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Desde hace unos años, co-
rrer se ha convertido en uno 
de los deportes de moda. 
Uno de los problemas más 
recurrentes en los corredo-
res es el síndrome de com-
presión del músculo pira-
midal, también conocido 
como falsa ciática, que ocu-
rre cuando el piramidal se 
contrae y presiona el nervio 
ciático, provocando un do-
lor en todo el recorrido del 
nervio -desde el glúteo por 
la parte de atrás de toda la 
pierna hasta la rodilla-. 
Puesto que no se trata de un 
problema en el nervio ciá-
tico, no desaparece con an-
tinflamatorios o relajantes 
musculares.  

Desde el Colegio Oficial 
de Podólogos de la Comuni-
dad Valenciana (Icopcv) se 
ha advertido de que la hi-
perpronación del pie es una 
de las causas de esta dolen-
cia y, por tanto, es necesario 
realizar una compensación 
ortopodológica para evitar 
su aparición. Por ello es fun-
damental usar plantillas 
personalizadas que com-
pensen la pisada y que per-
mitan descargar los pun-
tos de presión y aumentar la 
superficie de apoyo. Según 
ha explicado a DM Santiago 
Muñoz, vocal del Icopcv, 
"podemos considerar la hi-
perpronación como un au-
mento excesivo de la prona-
ción o hundimiento de la 
parte interna del pie, en la 
que el astrágalo realiza una 
eversión, abducción y una 
flexión dorsal. Aunque no 
siempre da sintomatología, 
puede ser el causante de pa-
tologías como la tendinitis 
del tibial posterior, fascitis 
plantar o el síndrome del pi-
ramidal o falsa ciática".  

Frecuentemente va acom-
pañada de una cadena 
adaptativa ascendente con 
rotación interna de tibia y 
fémur, un valgo de tobillo y 
rodilla y un iliaco anterior: 
este desequilibrio muscular 
provocará un pinzamiento 
del nervio ciático y el consi-
guiente dolor, explica Mu-
ñoz. Minimizar estos efec-

La hiperpronación es una 
causa de 'falsa ciática'

Realizar una compensación ortopodológica, evitar otras causas y hacer 
estiramientos, pautas para su prevención y tratamiento
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logo es el profesional que 
debe diagnosticar y adaptar 
las plantillas. Con un estu-
dio biomecánico, analizará 
en cada caso las particula-
ridades de la pisada y es-
tablecerá el tratamiento 
adecuado. Así podrá deter-
minar, si es necesario, un 
tratamiento ortopodológico 
personalizado que compen-
sará perfectamente su pisa-
da, descargando los puntos 
de presión y aumentando la 
superficie de apoyo". 

Junto a la hiperprona-
ción, otras de las causas de 

Santiago Muñoz, vocal del Icopcv.
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El Hospital Universita-
rio Central de Asturias 
(HUCA) dispondrá de un 
banco de leche materna 
procedente de donacio-
nes altruistas para fa-
cilitar este alimento a los 
pacientes pediátricos 
hospitalizados que no 
puedan recibirla de su 
madre. Se trata, en mu-
chos casos, de bebés pre-
maturos y de grandes 
prematuros. 

Este banco estará en 
funcionamiento el próxi-
mo año, según ha anun-
ciado Julio Bruno, direc-
tor general de Salud Pú-
blica de Asturias, y se 
enmarca dentro de las 
iniciativas orientadas a 
tratar de promover la 
lactancia materna como 
la alimentación más sa-
ludable para el desarro-
llo infantil. 

Estos bancos consti-
tuyen centros especiali-
zados donde la leche do-
nada se recibe, procesa, 
almacena y distribuye a 
niños hospitalizados. Su 
finalidad es promocio-
nar la lactancia natural, 
apoyar a las madres que 
quieren amamantar a 
sus hijos y disminuir los 
riesgos inherentes a la 
alimentación artificial 
en lactantes hospitaliza-
dos. 

El HUCA contará con 
un banco de leche 
materna en 2015
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Según la OMS, el mejor 
alimento para un recién 
nacido es la leche mater-
na. En su ausencia, la le-
che humana donada es 
la mejor opción para ni-
ños enfermos o prema-
turos, porque se tolera 
mejor, protege contra 
problemas intestinales 
graves, reduce el riesgo 
de infección y mejora 
sus posibilidades de re-
cuperación y desarrollo. 

Bruno ha destacado 
que los beneficios de la 
lactancia natural justifi-
can su uso en exclusiva 
durante los seis prime-
ros meses de vida y, a 
partir de entonces, su re-
fuerzo con alimentos 
complementarios, al me-
nos hasta los dos años. 

Según datos de la Di-
rección General de Salud 
Pública, en Asturias casi 
el 60 por ciento de bebés 
estuvo sometido a lac-
tancia materna exclusi-
va durante un periodo 
determinado, un 23 por 
ciento a lactancia com-
binada y un 17 por cien-
to sólo a lactancia artifi-
cial. La prevalencia de la 
lactancia materna exclu-
siva a los siete días del 
parto es del 59 por cien-
to, a los 28 días baja al 57 
por ciento, a los tres me-
ses al 34 por ciento, y a 
los seis meses es ya de 
sólo el 14 por ciento.

la falsa ciática pueden ser 
correr en suelos duros, no 
hacer estiramientos, sobre-
cargas agudas en los entre-
namientos o conducir du-
rante mucho tiempo. Algu-
nas consejos adicionales 
son "realizar estiramientos 
frecuentes de todo el miem-
bro inferior, sobre todo la 
cadena posterior: isquios, 
gastrocnemios junto a las 
psoas iliaco, aductores y pi-
ramidal. También es impor-
tante recibir sesiones de fi-
sioterapia y elegir correcta-
mente el calzado deportivo", 
que debe adecuarse a la 
práctica deportiva y tener 
un buen contrafuerte. 

REVISIONES PREVENTIVAS 

Los podólogos han insistido 
en la importancia de reali-
zar revisiones preventivas 
para evitar problemas pos-
teriores como consecuencia 
de una pisada descompen-
sada. Esto es especialmente 
importante en el caso de los 
deportistas porque hacen 
movimientos repetitivos, in-
tensos y de larga duración 
que provocan un gran im-
pacto en el aparato locomo-
tor. "Las patologías más co-
munes derivadas de una pi-
sada descompensada son la 
fascitis plantar, esguinces 
de tobillo, tendinitis del ten-
dón de Aquiles, periostitis 
tibial, disfunción del tibial 
posterior, tendinitis del ti-
bial anterior, e incluso frac-
turas de estrés.

tos es el objetivo de unas 
plantillas personalizadas.  

CLAVES  

Es importante saber que la 
pronación no sólo es benig-
na sino que es necesaria 
para la adaptación del pie al 
suelo en cada paso de la 
marcha. Por eso, para rea-
lizar unos soportes planta-
res se deben respetar cier-
tos grados de pronación fi-
siológicos para no mermar, 
disminuir o abolir este mo-
vimiento del talón. "Hay que 
tener en cuenta que el podó-

La Asociación Española de 
Podología Deportiva, la Fe-
deración Española de Me-
dicina del Deporte, y la So-
ciedad Española de Biome-
cánica y Ortopodología, 
han querido llamar la aten-
ción en un comunicado so-
bre la proliferación de su-
puestos estudios biomecá-
nicos y análisis de la pisa-
da realizados por personal 

Médicos y podólogos alertan sobre el 
intrusismo en estudios biomecánicos
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no cualificado, tanto en 
grandes superficies como 
en tiendas de zapatillas de-
portivas y ortopedias.  

Las tres sociedades han 
afirmado que "queremos 
aclarar que la complejidad 
que conlleva la valoración 
biomecánica del deportis-
ta requiere un análisis del 
movimiento, estudio arti-
cular y muscular que ha de 
llevarse a cabo por profe-
sionales de la salud acredi-

tados", como médicos o po-
dólogos. Además, conside-
ran que estas prácticas su-
ponen un fraude y un pe-
ligro para la salud del de-
portista, ya que "el uso de 
plataformas barométricas, 
escáner plantar y demás 
métodos de diagnóstico, 
constituyen elementos que, 
por sí solos, no pueden dar 
un diagnóstico sin la va-
loración del profesional 
cualificado".

Según el análisis Edul-
corantes bajos en o sin 
calorías: mitos y reali-
dades, publicado en Nu-
trición Hospitalaria, el 
consumo de edulcoran-
tes bajos o sin calorías 
es seguro y no existe re-
lación con la aparición 
de enfermedades no 
transmisibles. La evi-
dencia científica tam-
bién indica que pueden 
jugar un papel significa-
tivo en la prevención del 
sobrepeso. 

Según Pilar Riobó, del 
Servicio de Endocrino-
logía y Nutrición del 

Un estudio avala el uso 
de los edulcorantes
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Hospital Universitario 
Fundación Jiménez 
Díaz, y autora del estu-
dio, "los alimentos o be-
bidas donde el azúcar se 
sustituye por edulcoran-
tes bajos o sin calorías 
pueden ayudar a mante-
ner un peso saludable y 
también a reducirlo". 
Riobó ha añadido que 
"pueden ser un impor-
tante instrumento de 
ayuda en el control me-
tabólico de diabéticos". 

De hecho, estos pro-
ductos "se han utiliza-
do de forma segura des-
de hace más de un siglo 
y están sujetos a estric-
tos controles".
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