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PRÁCTICA DEPORTIVA



Ley 14/1998 del Deporte del País Vasco 



Investigar con perspectiva de género 

• HORIZONTE 2020

• Perspectiva: “es una forma de ver que es al mismo
tiempo una forma de no ver” (Díaz, 2015).

• “No se pueden conocer las partes si no se conoce el todo
y no se puede conocer el todo si las partes no se
conocen” (Pascal, 2003)



CONOCIMIENTO > CALIDAD 
ASISTENCIAL



1. NECESIDAD DE PILOTAJE

1) Falta de antecedentes de estudio

2) Poner a prueba diseño metodológico 

3) Asegurar rigor científico



2. OBJETIVO

Evaluar la aplicabilidad metodológica de un proyecto que
pretende analizar la epidemiología asistencial hospitalaria en las
lesiones de origen deportivo y su impacto en el Servicio de
Urgencias del Hospital Quirónsalud Bizkaia.



3. METODOLOGÍA

Estudio observacional, descriptivo y prospectivo

H. Quironsalud Bizkaia: 45 
federaciones deportivas

n = 18



CRITERIOS DE INCLUSIÓN

• > 15 años

• Glasgow >9

• CI firmado  

• Causa de lesión: origen deportivo

• Tiempo <48h



4. RESULTADOS (I)

EDAD MEDIA: 29 AÑOS

67% federadas



4. RESULTADOS 
(II)



4. RESULTADOS (III)

Sí
67%

No
33%

Frío local
72%

NO TOMARON ANALGESIA 



4. RESULTADOS (IV). 1ª ATENCIÓN

8/10  Primeras 24h



4. RESULTADOS (V) 
LOCALIZACIÓN 
LESIONES



4. RESULTADOS VI. MECANISMO 



4. RESULTADOS VII. DOLOR



4. RESULTADOS VIII. Dx médico
HOMBRES MUJERES

1. Esguince tobillo 1. Esguince tobillo/gonalgia

2. Gonalgia 2. Lumbalgia postraumática 

3. Tendinitis rotuliana 3. HIC

4. Esguince LLE 4. Fx base 5º metatarsiano

5. Esguince clavicular 5. Dolor dedo 

6. Fx tobillo



4. RESULTADOS IX
Tratamiento prestado en 

URGENCIAS
Hombres Mujeres

Sistema inestable
3

CABESTRILLO 2

VENDAJE 2
VENDAJE 1

Sistema semiestable
FÉRULA YESO 

INCOMPLETA
1

FÉRULA YESO INCOMPLETA 1

FÉRULA STACK 1

Sistema rígido 1 0

Sutura 0 1

No precisa TTO 2 0

Desconocido 2 2



4. RESULTADOS PILOTAJE 

• Déficit de coordinación para la cumplimentación de 
formularios auto-administrados

• Falta de ítems en cuestionarios

• Erratas en la redacción.



5. DISCUSIÓN (I)

• Padegimas et al (2016): baloncesto (+ lesiones)

• Perspectiva de género: ciclo menstrual y laxitud
ligamentosa (Herzberg, 2017; Somerson 2019).



5. DISCUSIÓN (II)

• Incorporar IMC (Butragueño, 2015)

• Incorporar lateralidad/asimetrías (Azevedo et al,
2017)



5. DISCUSIÓN (III)

DOLOR (Jiménez y Bautista, 2014):

Socialización de género

Mujeres  > atención aspectos emocionales del dolor

Hombres  > relevancia aspectos sensoriales



6. LIMITACIONES ESTUDIO 

1) Contexto sociocultural delimitado.

2) Federaciones concertadas con SUH.

3) Muestra pequeña: no extrapolable.

4) Pocos estudios población adulta (+ pediátrica).



7. CONCLUSIONES

El proyecto puede ser viable siendo
necesaria la modificación y adaptación
de ítems así como la conformación de un
protocolo de estudio
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