 es del 35%.

Entre los 26 y 30 aumenta hasta el 42%.

Podemos dividir los accidentes musculares en dos grupos:



11

-- Los Producidos Por Un Traumatismo Intrinseco:

* Sin lesién anatdmica.

* Con lesién anatémica.

-- Los Producidos Por Un Traumatismo Extrinseco, Que En General Conlleva Una Lesién

Anatémica.

Los accidentes musculares producidos por causas intrinsecas son los que se producen
con mayor frecuencia. Los calambres, las contracturas, las agujetas son ejemplos de lesiones
musculares sin dafio anatdémico. Por el contrario, las rupturas miofibrilares, los desgarros y las
rupturas parciales o totales son ejemplos de lesiones con dafio anatémico. Por lo que se refiere
a las elongaciones, existe una diversidad enorme de criterios. Para unos autores se trata de

una lesion anatémica, mientras que para otros se trata de una lesion fisiolégica.?

Lesiones

Tejido muscular

Las lesiones se clasifican segun el grado de gravedad:

1. sin lesién anatémica

2. lesion grado | o rotura fibrilar

3. lesion grado Il o rotura parcial

4. lesién grado Il o ruptura total

2 Rocha Ventosa J. Revista Iberoamericana de Fisioterapia y Kinesiologia 1998;2:137-144
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Lesiones ligamentosas traumaticas

Tienen lugar al ser sobrepasados los limites de elongacion del ligamento. Dependera
del eje de carga, la velocidad del estiramiento, la edad del paciente y su nivel de actividad. Las
propiedades mecanicas de los ligamentos se ven afectadas por la inmovilizacion y el

entrenamiento.

Lesiones capsulares

Hay varios términos que se engloban dentro del capitulo de lesiones capsular pero no
siempre corresponden a una verdadera lesion. Una Luxacion es la pérdida completa de la
congruencia articular, mientras que subluxacion corresponde a una pérdida parcial de

congruencia articular

Lesiones tendinosas o tendinopatias

Las lesiones tendinosas pueden ser de origen traumatico o bien inflamatorio.

A menudo nos encontramos que a pesar de que hay una lesion traumatica (rotura en sus
diferentes grados), ésta es el final de un largo proceso degenerativo que primariamente habia
sido un proceso inflamatorio, que se habia ido repitiendo hasta cronificarse, deteriorando el
tejido y favoreciendo la lesion traumética final bajo fuerzas lesivas minimas. El término
tendinopatia agrupa la afectacion o lesion del tenddn por diferentes causas o estructuras. Asi

pues, las lesiones tendinosas se clasifican en:

a. Lesion traumatica aguda: Es el resultado de una tension importante repentina que provocara
la lesion fisica del tendon y el inicio de la respuesta inflamatoria, con sus tres fases que ya

conocemos: inflamatoria, reparacion y remodelacion.

b. Lesion crénica: es la consecuencia del uso repetido del tendén provocando micro

traumatismos submaximos de repeticion y dafio estructural del tejido, que se caracteriza por
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traumatismos lentos e insidiosos. La reaccion de reparacion clara que observamos en la lesién
aguda aqui no es tan evidente ya que no se llega a completar o queda interrumpida por una
nueva lesién, dando lugar a una degeneracion del tejido, debilidad y una menor actividad
tisular. Aparece un desequilibrio claro entre el nuevo tejido formado ya que lo que se crea de
nuevo no tiene las mismas propiedades mecanicas, lo que favorecerd la atrofia celular y las

calcificaciones.®

En general, esas lesiones pueden presentarse en todas las personas. Si se tiene en
cuenta el contenido de este trabajo, se debe hacer hincapié en los aspirantes a ingresar como
voluntario a dicha base cumpliendo un periodo de instruccién que abarca un periodo de tiempo

estipulado por la fuerza.

La base de Chamical, est4 ubicada a 150 kildbmetros al sureste de la ciudad de La
Rioja. Comenz06 a funcionar en 1946 como un centro de tiro y bombardeo, y luego se hicieron
desde alli lanzamientos de distintos tipos de cohetes. Con el correr de los afios esta base fue
disminuyendo sus capacidades operativas, por lo cual se la tuvo que denominar "destacamento

Chamical".

Durante enero de 2014, las autoridades de la Fuerza Aérea ordenaron que la base pase
a llamarse "Centro de Experimentacion y Lanzamiento de Proyectiles Autopropulsados |
Chamical". Alli comenzaron a realizar pruebas de proyectos varios, como los prototipos de

vehiculos no tripulados Vigia Il y Aukan I.

En octubre de 2016, la Direccién General de Investigacion y Desarrollo de la Fuerza

Aérea Argentina, present6 dos prototipos de aviones no tripulados.

3 Rodrigo Miralles (Centre de Cooperacion al Desenvolupament, URV Solidaria) Universitat Rovira i Virgili (Tarragona)
https://www.urv.cat/media/upload/arxius/URV_Solidaria/COT/Contenido/Tema_7/7.3 fisioterapia_en_lesiones_traum
aticas_de_partesblandasdoc.pdf
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El primero, llamado Aukan Clase 1 FAS, se destiné al area de investigacion, instruccion
y adiestramiento del personal. Por su parte, el segundo avion Clase 2 FAS, esta preparado
para desempefiarse en tareas operativas de inteligencia, de reconocimiento y de busqueda.
A partir de entonces continla trabajando con el objetivo de que la Base se convierta en un
centro donde se realicen los ensayos y vuelos junto con la formacion y el adiestramiento de los

operadores y pilotos de drones de todas las Fuerzas Armadas.

Se incorporan cada afio aspirantes a voluntarios como una salida laboral importante que

impacta en su formacién como soldado y en su calidad de vida.

El Servicio Militar Voluntario es la prestacién que efectdan, por decision propia, los
ciudadanos argentinos con la finalidad de contribuir a la Defensa Nacional, brindando su
esfuerzo y dedicacién personales en las dependencias de la Fuerza Aérea Argentina. Los

postulantes deben ser argentinos nativos o por opcidn, ser solteros y tener entre 18 y 24 afios.

Ser parte de la Fuerza Aérea Argentina ofrece a los jévenes interesados, una actividad
vinculada a la Defensa en relacién de dependencia con firma de compromiso de servicio,
sueldo mensual, aguinaldo, aportes jubilatorios y asistencia sanitaria mientras dura la

prestacion de servicio.

Estos jovenes ingresantes presentan cualidades fisicas necesarias para ser
incorporados en la fuerza. Las cualidades fisicas precisan ser analizadas y se vinculan como
factores de riesgo para desarrollar lesiones musculo-esqueléticas durante el entrenamiento

militar. Esta es la tematica a analizar en la entrada al campo de investigacion.

El entrenamiento basico prepara a los reclutas para todos los elementos de servicio:
fisica, mental y emocionalmente. Les brinda a los miembros del Servicio las herramientas

basicas necesarias para desempefar las funciones que se les asignaran durante el transcurso
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de su periodo de servicio. Cada uno de los Servicios tiene su propio programa de
entrenamiento, con un plan de estudios adaptado al nivel de especializacion de la funcién a

desempeiiar en las Fuerzas. *

En ese entrenamiento militar o instruccion inicial los aspirantes realizan distintos

ejercicios tales como:

Carrera Mar. Es una carrera tipica de pasos secuenciados con zancadas que se dividen
en fases de apoyo, impulso y recuperacion con una direccién y distancia indicada por el
instructor pero que se caracteriza por un salto y medio giro simultaneos que dan inicio a la

carrera. ®

Salto Paracaidista. Se asume una posicion de estocada colocando un pie delante del
otro y doblando las rodillas, luego se usa las piernas para impulsarse en un salto. Mientras se
esta en el aire, se cambia la posicion de los pies, colocando la pierna delantera detras y la

pierna trasera por delante y se cae nuevamente en la posicién de estocada. ©

Cuerpo Tierra Firme. Se parte de una posicion inicial completamente erguido, desde
alli se baja hasta una posicién en cuclillas (o sentadillas), se colocan las manos en el suelo y se
mantiene la cabeza recta. Después se desplazan las piernas hacia atras con los pies juntos y
se hace una flexién de codos. Aqui debe mantenerse la espalda recta y tocar el suelo con el
pecho. A continuacién se recogen las piernas para volver a la posicién en cuclillas y por ultimo,

el aspirante se debe incorporar hasta quedar erguido nuevamente.’

4 https://www.todaysmilitary.com/es/joining-eligibility/boot-camp

5 https://es.wikipedia.org/wiki/Carrera_a_pie

5 https://es.wikihow.com/hacer-estocadas-con-
salto#:~:text=La%20estocada%20con%20salto%2C%20tambi%C3%A9n,0tro%20y%20doblando%20las%20rodillas.
7 https://www.abc.es/bienestar/fitness/abci-burpees-201909241622_noticia.html
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Salto Rana. Se parte de una posicion inicial de sentadilla profunda, que supere los
noventa grados de flexion de rodilla, y desde alli se realizan pequefios rebotes hasta que el

instructor indique el alto al ejercicio.

Saltar Para Arriba. Es un salto comun donde el aspirante lleva los talones a los glateos

en la fase de vuelo.

Salto En Extension. Se parte de una posicion de sentadilla y cuando el instructor lo
indica se realiza un salto donde el cuerpo se extiende por completo y al aterrizar se vuelve a la

posicion de sentadilla.

Flexiones De Brazos. El aspirante se encuentra en posicién decubito prono, con las
manos apoyadas en el suelo, separadas a la altura de los hombros, codos en extensién y punta
de pies apoyados en el suelo. El resto del cuerpo se mantiene en una posicion de plancha, sin
flexionar cadera ni dejar que esta descienda en direccion al piso. Desde alli se realiza una
flexiébn de codo acercando el pecho al suelo sin tocarlo y luego se vuelven a extender los

mismos.

Flexién Abajo Sin Tocar. Posicién inicial idem al anterior, el ejercicio consta de
flexionar los codos, bajar el pecho sin tocar el suelo y mantener esa posicion hasta que el

instructor indigue el alto.

Flexion Diamante. La ejecucion del ejercicio es igual que en una flexion de brazos
tipicos, pero esta se diferencia porque en la posicion de partida las manos se colocan a la

altura del pecho formando un diamante entre ambas.

Abdominales Bolita. Se parte con el cuerpo en decubito supino completamente

estirado y apoyado en el suelo con las palmas de las manos mirandose entre si, se realiza una
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flexién de caderas y rodillas de noventa grados y simultaneamente con la fuerza del abdomen
se acerca el pecho a las rodillas mientras las manos tocan los talones. Por Ultimo se realiza una

extension completa para volver a la posicion inicial.

Rodillo Mar. Desde el decubito prono en el suelo, con los brazos cruzados en el pecho,
se realiza una rotacién completa del cuerpo para la derecha o la izquierda, segun lo indique el

instructor.

Lagarto Mar. La posicion inicial es la de una flexion de brazos tipica. El ejercicio inicia
adelantando brazo y pierna contraria y realizando la flexion de codo y rodilla. Luego se
adelantan bazo y pierna que quedaron detras y se vuelve a realizar la flexién. Esto simula la

forma de desplazamiento de un lagarto.

Estos ejercicios siguen un protocolo para el desarrollo de las capacidades fisicas y
destrezas militares en forma integral y utilizando métodos y técnicas que pongan en practica las
acciones de instruccion, esto nos permitira desarrollar las direcciones determinantes y
condicionantes que debe tener un entrenamiento fisico militar, como son la velocidad y fuerza,
velocidad y coordinacion, resistencia aerdbica y anaerdbica, fuerza explosiva y equilibrio,

coordinacién y lateralidad, resistencia y fuerza, velocidad y resistencia, etc.

En este entrenamiento, el kinesiélogo tiene un rol fundamental puesto que es el
profesional del area de la salud, que a través de la fisica, y basicamente del movimiento, se
ocupa de mantener la capacidad fisiolégica del individuo y la prevencion de sus alteraciones.
Asimismo interviene en la rehabilitacion, la recuperacion y/o la reeducaciéon del mismo con el

objetivo de explotar al maximo su potencialidad.

En su labor intervienen sus conocimientos, sus habilidades técnicas, y amor al préjimo,

lo que contribuye a que los individuos puedan transcurrir por la vida con el mayor bienestar
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posible. Como profesionales tenemos un gran conocimiento sobre anatomia, fisiologia, y
biomecanica del cuerpo humano, lo que nos permite aplicar ejercicios y tratamientos que
trabajen sobre articulaciones, musculos, huesos, entre otros componentes del movimiento
humano. Esto puede aplicarse en los periodos de instruccién que tienen los voluntarios a la

fuerza aérea en la B.A.M.

Cada afio la Base Aérea Militar de la ciudad de Chamical abre diversas convocatorias
para reclutar nuevos soldados voluntarios. Los aspirantes que deseen incorporarse deben
cumplir ciertos requisitos y luego atravesar una etapa de evaluacion psicofisica donde se
realizaran diversos estudios y valoraciones para determinar, en conjunto con un equipo
multidisciplinario de médicos, enfermeras, psicologos, odontélogos, bioquimicos y kinesidlogos,

si ese aspirante es apto o no.

Durante este periodo de evaluacion como kinesidlogos nos encargamos de justipreciar
al postulante desde que entra al consultorio. A través de la anamnesis, inspeccion y palpacion
determinamos si es una persona activa o sedentaria, si la columna presenta curvaturas
normales o hay presencia de escoliosis, hiper lordosis o hiper cifosis, evaluamos reparos
anatémicos como las lineas claviculares y si estas se encuentran correctamente alineadas o
no, asi como también las lineas mamilares en los hombres. A veces le escoliosis no se destaca
en la evaluacién de columna pero puede presenciarse un hombro mas caido que el otro y eso
puede darnos el indicio de una alteracién del raquis, por eso también debe ser valorado.
Analizamos el tono muscular, la forma de caminar y la postura del paciente. Sin calzado ni
medias le pedimos al postulante que mire al frente y determinamos, a través de pruebas

funcionales, si presenta pie plano o no y en caso de tenerlo, si es un pie plano flexible o no.
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HIPOTESIS.

La lesion mas frecuente que sufren los soldados voluntarios de la Base Aérea Militar

Chamical durante el periodo de instruccién es el esguince.

OBJETIVOS.

Objetivo General:

- ldentificar las lesiones mas frecuentes que sufren los soldados voluntarios en su etapa

de instruccion.

Objetivos Especificos:

Establecer la relacion existente entre las lesiones y el rendimiento de los soldados

voluntarios en la Base Aérea Chamical.

- Conocer los factores de riesgo que inciden en las lesiones y en el rendimiento de los
soldados voluntarios de la Base Aérea Chamical.

- ldentificar cudles son los ejercicios que provocan las lesiones en los soldados

voluntarios de la Base Aérea Chamical.

- Implementar un programa de tratamiento acorde a la lesion sufrida.

METODOLOGIA DE TRABAJO.

Tipo y Disefio de Investigacion.

A través de este trabajo se propone realizar un estudio con un enfoque cuantitativo ya
gue se busca obtener datos estadisticos sobre un evento de salud/enfermedad en una

poblacion determinada.
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En cuanto al disefio de investigacion este sera descriptivo observacional, de corte
transversal ya que se busca analizar datos de un grupo de sujetos de una poblacion

determinada en un momento y lugar especifico.
Delimitacién de la Poblacion y Muestra.

--Poblacion: delimitada en la Base Aérea Militar Chamical ubicada en la calle 12 de Octubre s/n
en la ciudad de Chamical. Cuenta con un total de 165 aspirantes a soldados voluntarios para el

afo 2023.

--Unidad de andlisis: conformada por aspirantes de sexo femenino y masculino con un rango
etario entre 18 y 24 afios, que hayan aprobado el examen psicofisico que les permite comenzar

con el periodo de instruccion.

--Muestra: de acuerdo a la cantidad de personas que cumplan con los criterios de inclusion y

exclusion detallados en la tabla 1 que respondan la encuesta.

Tabla 1.

Criterios de inclusion y exclusion.

CRITERIOS DE INCLUSION

CRITERIOS DE EXCLUSION

Postulante a soldado voluntario

Soldado voluntario egresado

Apto para iniciar el periodo de

instruccion

No apto para iniciar el periodo de

instruccioén

Rango de edad entre 18 — 24 afios

Mayores de 24 afos

Ingreso a sanidad por referir una

molestia o dolor

Sin ingreso a sanidad

Derivacion medica al kinesi6logo

Sin derivacién medica al kinesiélogo

Fuente. Elaboracién propia.
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La recoleccion de datos se realizara a través de una encuesta mixta disefiada con el fin
de indagar sobre el tipo de lesion que sufren los aspirantes, el estilo de vida de los mismo, cual

es el mecanismo desencadenante de la lesidn y que factores interviene.

Deberé ser respondida por las personas que cumplan con los criterios de inclusién

descriptos en la Tabla 1.

VARIABLE VARIABLE
INDICADORES INSTRUMENTO
CONCEPTUAL OPERATIVA
Edad Escala ordinal
Tiempo que ha | (se contemplan
vivido una las edades 1. 18-21
; Encuesta
persona u otro estipuladas en 2. 22-24
ser vivo desde su | los criterios de
nacimiento. inclusion)
Sexo
Conjunto de las ’
o Segun lo
peculiaridades -
_ indique la _
gue caracterizan 1. Femenino
o persona en la _ Encuesta
los individuos 2. Masculino
o encuesta
dividiéndolos en )
_ aplicada
masculinos y
femeninos.
Lesion
Dafio o ) 1. Esquince
_ Segun lo
detrimento o 2. Desagarro
indique el ) _
corporal causado _ _ 3. Tendinopatias Encuesta
_ diagnostico
por una herida, _ 4. Fractura
medico _ _
un golpe o una 5. Distensiones
enfermedad.




Ejercicio lesivo
Movimiento

potencialmente
lesivo si se

ejecuta con una

Segun lo
indique la

persona en la

1. Carrera mar
2. Salto paracaidista
3. Cuerpo tierra firme

4. Salto rana
5. Salto para arriba

6. Salto en extensién

Encuesta
_ _ encuesta 7. Flexiones de brazos
intensidad o _ _ _
. aplicada. 8. Abdominales bolita
técnica _
. 9. Rodillo mar
incorrecta.
10. Lagarto mar
11. Otro
Realizacion de
un Segun lo )
o o 1. Si
deporte/activida indique la
_ 2. No
d en lavida persona en la Encuesta
diaria encuesta
Accion de aplicada.
realizar.
Deporte o
Ejercicio que
realiza
Todo tipo de
actividades
fisicas que, Segun lo
mediante una indique la
L 1. Respuesta de
participacion, persona en la Encuesta
_ texto breve
organizada o de encuesta
otro tipo, tengan aplicada.

por finalidad la
expresion o la
mejora de la

condicion fisica y

psiquica.
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Realizacion de

deporte/activida

dcon la
finalidad de
mejorar el Segun lo
rendimiento indique la )
1. Si
Hacer algo con persona en la 5N Encuesta
. No
plena intencion, encuesta
con consciencia aplicada.
de sus
consecuencias, 0
sea,
intencionalmente.
Realizacion de
deporte/activida
d previo a
instancia de Segun lo
instruccion indique la 1. Si
Hacer algo con la | persona en la 2. No Encuesta
finalidad de encuesta
mejorar ciertas aplicada.
condiciones para
lograr un objetivo
Tiempo previo a
postularse Segun lo
Magnitud fisica indique la
1. Respuesta de
con la que se persona en la Encuesta
, » texto breve
mide la duracion encuesta
0 separacion de aplicada
acontecimientos
o Segun lo )
Actividad . 1. Si
_ indique la Encuesta
realizada 2. No

persona en la
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correctamente
planificada
Accion de
estructurar un
plan
estableciendo
sus etapas,
medios,
actividades y
procedimientos
que deben
emplearse
durante la
ejecucion de un
proyecto para
lograr un

obijetivo.

encuesta

aplicada.

Actividad
realizada
adecuada para
lograr el
objetivo
Actividad
planificada,
estructurada y
repetitiva que
busca un objetivo

claro como meta

Segun lo
indique la
persona en la
encuesta

aplicada.

1. Si
2. No

Encuesta

Condicion fisica

Capacidad que
tiene una

persona para

realizar esfuerzo

Segun lo
indique la
persona en la

encuesta

aplicada.

1. Si
2. No

Encuesta

24
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fisico o soportar
una sobrecarga
Calzado
adecuado
Tipo de calzado 5
Segun lo
con o
. indique la )
caracteristicas 1. Si
» persona en la Encuesta
especificas para 2. No
_ encuesta
realizar una )
. aplicada.
actividad o
deporte
especifico
Tiempo que
realiza actividad
fisica fuera del :
) Segun lo
periodo de o
_ » indique la 5
instruccion 1. Dias
_ . persona en la Encuesta
Magnitud fisica 2. Horas
encuesta
con la que se _
_ » aplicada.
mide la duracion
0 separacion de
acontecimientos
Consumo de
alcohol previo a Segun lo
la convocatoria indique la 1. Si
Accion realizada | persona en la 2. No Encuesta
en momentos encuesta
previos a un aplicada.
evento puntual
) lvezala
Cada cuanto Segun lo
o semana
consume indique la Encuesta
1 vez cada 15
alcohol persona en la 5
dias




Intervalo de encuesta 3. 1vezal mes
tiempo entre un aplicada.
consumo y el
otro
Consumo de :
Segun lo
alcohol durante -
_ indique la _
el periodo de 1. Si
_ » persona en la Encuesta
instruccion 2. No
» encuesta
Accion y efecto _
_ aplicada.
de consumir
Segun lo
Fumar indique la )
) 1. Si
Echar o despedir | persona en la > N Encuesta
. No
humo encuesta
aplicada.
_ _ Segun lo
Cigarrillos por - 1. 1
i indique la
dia 2. 2
_ persona en la Encuesta
Unidades que 3. 3
i encuesta 5
fuma por dia _ 4. Masde 3
aplicada.

DESARROLLO DE LA METODOLOGIA

Las practicas para la recoleccion de datos se realizaron de manera observacional no

experimental durante 4 semanas en la Base Aérea Militar Chamical.

Una vez establecidos los criterios de inclusion en las personas, se comenzo con la

recoleccion de datos mediante una encuesta disefiada para tal fin indagando a 30 personas.

Posterior a ello se inici6 el analisis de datos que se muestra a continuacion.
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ANALISIS DE DATOS

Los datos fueron recolectados de las encuestas, la cual fue disefiada con el fin de medir

los objetivos de investigaciéon del respectivo trabajo.

Luego de la recoleccién, de manera observacional descriptivo y transversal, se pudieron

dar a conocer los siguientes antecedentes.

Grafico 1. Edad.

Edad N30

= 18-21 = 22-24

En el grafico 1 se observa que el 53% (N16) de aspirantes que formaron parte de la
encuesta tienen entre 22 y 24 afios, mientras que el 47% (N14) de los aspirantes tienen entre

18 y 21 afos.



Grafico 2. Sexo

Sexo N30

= Femenino = Masculino

En el grafico 2 se observa que el 50% (N15) de aspirantes encuestados es de sexo

femenino y el 50% (N15) restante de sexo masculino.

Grafico 3. Tipo de lesion

Tipo de lesion N30

Desgarro  [13%
Agujeta muscular  [NE7500
Distension 7%
Tendinopatia [IINE%
Esguince I e0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

En el grafico 3 se observa que el tipo de lesion que sufrié el 60% (N18) de los
aspirantes encuestados fue un esguince. Por otra parte hubo un porcentaje de 17% (N5) de

soldados afectados con agujetas musculares, un 13% (N4) con tendinopatias y en menor
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medida se observo un 7% (N2) de soldados afectados con distensién muscular y un 3% (N1)

que sufri6 desgarros.

Grafico 4. Ejercicio con el que se lesiono

Ejercicio con el que se lesiono N30

Otro 10%
Lagarto mar 6,7%
Rodillo mar
Abdominales 318%
Flexiones de brazo m3y3%
Salto en extension 6,7%
Salto para arriba 3183%
Salto rana 313%
Cuerpo tierra firme
Salto paracaidista 20%
Carrera mar 43,3%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0%

En el grafico 4 podemos observar que el 43% (N13) de los soldados manifestaron
lesionarse mientras realizaban carrera mar. En el 20% (N6) de los casos fue el salto
paracaidista el ejercicio lesivo, en el 7% (N2) fue el ejercicio lagarto mar y otro 7% (N2) se
lesiono realizando salto en extensién. En menor medida el 3% (N1) de aspirantes expreso en la
encuesta lesionarse realizando abdominales, otro 3% (N1) realizando flexiones de brazos, otro
3% (N1) se lesiono realizando salto para arriba y un ultimo 3% (N1) realizando salto rana. Por

otra parte, un 10% (N3) refirid lesionarse realizando otros ejercicios no especificados.



Grafico 5. Realizacién de algun deporte/ejercicio en la vida diaria

Realizacion de algun deporte/ejercicio en la
vida diaria N30

=Si =No

En el grafico 5 se observa que el 63% (N19) de los soldados que formaron parte de la
encuesta si realizaban un deporte o ejercicio fisico en su vida diaria, fuera del periodo de

instruccién, mientras que el 37% (N11) no lo hacian.

Grafico 6. Deporte o ejercicio fisico que realiza fuera del periodo de instruccion.

Deporte o ejercicio fisico que realiza fuera del
periodo de instruccion N19

Trotar I ——T e,
Hockey w5
Gimnasio T
Futbol IO
Crossfit IO
Bicicleta 10
Basquet |ENS%M

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

En el grafico 6 se observa que, de los aspirantes que si realizan un deporte o ejercicio

fuera del periodo de instruccion, el 37% (N7) sale a trotar, el 21% (N4) va al gimnasio, el 10%

30
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(N2) juega al futbol, otro 10% (N2) hace crossfit y otro 10% (N2) opto por el ciclismo. En menor

medida un 5% (N1) hace basquet y otro 5% (N1) hockey.

Grafico 7. Realizacién de deporte o ejercicio fisico con el fin de mejorar el rendimiento

Realizacion de deporte o ejercicio fisico con
el fin de mejorar el rendimiento N20

=Si = No

En el grafico 7 se observa que el 75% (N15) de los aspirantes encuestados si realiza
dicho deporte o ejercicio fisico para mejorar su rendimiento en el periodo de instruccion,

mientras que el 25% (N5) restante no.
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Grafico 8. Realizacién de deporte/ejercicio previo a instancia de instrucciéon

Reaizacion de deporte/ejercicio previo a la
instancia de instruccion N30

=Si = No

En el grafico 8 se puede observar que el 60% (N18) de los encuestados si realizaban un
deporte o ejercicio fisico previo a la convocatoria con el fin de mejorar su rendimiento para la

misma, mientras que el 40% (N12) restante no realizaba ninglin deporte o ejercicio.

Grafico 9. Deporte/Ejercicio que realizaba fuera del periodo de instruccion

Deporte/ejercicio que realizaba fuera del
periodo de instruccion N18

Trotar S %e

Gimnasio 2270
Entrenamiento funcional [IIINTESN
Crossfit 6%
Bicicleta [N
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En el grafico 9 se puede observar los deportes que los aspirantes a soldados voluntarios

realizaban previo a la convocatoria con el fin de mejorar su rendimiento fisico. El 50% (N9)
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salia a trotar, el 22% (N4) iba al gimnasio, un 11% (N2) realizaba entrenamiento funcional y

otro 11% (N2) optaba por andar en bicicleta, mientras que un 6% (N1) hacia crossfit.

Grafico 10. Tiempo previo que realizo el deporte/ejercicio con el fin de mejorar el rendimiento

para el periodo de instruccion.

Tiempo previo que realizo el deporte/ejercicio
con el fin de mejorar el rendimiento para el
periodo de instruccion N18

6 meses antes | NEENEEAN
3meses antes [ ENEZZEE
L mesantes

1-2 semanas antes  |NGEGEG—_—_—_20

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0%

En el grafico 10 se observa que el 44% (N8) de los encuestados realizo el
deporte/ejercicio expresado en la pregunta anterior con un mes de anterioridad con el fin de
mejorar su rendimiento para el periodo de instruccion. Un 22% (N4) de los encuestados lo
realizo con una anterioridad de entre 1-2 semanas, otro 22% (N4) 3 meses y solo un 11% (N2)

realizo la deporte/ejercicio durante 6 meses previo al periodo de instruccion.
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Grafico 11. Deporte/Ejercicio realizada correctamente planificada

Deporte/ejercicio correctamente
planificada N19

= Si = No

En el grafico 11 se observa que el 58% (N11) de los aspirantes que realizan una
deporte/ejercicio fuera del periodo de instruccién expresan que esta correctamente planificada,

mientras que el 42% (N8) restante refiere que no.

Grafico 12. Deporte/ejercicio adecuada para mejorar el rendimiento

Deporte/ejercicio adecuado para mejorar el
rendimiento N19

=Si = No

En el grafico 12 se observa que el 95% (N18) de los encuestados refiere que el deporte
o0 ejercicio que realiza fuera del periodo de instruccion si es el adecuada para mejorar su

rendimiento en el mismo, mientras que el 5% (N1) expresa que no.
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Grafico 13. Condicion fisica

Condicion fisica N30

= Si = No

En el grafico 13 se observa que el 50% (N15) de los aspirantes que formaron parte de la
encuesta cree que su condicion fisica si es la adecuada para el periodo de instruccién, mientras

gue el restante 50% (N15) refiere que no lo es.

Grafico 14. Calzado adecuado

Calzado adecuado N30

= Si = No

En el grafico 14 se observa que el 70% (N21) de los aspirantes cree que el calzado que
utiliza durante el periodo de instruccién es el adecuado. Por otra parte, el 30% (N9) de los

encuestados manifesté una negativa.
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Grafico 15. Tiempo estimado en dias que realiza el deporte/ejercicio fuera del periodo de

instruccion.

Tiempo en dias que realiza el deporte/ejercicio
fuera del periodo de instruccion N25

Mas de 5 dias
3- 4 dias

1-2dias

No realizo

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

En el grafico 15 se observa que de los aspirantes que realizan una deporte/ejercicio
fuera del periodo de instruccion el 40% (N10) lo hace entre 3y 4 dias a la semana, el 32% (N8)
lo hace entre 1y 2 dias a la semana y solo un pequefio porcentaje de 4% (N1) realiza
deporte/ejercicio mas de 5 dias a la semana. Mientras que los aspirantes que no lo realizan

corresponden al 24% (N6).



Grafico 16. Tiempo estimado en horas que realiza el deporte/ejercicio fuera del periodo de

instruccién

Tiempo en horas que realiza el deporte/ejercicio
duera del periodo de instruccion N19

= lhora ®2horas = Menosde1lhora

En el grafico 16 se observa que el 58% (N11) de los aspirantes que realiza
deporte/ejercicio fuera del periodo de instruccién lo hace durante 1 hora al dia, el 26% (N5)

indico que lo hace durante 2 horas y el 16% (N3) menos de 1 hora.
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Grafico 17. Consumo de alcohol previo a la convocatoria

Consumo de alcohol previo a la convocatoria
N30

= Si = No

En el grafico 17 se observa que el 63% (N19) de los aspirantes encuestados consumié

alcohol previo a la convocatoria, mientras que el 37% (N11) no consumié.

Grafico 18. Intervalo de tiempo en el que consumidé alcohol previo a la convocatoria

Intervalo de tiempo en el que consumio
alcohol a la convocatoria N19

= lvezalasemana = 1vezcadal5dias =

En el grafico 18 se observa que, de los aspirantes que manifestaron consumir alcohol
en la pregunta anterior, el 74% (N14) lo hacian 1 vez a la semanay el 26% (N5) lo hacian 1 vez

cada 15 dias.



Grafico 19. Consumo de alcohol durante el periodo de instruccion

Consumo de alcohol durante el periodo de
instruccion N30

=Si = No

En el grafico 19 se observa que el 77% (N23) de los participantes de la encuesta no

consumieron alcohol durante el periodo de instruccion, mientras que el 23% (N7) si lo hizo.

Grafico 20. Intervalo de tiempo en el que consumio alcohol durante el periodo de instruccion

Intervalo de tiempo en el que consumio
alcohol durante el periodo de instruccion N7

m 1vez alasemana =1 vezcada 15 dias

En el grafico 20 se observa que, de los aspirantes que afirmaron consumir alcohol
durante el periodo de instruccion en la pregunta anterior, el 57% (N4) lo hace 1 vez a la

semana, mientras que el 43% (N3) lo hace una vez cada 15 dias.
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Grafico 21. Fumar

Fumar N30

=Si = No

En el grafico 21 se observa que el 77% (N23) de los aspirantes expresaron no fumar,

mientras que el 23% (N7) si lo hace.

Grafico 22. Cantidad de cigarrillos por dia

Cantidad de cigarrillos por dia N6

vasce 2 |G

0,0% 50% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0% 35,0%

En el grafico 22 se observa que, de los aspirantes que expresaron que si fuman, un

40

33% (N2) fuma 1 cigarrillo por dia, otro 33% (N2) fuma 3 cigarrillos por dia, un 17% (N1) fuma 2

cigarrillos por dia'y un 17% (N1) fuma mas de 3 cigarrillos por dia.
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Grafico 23. Cruce de variables: Tipo de lesion — Ejercicio lesivo.

Cruce de variables: Lesion - Ejercicio lesivo

0,5
40%
0,4
0,3
10% 3%
0,2 3% 7% ° 3%
3% 3%

01 3%/ 3%3% 3% 3% 3% l3<1 3%

0 H B H N | | HER

Agujeta muscular Desgarro Distension Esguince Tendinopatia
muscular
m Abdominales Carrera mar Flexiones de brazos
Lagarto mar M Salto en extension M Salto para arriba

B Salto paracaidista M Salto rana H Otro

En el grafico 23 se observa el cruce de la variable ‘tipo de lesién’ con ‘ejercicio lesivo’,
donde muestra que de los soldados voluntarios que ingresaron a sanidad con un diagndstico de
esguince el 40% (N12) se lesiono realizando carrera mar, el 10% (N3) lo hizo realizando salto
paracaidista, el 7% (N2) lo hizo realizando salto en extension y un pequefio porcentaje del 3%

(N1) se lesiono realizando salto paracaidista.

Por otro lado, de los aspirantes que sufrieron de agujetas musculares el 3% (N1) se
lesiono realizando carrera mar, otro 3% (N1) lo hizo realizando flexiones de brazo, un 3% (N1)
mientras ejecutaba lagarto mar, otro 3% (N1) se lesiono realizando salto paracaidista y un

restante 3% (N1) manifest6 lesionarse realizando otro ejercicio.

Dentro de los soldados que acudieron a sanidad y recibieron un diagnostico de
tendinopatia, un 3% (N1) manifesto lesionarse realizando lagarto mar, otro 3% (N1) se lesiono
realizando salto paracaidista, un 3% (N1) realizando salto rana y un restante 3% (N1)

realizando otro ejercicio.
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Los soldados voluntarios que sufrieron de distensiones musculares, un 3% (N1) se

lesiono realizando abdominales y el restante 3% (N1) realizando salto paracaidista.

Por ultimo, de los aspirantes que sufrieron de desgarros musculares el 3% (N1) se

lesiono realizando otro ejercicio no especificado.

Grafico 24. Cruce de variables: realizacion de actividad fisica fuera del periodo de instruccién

— condicidn fisica.

Cruce de variables: realizacion de actividad
fisica - condicion fisica
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En el grafico 24 se observa el cruce de las variables ‘realizacion de actividad fisica’ con
‘condicion fisica’. En el mismo se puede apreciar que de los aspirantes que realizan actividad
fisica fuera del periodo de instruccion el 33% (N10) manifiesta que si cree tener una buena
condicion fisica, mientras que el 30% (N9) que realiza actividad fisica no cree tener una

condicion fisica apta.

Por otro lado, de los aspirantes que expresaron no realizar actividad fisica fuera del
periodo de instruccion el 20% (N6) manifiesta no tener una buena condicion fisica, mientras

gue el 17% (N5) restante si la tiene.
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Tabla 25.

Cruce de variables: tipo de lesiébn — consumo de alcohol — fumar — uso de calzado adecuado —

condicion fisica.

Soldados con esguince Soldados con otro tipo

de lesion
Fuman 5 2
Consumen alcohol durante 4 3

el periodo de instruccion

No usan calzado 5 4
adecuado
No tienen una adecuada 10 5

condicion fisica

En la tabla 25 se observa el cruce de variables entre el tipo de lesién que sufrieron los
soldados voluntarios, si consumen alcohol, si fuman, el uso de calzado no adecuado y la
inadecuada condicién fisica para el periodo de instruccion que nos permite medir el impacto de

los agentes externos que pueden actuar como factores de riesgo o no.

De acuerdo al grafico 3 sabemos que el 60% (N18) de las lesiones sufridas fueron
esguinces, y el restante 40% (N12) fueron lesiones variadas que van desde agujetas

musculares a desgarros.

En dicha tabla se observa que de los soldados esguinzados, 5 (28%) consumen alcohol,
4 (22%) fuman, 5 (28%) manifestaron no usar un calzado adecuado para el periodo de

instruccion y 10 (55%) no tener una adecuada condicion fisica.

También se observa que de los soldados que sufrieron otro tipo de lesién, 2 (17%)
expresaron en la encuesta que fuman, 3 (25%) consumen alcohol, 4 (33%) manifestaron no

usar el cazado adecuado y 5 (42%) que no tienen la condicion fisica adecuada.
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Estos datos nos reflejan que para los soldados que sufrieron de esguinces, el principal
factor de riesgo es su mala condicion fisica, otro factor de riesgo que tuvo una gran incidencia
en las lesiones fue el uso de calzado inadecuado y el consumo de tabaco. Finalmente, en
menor medida, el consumo de alcohol tuvo un menor impacto en los soldados y su rendimiento

a lo largo del periodo de instruccion.

Como medida preventiva, se brind6 un taller de vendaje funcional tanto para el uso de
zapatillas como de borcegos, enfocado en la prevencion de esguinces. Este taller fue
fundamental para instruir a los soldados en técnicas adecuadas de vendaje, contribuyendo asi
a reducir el riesgo de lesiones durante el entrenamiento. En resumen, mejorar la condicion
fisica de los voluntarios y proporcionarles herramientas preventivas efectivas no solo podria
disminuir el riesgo de esguinces, sino también contribuir a un entrenamiento mas efectivo y
seguro. Implementar programas de acondicionamiento fisico y talleres de vendaje funcional
deberia considerarse una estrategia integral para minimizar las lesiones, optimizar el
desempefio y asegurar que los soldados puedan cumplir con los exigentes requisitos fisicos de

su instruccién de manera segura.

CONCLUSION

Para concluir, la investigacion demuestra que las principales lesiones sufridas por los
soldados voluntarios durante su periodo de instruccién fueron esguinces. Este hallazgo subraya
la importancia de la prevencion y tratamiento de estas lesiones para mejorar la salud y el
rendimiento de los aspirantes. Ademas, se identificé que el principal factor de riesgo asociado a

estas lesiones es la mala condicion fisica que los voluntarios manifestaron tener al inicio del
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entrenamiento. Esta relacion destaca la necesidad de implementar programas de

acondicionamiento fisico adecuados antes y durante el periodo de instruccion, para reducir la

incidencia de lesiones y asegurar la practica de ejercicios comunes en la vida militar.
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