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1. RESUM | PARAULES CLAU

Introduccid i Justificacié: La transicid de la natacid als esports d'impacte és un fenomen comu entre
els esportistes que busquen nous reptes i motivacions. Esports com ara el running, el triatld o el
duatlé, tenen en comu la cursa a peu, una activitat que requereix un alt impacte en la zona del tronc
inferior. Aquesta transicié representa un repte fisic i mental per als nedadors, atés que la natacié no
implica cap impacte sobre les articulacions. Les lesions més freqlients entre els nedadors es
concentren en la zona de l'espatlla, mentre que els esports d'impacte presenten una major
incidéncia de lesions en les extremitats inferiors. Aquest treball busca oferir una proposta de
prevencié de lesions per als nedadors que es volen iniciar en aquests esports, minimitzant els riscos

associats a la transicio.

Objectius: L'objectiu principal d'aquest projecte és desenvolupar una guia preventiva per minimitzar
la incidéncia de les principals lesions associades als nedadors que es volen iniciar en esports
d'impacte. També es pretén analitzar la percepcid dels esportistes en fer la transicid, identificar les
lesions més freqlients, investigar les causes i els factors de risc, i avaluar el paper del nivell d'activitat

fisica previa i la condicio fisica en la seva adaptacio.

Metodologia: Es realitzara un assaig clinic controlat aleatoritzat amb un grup d'intervencid i un grup
de control. L'estudi incloura 30 participants, assignats aleatoriament a cadascun dels grups. El grup
d'intervencid seguira una guia preventiva durant 12 setmanes, mentre que el grup de control seguira
la seva rutina habitual. Les variables de I'estudi inclouen la freqiiéncia i gravetat de les lesions, la
condicid fisica i la satisfaccio amb la guia. Es realitzara un analisi descriptiu i inferencial utilitzant el

software IBM SPSS Statistics (versid 25.0).

Impacte Esperat: S'espera que aquest treball aporti una base cientifica per a la prevencio de lesions
en aquest grup d'esportistes, proporcionant orientacions per a futures investigacions. També es
preveu que la guia preventiva contribueixi a una transici6 més segura i efectiva dels nedadors als

esports d'impacte.

Paraules Clau: Natacid, esports d'impacte, lesions, prevencid, guia.



2. ABSTRACT AND KEYWORDS

Introduction and Justification: The transition from swimming to impact sports is a common
phenomenon among athletes seeking new challenges and motivations. These sports, such as
running, triathlon, or duathlon, involve running, an activity that requires high impact on the lower
body. This transition presents a physical and mental challenge for swimmers, as swimming does not
involve any impact on the joints. The most common injuries among swimmers are concentrated in
the shoulder area, while impact sports have a higher incidence of injuries in the lower extremities.
This work aims to provide a preventive guide for swimmers who want to transition to these sports,

minimizing the risks associated with the transition.

Objectives: The main objective of this project is to develop a preventive guide to minimize the
incidence of common injuries associated with swimmers transitioning to impact sports. Additionally,
it aims to analyze the athletes' perception during the transition, identify the most common injuries,
investigate the causes and risk factors, and evaluate the role of prior physical activity level and fitness

in their adaptation.

Methodology: A single-blind randomized controlled clinical trial will be conducted with an
intervention group and a control group. The study will include 30 participants, randomly assigned to
each group. The intervention group will follow a preventive guide for 12 weeks, while the control
group will continue their usual routine. The study variables include injury frequency and severity,
physical fitness, and satisfaction with the guide. Descriptive and inferential analysis will be conducted

using IBM SPSS Statistics (version 25.0).

Expected Impact: It is expected that this work will provide a scientific basis for injury prevention in
this group of athletes, providing guidance for future research. The preventive guide is also

anticipated to contribute to a safer and more effective transition for swimmers to impact sports.

Keywords: Swimming, impact sports, injuries, prevention, guide.



3. INTRODUCCIO

Es innegable veure com I'esport cada cop esta més present en la nostra societat. El resso que s’ha
anat fent sobre els beneficis que proporciona tant en I'ambit fisic com emocional, ha desencadenat
un auge en la seva practica de manera evident. No obstant aixd, quan l'esport comenca ja a formar
part de les nostres vides de manera habitual, moltes vegades no es té en compte que en aquest
context, la transicié d’'una practica esportiva a una altra és un fenomen comu i, sovint, necessari per

als esportistes que busquen nous reptes i motivacions.

En particular, dins del mén de la natacio, hi ha una gran quantitat d’esportistes que en un moment
donat, decideixen fer un canvi d’esport, i molts s’inicien en modalitats com ara el triatlg, 'atletisme o
el duatld entre d’altres. Aquestes disciplines tenen en comu la cursa a peu, una activitat que
requereix un alt impacte en la zona del tronc inferior. En la natacid, en canvi, I'impacte és nul. Per
tant, podriem dir que el pas de la natacié als esports que inclouen impacte pot representar per a

I'esportista una transformacié fisica i a la vegada mental acompanyada de certs riscos.

Quan parlem de la natacié, generalment ens ve al cap un esport on la demanda muscular és molt
completa i equilibrada. Principalment, les lesions d’espatlla sén les més comunes, amb una
incidéncia en nedadors de competicié que oscil-la entre el 40 i 80% (1). Partint d’aquesta base, quan
un nedador/a canvia d’esport i s’inicia en un dels anteriorment esmentats, és molt probable que la
seva musculatura del tronc inferior pateixi un impacte el qual mai abans ha estat exposat. El fet de no
tenir 'organisme preparat per aquest fenomen, podria suposar un risc significatiu de patir una lesid

en aquesta zona.

Aquesta transicid pot ser particularment una tasca complexa, atées que la natacid presenta
caracteristiques propies que, com s’ha mencionat, minimitzen I'impacte sobre les articulacions en
comparacié amb els esports terrestres. En aquest sentit, és vital comprendre la interrelacid entre el
desenvolupament ossi, la musculatura i les demandes especifiques de les diferents modalitats

esportives que s’estudiaran.

Inicialment, la natacidé es destaca com un esport que implica una gran participacid de la musculatura,
amb especial émfasi en el tren superior. Diversos estudis ressalten l'activitat muscular dels membres
superiors, destacant el biceps, el triceps, el pectoral major i el dorsal ample com a principals en els
moviments propulsors (2). A més, altres musculs com el biceps femoral o el recte anterior també

juguen un paper rellevant en aquesta dinamica (3).


https://www.zotero.org/google-docs/?MgAeBW
https://www.zotero.org/google-docs/?vZVkgS
https://www.zotero.org/google-docs/?JNgazI

Ara bé, si ens centrem en el desenvolupament ossi, s’ha establert que I'activitat fisica o I'esport, si
s’inicia en edats prévies a la pubertat i es manté durant aquesta etapa, pot ser Optim per a obtenir la
massa 0ssia maxima potencialment assolible, estimulant aixi tant la hipertrofia 0ssia com la del
muscul en un major grau del qual s'observa en nens fisicament no actius (4). No obstant aixo, és
important assenyalar que no totes les activitats o esports poden tenir el mateix efecte. Per exemple,
s’ha demostrat que la practica de la natacid durant les etapes de creixement pot tenir un impacte

neutre o fins i tot negatiu en el desenvolupament de la massa ossia (5).

Aquesta informacié ens porta a reflexionar sobre el fet que, si un esportista s’inicia en la practica de
la natacid des de la infancia, les seves caracteristiques musculoesquelétiques es veuran clarament
afectades en termes de densitat Ossia. Aquesta situacio pot provocar que a I’hora de fer un esport
que impliqui impacte en el seu organisme, d’'una manera o altra es pugui veure més afectat en
comparacié a una persona que hagi practicat un esport complementari a la natacio, que presentara

una major densitat i fortalesa ossia (5).

Per altra banda, si ens centrem en la cursa a peu, és evident que en aquest esport intervé
principalment la musculatura del tronc inferior. Al tenir present I'impacte en la seva realitzacid, és
probable que al llarg del temps puguin aparéixer problemes musculoesquelétics. Pel que fa a la
incidencia global de lesions, s’ha vist que en la zona de les extremitats inferiors varia del 19,4% al
79,3% (6), donant a entendre la rellevancia i I'estreta relacié que hi ha entre aquesta activitat fisica i
les lesions. Principalment, les zones més propenses a patir lesions sén els genolls, els turmells i el
peu (7), i les lesions més comunes associades a |'esport son la periostitis, la tendinitis d’Aquil-les,

fasciitis plantar i finalment la sindrome femoropatel-lar (8).

Tenint en compte les diferencies morfologiques entre els nedadors i els corredors, és evident que
cada grup presenta unes adaptacions especifiques per a les demandes del seu esport. Els nedadors
tindran una musculatura desenvolupada especialment al tren superior, i, per altra banda, els
corredors mostraran una musculatura més desenvolupada en les extremitats inferiors.

Si a més a més sumem el cas especific dels corredors que practiquen l'esport des de la infancia,
aquesta practica continuada els hi generara unes certes adaptacions fisiologiques relacionades amb
una major densitat Ossia, donades per I'estimul continuat de I'impacte durant I'activitat. Aquestes
adaptacions poden desencadenar en un futur en una millor resisténcia a les lesions i una millor
adaptacié a nous esports que impliquin impacte en comparacio als que han estat practicants de la

natacio.


https://www.zotero.org/google-docs/?jlsgNk
https://www.zotero.org/google-docs/?e7Q8cP
https://www.zotero.org/google-docs/?smJAMi
https://www.zotero.org/google-docs/?WTU1ac
https://www.zotero.org/google-docs/?TFACzk
https://www.zotero.org/google-docs/?9xupsn

Un cop situats en context i antecedents, si fem recerca en la bibliografia web present, podem
comprovar que hi ha un buit cientific pel que fa a la tematica esmentada. No trobem cap recurs que
ens informi sobre aquesta situacid i ens pugui proporcionar un recurs eficag per a poder prevenir les

possibles lesions que poden patir aquest grup d’esportistes a causa de les diferéncies morfologiques.

Es per aix0, atés que és un camp encara poc investigat el qual se li podria treure molt de profit i es
podria resoldre els problemes de molta gent que es pot trobar en aquesta situacio, que ens sorgeix la
seglient pregunta d’investigacié:
- Quina proposta de prevencié se li pot oferir a un nedador que vol passar-se als esports
d'impacte per evitar o minimitzar les lesions més comunes associades a aquest canvi

d'esport?

4. JUSTIFICACIO DE LESTUDI

Vist el context, sabent com la transicid d’un esport a un altre pot afectar considerablement a
I'esportista a causa de les caracteristiques fisiques que requereix cada activitat, la necessitat

d’explorar aquesta tematica és evident.

La bibliografia web consultada, com s’ha mencionat, demostren un buit cientific en aquest ambit, i la
falta d’informacid especifica sobre la transicid dels esportistes que passen de la natacid a esports
d’impacte, aixi com l'establiment d’'una proposta preventiva de les possibles lesions que poden
presentar, posa en manifest la importancia d’abordar aquest tema de recerca.

A més a més, tenint en compte I'augment de popularitat dels esports com ara el triatlé o el running i
la creixent participacié d’individus en diferents disciplines, és crucial entendre els efectes d'aquests

canvis esportius en termes de salut i prevencio pels atletes.

La proposta d’un treball preventiu per a poder ajudar aquesta poblacié a fer una transicié guiada, a
part de contribuir en aquest buit cientific present, pot ajudar a molts esportistes que es troben en la
situacid i presenten dificultats per practicar-lo a causa de la seva morfologia, que no esta tan
preparada per a I'impacte. Aixd no només podria millorar la seguretat i la salut dels esportistes, siné
gue també podria optimitzar el seu rendiment en les noves disciplines, proporcionant una base

cientifica per a la presa de decisions en I'entrenament i la preparacié esportiva.



5. HIPOTESI | OBJECTIUS

5.1. HIPOTESI PRINCIPAL

En el procés de transicié de la natacid als esports d’impacte, els nedadors/es que segueixen un
programa de prevencid especific per adaptar-se a les noves demandes fisiologiques, experimentaran
una reduccié en la incidéncia de lesions més comunes associades al tronc inferior en comparacié als

gue no segueixen cap programa especific.

5.1.1. HIPOTESIS SECUNDARIES:

1. Els nedadors i nedadores, a causa de les seves adaptacions corporals especifiques, sén
propensos a desenvolupar lesions relacionades amb I'impacte.
2. El nivell d’activitat fisica i condicié previa del nedador/a influira en la seva capacitat

d’adaptacio i, per tant, el risc de lesions durant la transicid d’esport es veura disminuit.

5.2. OBJECTIU PRINCIPAL
Establir una proposta de guia preventiva per minimitzar la incidencia de les principals lesions
associades als nedadors/es que es volen iniciar en esports d’'impacte com ara la cursa a peu i el

triatlo.

5.2.1. OBJECTIUS SECUNDARIS

1. Analitzar la percepcio dels esportistes en fer la transicié d’un esport a un altre, incloent-hi les
expectatives, les dificultats i les necessitats.

2. ldentificar les lesions més freqlients associades al canvi d’esport.

3. Investigar les causes i els factors de risc que predisposen els nedadors/es a patir aquestes
lesions en fer el canvi d’esport.

4. Avaluar el paper del nivell d’activitat fisica prévia i la condicio fisica dels nedadors/es en la
seva adaptacio als esports d’impacte i en la prevencio de lesions.

5. Desenvolupar una guia preventiva basada en la literatura cientifica que s’adeqiii al perfil dels

nedadors/es en procés de transicié a I'esport d’impacte.



6. METODOLOGIA

6.1. DISSENY DE L'ESTUDI

El seglient estudi consta d’un projecte d’investigacié on, inicialment, a través d’'una enquesta es fara
un estudi que ens permetra recollir dades relacionades amb el canvi d’esport dels participants i les
possibles lesions associades, per a posteriorment establir una guia preventiva per al perfil

d’esportistes.

Tenint en compte els objectius del treball, en primer lloc, es dissenyara una enquesta estructurada
amb l'objectiu de capturar dades respecte a la percepcié dels esportistes sobre el canvi d’esport, les
lesions experimentades durant la transicid, la tipologia d’aquestes lesions i el seu nivell de condicio
fisica previ a fer el canvi d’esport. A més, I'enquesta buscara identificar la demanda i necessitat

percebuda d’una guia preventiva per part dels participants.

Aquesta recollida de dades, es realitzara a través d'un formulari web que es distribuira
electronicament als participants seleccionats mitjangant plataformes en linia. Es proporcionara un
enllac a I'enquesta als participants juntament amb una breu explicacié sobre el proposit de I'estudi i
les instruccions per completar-la. Els participants tindran I'oportunitat de respondre a les preguntes

de I'enquesta de manera anonima i voluntaria.

Un cop extreta la informacid, es fara recerca de les principals lesions que pateixen aquest col-lectiu
d’esportistes a través de la bibliografia present i sobre la base de les dades recollides s’establira una

guia preventiva adaptada. Aquesta, estara basada en el que digui la literatura cientifica.

Per mesurar el suposat impacte de l'eficacia percebuda de la guia preventiva, es dissenyara un segon
glestionari que s’enviaria als participants després d’'un periode d’utilitzacié de la guia de 12
setmanes. Principalment, la informacid que volem extreure de I'enquesta és:

- LUsila comprensio de la guia.

- La implementaci6 de les recomanacions de la guia en la rutina d’entrenament dels

esportistes.
- Els canvis en la freqUiéncia/gravetat de les lesions.
- La satisfaccido general amb la guia aixi com els suggeriments basats en I'experiencia dels

usuaris.



Les dades recollides ens proporcionaran una informacié valuosa per a la revisid de la guia i la seva

continua millora.

La finalitat d’aquest disseny d’estudi és poder recollir casos reals a través de l'enquesta i poder

establir de primera ma quants casos es plantegen, per a posteriorment poder fer una transicié guiada

un cop s'han ajuntat totes les dades necessaries i finalment avaluar-ho. D’aquesta forma, tindrem

una visio global i detallada dels factors relacionats amb el canvi d'esport i les possibles implicacions

per a la salut dels esportistes, sent una eina valuosa per al desenvolupament de mesures preventives

i estratégies de maneig de lesions en aquest col-lectiu.

Nedadors | nedadores que han canviat a esports d'impacte

v

Participants que 51 compleixen els criteris d’inclusid

Participants que NO compleixen els criteris
d'inclusic

Y

Aprovacid del informe de l'estudi i firma del consentiment informat

E

Valoracid inicial de les variables d'estudi: Enquesta

¥

Assignacid aleatdria dels grups (Control o d’'Intervencia)

|
I ]

Grup Contral Grup d'Intervencia

Valoracit final de les variables destudi

v

Analisi estadistic i de resultats

Figura 1: Grafic del disseny de I'estudi (Elaboracid propia).
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6.2. POBLACIO | MOSTRA

Lestudi va dirigit a individus que han participat activament en la natacid i que, en algun moment
donat, han decidit fer la transicié cap a esports d’impacte o bé ho combinen juntament amb la
natacid. Generalment, seran esports individuals que incloguin la cursa a peu, com ara l'atletisme o el

triatlo.

Per tant, la mostra estara composta per participants que tinguin experiéncia préevia en la natacid i
que s’hagin iniciat en els esports d’'impacte en els darrers anys o recentment. Donada la petita
poblacié existent que hi ha per tirar endavant el projecte, no es tindra en compte la distincié de sexe.
Buscarem la maxima representacio i diversificacid per tal de capturar una amplia varietat de casos i
experiéncies, assegurant una major generalitzacié dels resultats. En molts esports, les dinamiques de
les lesions i la transicid d’esports poden variar entre sexes. No obstant aix0, en aquesta fase de la
recerca, es busca obtenir una visio amplia de les experiéncies en la transicié esportiva, per tant, es
podria considerar la diferenciacid de sexe en fases posteriors o en estudis derivats d’aquest treball si
les dades recollides indiquen diferencies significatives en les experiencies o en les lesions entre

homes i dones.

Els criteris d’inclusié seran els seglients:

Participants majors de 18 anys i menors de 30 anys.

Individus amb almenys 5 anys d’experiéncia regular en la practica de la natacid.

Persones que han iniciat la practica d’esports d’'impacte com a minim durant I'Gltim any.

Participants que mostrin compromis per a la participacid del projecte.

Acceptar i firmar el consentiment informat.

Pel que fa als criteris d’exclusié:

No complir amb els criteris d’inclusid.

Persones amb condicions mediques que impedeixin la practica segura d’esports, com ara

problemes cardiacs greus o lesions musculoesquelétiques actives.

Individus que han practicat esports d’impacte, perd no han realitzat transicié des de la

natacio.

Persones que per raons personals no es puguin comprometre a seguir el protocol d’estudi.

11



La seleccid de la mostra es dura a terme mitjancant un metode no probabilistic de conveniencia. El
reclutament dels participants es realitzara a través de plataformes digitals incloent xarxes socials o
Whatsapp. Molts dels participants seran casos coneguts en primera persona, per tant, caldra trobar
el mitja més adequat per a poder contactar amb l'esportista. El procés de seleccid sera supervisat

amb I'ajuda del tutor académic del projecte.

Per assegurar la validesa estadistica del projecte, hem calculat la mida de la mostra necessaria
utilitzant el programari Granmo. Acceptant un risc alfa de 0,05, el que indica un nivell de confianga
del 95%, i un poder estadistic superior a 0,8 per assegurar una capacitat suficient per detectar
diferencies significatives, s’ha determinat que calen 15 subjectes en cadascun dels dos grups
d’estudi. Aquests valors ens permeten detectar d’'una manera fiable una diferéncia estadisticament
significativa entre dues proporcions esperades: 0,10 en el grup 1 (grup d’intervencid) i 0,55 en el
grup 2 (grup control), amb un contrast bilateral. S’ha estimat una taxa de pérdues de seguiment del

0%, assegurant que mantindrem la totalitat dels participants durant l'estudi.

Per tant, la mida total de la mostra estara composta per 30 participants.

6.3. ASSIGNACIO DELS INDIVIDUS ALS GRUPS D’ESTUDI

S’assignara aleatoriament els/les esportistes en dos grups: un grup d’intervencié que realitzara el
programa especific de prevencid de lesions i un grup de control, que seguira el seu entrenament
habitual sense I'aplicacié d’aquest protocol de prevencid.

La distribucié dels participants en els dos grups es fara mitjangant un procés d’aleatoritzacié assistida
per ordinador, per a poder garantir la igualtat de les condicions entre els grups. S'utilitzara un
software d’aleatoritzacid que genera seqiliéncies aleatories per assignar cada participant en un dels
dos grups. La proporcid d’assignacié sera d'l:1, assegurant una distribucié equitativa dels
participants.

Finalment, per a preservar la integritat del procés d’aleatoritzacié i a la vegada evitar biaixos,
I'assignacid dels participants s’ocultara fins al moment de la inclusié en I'estudi mitjancant sobres

opacs que contindran les assignacions.

12



6.4. VARIABLES D’ESTUDI

Un cop establerts els grups d’estudi, és essencial establir quines sén les variables clau per poder

encaminar el projecte. Per a poder determinar aquestes, cal utilitzar un instrument de mesura que

ens resulti valid i fiable per a poder assegurar la integritat dels resultats que s’obtinguin, per tant, les

variables es determinaran a través de I'enquesta (Annex 1), que com s’ha comentat anteriorment,

.....

En conseqiiéncia, les variables en les quals se centrara aquest projecte son:

e \Variables demografiques:

Edat: Ens permetra analitzar si I'edat influeix en la capacitat de transicié a esports
d’'impacte i en la prevalenca de lesions. La valoracié es fara mitjancant I'enquesta
inicial.

Sexe: Tot i que s’ha mencionat que per aquest estudi no diferenciarem per sexe,
aquesta variable ens pot resultar interessant per a futurs estudis i poder analitzar si

hi ha alguna relacio entre les lesions i I'impacte entre els dos sexes.

® Experiencia esportiva:

Anys de practica de natacid: Ens ajudara a entendre si la durada de |'experiéncia en
el moén de la natacid influeix en I'adaptacié als esports d’'impacte de forma positiva o
negativa.
Nivell de l'esportista: Distingint entre nivell principiant, aficionat, competitiu i
professional s’intentara avaluar si el nivell d’entrenament en I'etapa de nedador/a
pot interferir en la transicid i el risc de lesions en esports d’impacte. El criteri de
distincio de nivell que se seguira sera el seglient:
1. Nivell principiant: practica de la nataci6 de manera puntual (1 cop per
setmana).
2. Nivell aficionat: practica regular (2-3 dies a la setmana) sense competir.
3. Nivell competitiu: competicions a nivell local/regional (3-6 entrenaments per
setmana).
4. Nivell professional: competicions a escala nacional/internacional (7 o més

entrenaments per setmana).
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Transicié a esports d’impacte:

Lesions:

Edat d’inici als esports d’impacte: Preguntar I'edat en la qual van fer el canvi d’esport

ens permetra correlacionar si comencgar en edats primerenques o més avancades
podria afectar en la incidéncia de lesions.

Tipus d’esport: Dins de les opcions que s’han establert en I'enquesta (Triatld,
Atletisme, Duatld o Altres), aquesta variable ens ajudara a concloure si alguns
esports comporten un major risc lesiu que altres en el moment de transicié des de la
natacio.

Temps de practica del nou esport: Esbrinant el temps que l'esportista porta

practicant el nou esport des que va fer el canvi ens permetra diferenciar si ja s’ha
adaptat, o si les lesions apareixen al principi de la transicid d’esport o després d’un

temps.

Inclusid_de la cursa a peu en l'etapa de nedador/a: Saber si el fet d’introduir

I'impacte de manera gradual préviament a realitzar el canvi d’esport i la seva
freqliencia pot resultar o no beneficiés en la incidéncia de lesions.

Lesions i tipus: Preguntar als/les nostres participants, un cop han canviat d’esport, si
han patit alguna o diverses lesions, i en cas afirmatiu, saber el tipus de lesié que s’ha
sofert, sera clau per al desenvolupament del projecte. La presencia o no de lesions,
ens permetra correlacionar la introduccié de I'impacte amb la preséncia de lesions
en nedadors/es que fan una transicié d’esport. Tanmateix, també sera important
saber quin/s tipus de lesions sdn més prevalents per a poder desenvolupar una guia
més precisa per la poblacid.

Un cop s’obtinguin els resultats de les lesions que han patit els/les esportistes,

s‘ordenaran per freqliéncia.

Prevencio:

Inclusié de programes preventius: Finalment, aquesta variable ens permetra esbrinar

si els participants han introduit préviament al canvi d’esport una rutina preventiva i
saber si ha influit o no en la taxa de lesions. A més a més, també es preguntara sobre

la importancia que li donen al nivell previ de condicid fisica en termes d’adaptacié a
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I'impacte i si creuen que la natacid els ha pogut afectar en la seva adaptacio al nou

esport per a saber la percepcié i I'autoconsciéncia dels nostres participants.

El moment de recollida de dades es dura a terme previament a l'elaboracié de la guia preventiva per

a poder tenir tota la base d’informacié necessaria.

6.5. RECOLLIDA DE DADES

La recollida de dades es dura a terme en dues fases: inicialment, al comen¢cament de l'estudi, es
recolliran dades basals que serviran per elaborar la guia preventiva. Posteriorment, al final de
I'estudi, es recolliran dades per avaluar els resultats de postintervencié, amb l'objectiu d’analitzar la

comprensio i I'eficacia de la guia en la reduccié de lesions i en la millora de la transicié d’esport.

Per a garantir la qualitat i precisié de les dades recollides, s’utilitzaran dos qliestionaris estructurats
en linia. Aquests, estaran dissenyats per minimitzar el risc de respostes ambigilies o incorrectes,
assegurant que les preguntes siguin clares i ben definides. Linstrument per a la implementacié de les

preguntes sera el Formulari que ofereix I'aplicacié de Google Drive.

La recopilaci6 de dades sera completament individual. Aixd assegurara que les respostes dels
participants no es veuran influenciades per les interaccions amb altres particips. Tot i que la gran
majoria no es coneixen entre ells/elles, igualment se’ls avisara de la importancia de fer el formulari

pel seu compte per la integritat de les respostes.

6.6. DESCRIPCIO DELS GRUPS D’ESTUDI | PROPOSTA D’INTERVENCIO
La intervencié consta de la realitzacidé d’una guia preventiva per part del grup d’intervencié format
per 15 esportistes. El grup de control continuara amb la seva rutina habitual d’entrenament, de

manera que no seguiran cap indicacié ni protocol especific.

Com es requereixen certs resultats per a l'elaboraciéd del programa preventiu, es va distribuir
I'enquesta als participants per tal de partir d’'una base. Aquesta, ens permetra coneixer si la poblacié
ha patit o pateix lesions en fer el canvi d’esport i introduir I'impacte en la seva rutina, i, en cas
afirmatiu, quines sdn les més prevalents. Amb els resultats obtinguts, considerarem rellevant per a
I'elaboracié de la guia si més d’un 60% dels esportistes ha patit lesions, i en cas afirmatiu,
s’identificara les dues lesions més comunes. Pel que fa a I'experiéncia de lesions en aquesta poblacié,

el resultat ha estat el segiient:
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Desde que comenzaste a practicar deportes de impacto, ; has
experimentando lesiongs?

[
& no

Figura 2: Incidéncia de lesions (Elaboracié propia).

El seglient grafic mostra que més d’un 78% dels participants reconeix haver patit una lesié des del
canvi d’esport. Si en fixem en quines han estat les lesions més prevalents, trobem la periostitis tibial
(63,6%) i la fasciitis plantar (45,5%).

En caso afirmativo, indica que tipo de lesidn / lesiones has sufrido (En caso
que no esté en las opciones, afiadir en el apartado "Altres”/"Otros"):

Periostits tiota! [ 7 (53,6 %)
Fascitis plantar [EEEG—— - 155 %)

Figura 3: Tipus de lesions (Elaboracio propia).

D’acord amb aquests resultats, s’elaborara un programa preventiu de lesions especific per a la
fasciitis plantar i la periostitis tibial. EI programa constara de 12 exercicis que els participants hauran
d’executar durant un periode de 12 setmanes, amb dues sessions per setmana, integrant-los en la

seva rutina habitual d’entrenament. Cada sessi6 tindra una durada aproximada de 45 minuts.

La intervencié es portara a terme en les instal-lacions esportives que cada participant tingui més a
prop. Com que la mostra és geograficament dispersa, es demanara que cada participant realitzi el
programa al seu club o instal-lacié d’entrenament habitual. Tots els exercicis es poden dur a terme de

manera individual.

Per portar un control i assegurar el compliment de la intervencid, es verificara a través de registres
d'assisténcia i d’autoregistre dels participants a través d’un xat grupal. Abans de l'inici del programa,

un professional llicenciat en Fisioterapia i Ciéncies de I’Activitat Fisica i I'Esport explicara tots els
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exercicis en format video i els distribuira als esportistes. Aquest mateix professional també
supervisara l'execucid dels exercicis per part dels participants, que enviaran en format video la
realitzacié d’aquests per assegurar que s’estan executant de manera correcta. A mesura que avancin
les setmanes, el programa es podra adaptar si sorgeix algun inconvenient i segons les necessitats de

cada participant.

Lesions Objectiu de la Guia

La periostitis tibial consisteix en una inflamacié del periosti, que és la membrana que recobreix l'os, i
apareix en la zona de la cara interna de la tibia. Aquesta inflamacio és produida per estrés ossi
juntament amb l'aparicié de microruptures sobre la zona tibial anterior (9), i es manifesta amb dolor
en el terg inferior posteromedial de la tibia. L'exploracid fisica més utilitzada és la sensibilitat o el

dolor a la palpacié en aquesta zona (10).

La fasciitis plantar, d’altra banda, es caracteritza per una inflamacié localitzada a la zona
anterointerna del calcani, que sovint s’irradia cap a la vora interna del peu provocant dolor (11).
Aquesta inflamacié es deu a la preséncia de microruptures a la fascia derivades de traumatismes

repetitius, que acaben produint degeneracié del col-lagen i condicions com la tendinosi (12).

S’ha demostrat que seguir un programa d’entrenament neuromuscular basat en exercicis de
propiocepcid que integrin salts, aterratges i equilibris, pot reduir la incidencia de la periostitis tibial
(13). Per altra banda, la realitzacié d’exercicis d’enfortiment de la musculatura flexora plantaride la

musculatura intrinseca del peu contribueix positivament a la reduccié de la fasciitis plantar (14,15).
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https://www.zotero.org/google-docs/?xNfSfN
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https://www.zotero.org/google-docs/?srGboj
https://www.zotero.org/google-docs/?mMI1iR

PROGRAMA PREVENTIU

1. FLEXIO PLANTAR AMB GOMA ELASTICA

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Assegut/da a terra amb les cames estirades,
col-loca una goma elastica al voltant de la

planta del peu. Agafa els extrems de la goma i

mou el peu cap avall fent el gest de flexid

plantar.

Series: 3.

Repeticions: 15 per peu.

2. FLEXIO DORSAL AMB GOMA ELASTICA

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Assegut/da a terra amb les cames estirades,
col-loca una goma elastica al voltant del dors
del peu. Fixa la goma en un punt de manera
que proporcioni certa resistéencia i a
continuacio fes el gest de flexid dorsal, portant

el dors del peu cap a tu.

Seéries: 3.

Repeticions: 15 per peu.
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3. INVERSIO AMB GOMA ELASTICA

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Assegut/da en una cadira, fixa amb un peu una
part de la goma elastica i I'altra part col-loca-la
al voltant de la cara interna de l'altre peu. A
continuacid, realitza el gest d’inversié del

turmell.

Series: 3.

Repeticions: 15 per peu

4. ELEVACIO UNILATERAL DE TALO

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Comenga sobre una escala amb la punta dels
peus a la vora d’aquesta i el talé sobresortint.
Realitza el gest d’elevacié del turmell de forma
controlada, mantenint la posicié 2 segons i

tornant a la posicié inicial.

Series: 4.

Repeticions: 15.
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5.

“TOWEL CURL”

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Assegut/da amb els peus a terra sobre una
tovallola, fes una flexié dels dits i del peu amb
I'objectiu d’arrugar la tovallola el maxim

possible.

Seéries: 4.

Repeticions: 15.

6. PROPIOCEPCIO DE TURMELL AMB BOSSU

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Dempeus sobre un bossu, mantenir I'equilibri
amb un sol peu durant 15 segons i tornar a la

posicid inicial.

Series: 3.

Repeticions: 15” per cama.
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7. SALTS LATERALS

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Fer salts laterals aterrant amb un peu de forma

continuada.

Series: 3.

Repeticions: 10.

8. “Y-BALANCE” EN BOSSU

EXPLICACIO

DESCRIPCIO GRAFICA

Dempeus sobre un bossu amb un peu, estira
I'altre peu cap endavant, cap a un costat i cap

enrere formant una “Y” amb el moviment.

Series: 3.

Repeticions: 10 per cama
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9. MULTISALTS EN ESCALA DE COORDINACIO

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Amb una escala de coordinacid situada al terra,
fer salts amb les dues cames juntes d’un esglad

a l'altre, evitant doblegar els genolls.

Series: 3.

Repeticions: 10.

10. ELEVACIONS TIBIALS

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Dempeus, amb els talons a terra, aixeca els dits
del peu cap amunt, activant el muscul tibial

anterior. Mantingues la posicid 2 segons.

Series: 4.

Repeticions: 15.
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11. SENTADETA UNILATERAL AMB PES

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Dempeus, amb un pes de 5 kg a la ma, fes una
sentadeta amb una sola cama arribant a una

flexié de genoll de 120¢.

Series: 3.

Repeticions: 15 per cama.

12. ISOMETRIC DEL TIBIAL ANTERIOR

EXPLICACIO DESCRIPCIO GRAFICA

Dempeus, sobre un esglad, col-locar un pes de
5kg sobre el dors del peu i fer el gest de flexid

dorsal. Mantenir la posicié 15 segons.

Series: 3.

Repeticions: 15” per cama.

Taula 1: Guia d’exercicis preventius (Elaboracié propia).
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6.7. ANALISI ESTADISTIC

Per a la realitzacid de I'analisi estadistic del projecte s’utilitzara el software IBM SPSS Statistics (versio
25.0). En primer lloc, es realitzara un analisi descriptiu de les variables qualitatives i quantitatives per
resumir les dades, i posteriorment s’utilitzaran proves estadistiques inferencials per determinar si les

diferencies observades sén estadisticament significatives.

VARIABLE TIPUS DE VARIABLE
Edat Quantitativa
Sexe Qualitativa
Anys de practica de natacié Quantitativa
Nivell de I'esportista en I'etapa de nedador/a Qualitativa
Edat d’inici als esports d’'impacte Quantitativa
Tipus d’esport que practica actualment Qualitativa
Temps de practica del nou esport Quantitativa
Inclusio de la carrera a peu en l'etapa de Qualitativa

nedador/a

Experimenta de lesions Qualitativa
Tipus de lesio Qualitativa
Realitzacié de rutina o programa preventiu Qualitativa

previament al canvi d’esport

Realitzacié de rutina o programa preventiu en Qualitativa
I'actualitat

POST-INTERVENCIO

Comprensiod de la guia Qualitativa

Freqiencia d’Us de la guia Qualitativa
Implementacié de les recomanacions Qualitativa
Canvis en la frequiéncia / gravetat de les lesions Qualitativa
Satisfaccio respecte al programa preventiu Qualitativa

Taula 2: Variables d’estudi (Elaboracié propia).
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Per a les variables qualitatives, es calcularan les freqiéncies i els percentatges de cada categoria. En
el cas de les variables quantitatives, es calculara la mitjana, la desviacié estandard, el minim i el
maxim. Per a l'analisi comparativa i inferencial, es determinara si hi ha diferéncies estadisticament
significatives entre el grup d'intervencidé i el grup de control en relacié6 amb els resultats de la

intervencid. Les proves estadistiques utilitzades seran les segiients:

Per a les variables quantitatives, per comparar els valors pre i post intervencié dins de cada grup,
s'utilitzara la prova T de Student per a mostres aparellades si es compleixen els suposits de
normalitat. Si no es compleixen, s'utilitzara la prova de Wilcoxon per a mostres aparellades. Per
comparar els valors entre els dos grups (intervencié i control), es fara servir la prova T de Student per
a mostres independents si es compleixen els suposits de normalitat. Si no es compleixen, s'utilitzara

la prova U de Mann-Whitney.

En el cas de les variables qualitatives, per comparar les variables entre els dos grups (intervencio i
control), s'utilitzara el test del khi quadrat per a la independeéncia. Si hi ha cel-les amb freqliéncies

esperades menors a 5, s'utilitzara el test exacte de Fisher.

Per a totes les analisis inferencials, s'utilitzara un nivell de significacié de 0,05 per considerar les
diferéncies com estadisticament significatives. Els intervals de confianga es calcularan al 95%. Les
conclusions es basaran en els resultats de les proves estadistiques, considerant significatives les

diferéncies o associacions que presentin un p valor inferior a 0,05.
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6.8. CONSIDERACIONS ETIQUES

Previament a l'inici de I'estudi, tots els/les participants seran informats de les caracteristiques i el
procediment que seguira el projecte de forma oral i escrita. Es dura a terme mitjancant una fulla
d’informacid al participant (Annex 3). En el cas que el subjecte accepti participar en l'estudi, es
procedira a la firma del consentiment informat (Annex 4). Tant el projecte com els documents
d’informacié al participant i de consentiment informat seran enviats per a la seva aprovacié al
Comité d’Etica de I'Escola Superior de Ciéncies de la Salut del TecnoCampus, amb la finalitat de

garantir el compliment dels aspectes étics de la investigacio.

D’altra banda, durant el transcurs del projecte es respectara en tot moment els principis etics de la
declaracié de Helsinki (WMA, 2013), permetent que en qualsevol moment els participants tinguin el
poder d’abandonar voluntariament |'estudi de forma lliure, sense que suposi cap prejudici o canvi en
el tractament habitualment rebut. Tanmateix, es mantindra la confidencialitat de les dades personals
dels participants, d’acord amb la Llei Organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccié de dades
personals i garantia dels drets digitals i el Reglament general (UE) 2016/679, de 27 d'abril de 2016, de
proteccié de dades (RGPD).

Totes les dades recollides van ser andnimes i Unicament ha tingut accés |'investigador principal del
projecte. Aquestes, s’han emmagatzemat en carpetes de Google Drive d’'un compte d’usuari
TecnoCampus, seguint una proteccié de dades que a part de tenir en compte la consideracio de
caracter personal, també té present dades de naturalesa professional, empresarial o institucional,
susceptibles de ser qualificats com a secret empresarial. Aquests requisits sén exigits per la Llei
1/2019, de 20 de febrer, de secrets empresarials i per la Llei 3/1991, de 10 de gener, de competéncia

deslleial, i els preceptes del Codi Penal.

Finalment, en el cas que el/la participant sol-licités I'accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicié dels
documents de caracter personal, se li facilitara el correu electronic del principal investigador, associat

a un compte d’usuari del TecnoCampus.
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7. CRONOGRAMA

GENER FEBRER MARC ABRIL MAIG JUNY

ETAPES DEL PROJECTE 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

REDACCIO DE LA MEMORIA

Revisié bibliografica

Redaceid introduceid +
justificacié

Establiment d'objectius +
hipdtesis

METODOLOGIA

Disseny de I'estudi +
poblacié | mostra

Variables d'estudi + recollida
de dades

Descripcid grups d'estudi |
proposta d'intervencié

Analisi estadistic +
cansideracions étiques

PRESSUPOST + LIMITACIONS

Elaboracid + recollida de
dades

Interpretacié dels resultats

2024 | JuuioL ‘ AGOST ‘ SETEMBRE ‘ ‘OCTUBRE | NOVEMBRE | DESEMBRE

SETMANES

ETAPES DEL PROJECTE 1 2 £ 4 il 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 £ 4

Elaboracié del programa
preventiu

Realitzacio de la gufa
d'exercicis preventius

ENQUESTA POSTINTERVENCIO

Elaboracio de I'enguesta

Distribucié + recollida de
dades

Interpretacid dels resultats

ANALISI DELS RESULTATS

Figura 4 : Cronograma de les fases del projecte (Elaboracié propia).
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8. PRESSUPOST

Per a la realitzacid del programa preventiu de lesions és essencial cert material. Tenint en compte els

recursos materials i humans necessaris per al projecte:

Recursos Materials

Material Preu/unitat (€) Quantitat Preu total (€) Pagina Web
Goma elastica 7,99 15 119,85 Link Goma
Bossu 195,95 15 2939,25 Link Bossu
Kettlebell 5 kg 14,99 15 224,85 Link Kettlebell
Tovallola 6,99 15 104,85 Link Tovallola
Escala de 27,99 15 419,85 Link Escala
coordinacié
Estora d’exercicis 29,99 15 449,85 Link Estora

Recursos Humans

I'analisi estadistic

Personal Preu / hora (€) Hores de treball Preu total (€)
Professional de la 15,00 40 600
fisioterapia
Professional de 12,00 20 240

Taula 3: Pressupost (Elaboracio propia).

El total del pressupost és de 5098,50 €.
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https://www.decathlon.es/es/p/banda-elastica-de-resistencia-media-nyamba-3-kg-6-lb-violeta/_/R-p-305168?mc=8527897
https://www.decathlon.es/es/p/mp/bosu/estacion-de-equilibrio-balance-estation-edicion-deportiva-azul-50-cm/_/R-p-4655d931-bdc2-4b14-b5b2-95bfa41d9cc6?mc=4655d931-bdc2-4b14-b5b2-95bfa41d9cc6_c5
https://www.decathlon.es/es/p/kettlebell-pesa-rusa-4-kg-cross-training-musculacion-corength/_/R-p-152872?mc=8354814
https://www.decathlon.es/es/p/toalla-microfibra-l-natacion-nabaiji80x130-cm/_/R-p-158325?mc=8543246
https://www.decathlon.es/es/p/mp/indigo-sports/escalera-de-entrenamiento-y-coordinacion-9-peldanos-indigo-4-0-0-51-m-amarillo/_/R-p-67516525-3d17-4bf7-9ecf-2ccd9e78ca98?mc=67516525-3d17-4bf7-9ecf-2ccd9e78ca98_c22
https://www.decathlon.es/es/p/esterilla-fitness-900-resistente-170-cm-%C3%97-58-cm-%C3%97-10-mm/_/R-p-345057?mc=8788600

9. LIMITACIONS | PERSPECTIVES DE FUTUR

Lestudi pot presentar diverses limitacions que cal tenir en compte:

e Lesions durant la preparacio: Existeix el risc que els participants es lesionin mentre segueixen
el programa preventiu. Aix0 podria afectar els resultats de |'estudi i comprometre la
continuitat de la intervencio.

® Manca d'adheréencia al programa: En tenir la mostra dispersa geograficament, els
participants poden no seguir el programa de manera consistent, la qual cosa afectaria els
resultats i la validesa de I'estudi. Per la mateixa rad o bé per motius personals / médics,
podrien abandonar el programa durant el seu desenvolupament per motius personals o
medics, afectant aixi la grandaria de la mostra i, per tant, els resultats finals.

e Mesura del dolor subjectiva: La intensitat del dolor és subjectiva, i cada participant tindra
una percepcié diferent del dolor, la qual cosa pot afectar la consistencia dels resultats.

e Abast temporal limitat: L'estudi només analitzara els efectes a curt termini, durant 12
setmanes. Per tant, no es poden fer afirmacions sobre I'eficacia del programa a llarg termini,
la qual cosa limita el seu abast.

e (Qualitat de les Respostes: Les respostes de les enquestes podrien ser incompletes, afectant

aixi la qualitat de les dades recollides i la validesa de les conclusions.

Per altra banda, si el programa de prevencid resulta ser efectiu, es podria estandarditzar i aplicar com
a metode de preparacié fisica per a nedadors que es volen iniciar en esports d'impacte. Aixo podria
beneficiar els atletes, ja que es reduiria la probabilitat de lesions. A més a més, es podria incloure per
a futures investigacions, i es podria explorar |'eficacia del programa a llarg termini per comprovar si

els beneficis es mantenen amb el temps.
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11. ANNEXOS

ANNEX 1: Formulari inicial

A
Optimizacidn de la transicion; de la
natacion a los deportes de impacto.

Me llamo Marc Pou y actualmente me encuentro en el dltimo afio del doble grado de
Fisioterapia y Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte. Estoy dedicado a mi Trabajo
Final de Grado en Fisioterapia, que se centra en desarrollar una estrategia de prevencion
de lesiones para nadadoras y nadadores que han realizado una transicion hacia
deportes de impacto como el running, el triatlén, el duatlén o el atletismo.

Para enriquecer mi trabajo con informacion relevante y abordarlo de manera adecuada,
necesito la colaboracion de quienes hayais experimentado este proceso. Vuestra
aportacion seria de gran ayuda para mi proyecto. jMuchas gracias de antemano!

mpou@edu.tecnocampus.cat Canvia de compte [

E3 No compartit

* Indica que la pregunta és obligatoria

Edad *

O Menos de 18
O 18-24

O 25-29
O 30-34
O 35-40
O

Mas de 40



Sexo *

O Masculino
(O Femenino

(O Prefiero no decirlo

O Alres:

¢Durante cuantos afios has practicado Unicamente la natacion? *

Trieu una opcid v

A que nivel practicabas la natacién? *

Principiante: De manera ocasional (1 dia a la semana)
Aficionado: Regularmente pero sin competir (2/3 dias por semana)

Competitivo amateur: Competiciones a nivel local/regional (3/6 entrenos por
semana)

Competitivo avanzado/Profesional: Competiciones a nivel nacional/internacional
7 o méas entrenos por semana)

O O OO0

iA qué edad cambiaste de deporte o introdujiste el deporte de impacto de forma *
habitual?

Trieu una opcid -

£Qué deporte practicas actualmente o has practicado después de la natacién? *

(] Triatién
D Atletismo

[J Duatién

D Altres:

Desde que hiciste el cambio de deporte, ;cudnto tiempo llevas practicando este  *
deporte?

(O Menos de 1afio
O 1-2 afios
O 2-4afios
() 5-10afios

() +10afios
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Desde que comenzaste a practicar deportes de impacto, ;has experimentando  *
lesiones?

QO si
ONo

En caso afirmativo, indica que tipo de lesién / lesiones has sufrido (En caso que no
esté en las opciones, afiadir en el apartado "Altres"/"Otros"):

(O] Periostitis tibial

Fascitis plantar

Sindrome de la cintilla iliotibial "Rodilla del corredor”
Tendinopatia del Aquiles

Tendinopatia de la pata de ganso / Tendinitis anserina
Tendinitis rotuliana / Condromalacia rotuliana
Pubalgia

Lumbalgia

Rotura fibrilar

Esguince de tobillo

I o D A O

Altres:

¢Antes de iniciar deporte de impacto, hiciste alguna rutina/programa preventivo  *
de lesiones?

QO si
ONO

iActualmente, sigues un programa de prevencion de lesiones? *

QO si
ONO

En caso afirmativo, ; podrias describirme los principales ejercicios / rutinas que
hacias/haces?

La vostra resposta
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iCrees que la experiencia previa en natacion ha afectado tu propension a
lesiones en deportes de impacto?

O si
ONO

(O Nolotengo claro

iCrees que el nivel previo de condicion fisica del nadador/a, en términos de
adaptaciones al impacto, puede influir en su capacidad de adaptacién y en el
riesgo de sufrir lesiones al iniciar deportes de impacto?”

O Estoy de acuerdo: el nivel previo de condicién fisica influye en la adaptacion y el
riesgo de lesion

O Neutral: no estoy seguro/a que influya; podria depender de otros factores

o En desacuerdo: el nivel previo de condicién fisica y de adaptaciones al impacto
tiene poca influencia

£Qué opinas sobre la importancia de los programas de prevencion de lesiones
para atletas que transitan de la natacién a deportes de impacto?”

[[] Esencial para reducir el riesgo de lesiones.

[ importante, pero no es el tinico factor relevante.

D Util, pero no siempre necesario.

[ Nolo considero importante.

Para finalizar; ; Tienes alguna reflexion / aprendizaje clave relacionado con tu
experiencia en la transicion de la natacién a deportes de impacto que te gustaria
compartir?

La vostra resposta

iMUCHAS GRACIAS POR TU AYUDA!

*

*

*
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. . .z

Valoracioén de la Guia Preventiva

Estimado/a participante,

Gracias por tu participacion en este estudio.

Tu opinién es muy importante para ayudarnos a mejorar y proporcionar recursos utiles
para deportistas como td, por lo tanto agradeceria que dedicaras unos minutos a
completar este cuestionario. Tus respuestas seran tratadas de manera confidencial y
anénima, y solo se utilizaran con fines de investigacién.

Una vez finalizado el periodo de 6 meses desde |a implementacién del programa
preventivo, el cuestionario se divide en diferentes secciones. Estas, cubren el uso, la
comprension, la implementacidn y los efectos percibidos de la guia, asi como tu
satisfaccién general y sugerencias.

Es muy importante que se responda con sinceridad y segun tu experiencia personal.

Muchas gracias por tu participacion.

du.t pus.cat Canvia de compte &

p

E3 Mo compartit

* Indica que la pregunta és obligatoria

i Como calificarias la claridad de las instrucciones y recomendaciones de la guia? *

O Muyclara
Clara
Neutral

Poco clara

0 O0O0O0

Muy poco clara

iEntendiste facilmente la realizacidn de los ejercicios y las rutinas *

recomendadas?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Neutral

En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

OO0O0OO0O0
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¢Has seguido el programa preventivo en los dias establecidos para su
realizacion?

QO si
O No

¢Has tenido problemas para la realizacion de alguno de los ejercicios
propuestos?

O si
ONO

En caso afirmativo, escribe el ejercicio y el problema en cuestion.

La vostra resposta
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Actualmente, ;has notado una disminucién en la frecuencia de tus lesiones *
después de usar la guia?

(O s, notablemente
O Si, ligeramente
O No lo tengo claro

(O Nohe notado ningtin cambio

¢Has notado una disminucién en la gravedad de tus lesiones después de usarla *
guia?

o Si, notablemente
O Si, ligeramente
O No lo tengo claro

o No he notado ningun cambio

¢ Como calificarias tu satisfaccion general con la guia? *

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Muy satisfecho/a O O O O O O O O O O Muy insatisfecho/a

i Tienes alguna sugerencia para mejorar la guia? *

La vostra resposta

En caso de no haber seguido el programa preventivo y haber continuado con tu rutina

habitual, ;has notado algin cambio en la frecuencia o gravedad de tus lesiones?

Ha aumentado significativamente

Ha aumentado ligeramente

No ha cambiado

Ha disminuido ligeramente

Ha disminuido significativamente
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L'estudiant Marc Pou Fernandez del grau universitari del TecnoCampus de Fisioterapia, dirigit per Luis
Franco Serrano, esta duent a terme el projecte de recerca “Optimitzacié de la transicié de la natacié

als esports d’impacte; estratégies de prevencié de lesions en nedadors/es”.

El projecte t¢ com a finalitat establir una proposta de prevencié de lesions per a nedadores i
nedadors que han fet una transicié esportiva cap a esports d'impacte, com el running, el triatlg, el
duatlé o l'atletisme. En primer lloc, es realitzara una enquesta inicial per identificar les lesions més
freqiients i rellevants que pateixen els nedadors a l'iniciar esports d'impacte, i, en segon lloc,
s'implementara una guia preventiva per reduir la incidencia d'aquestes lesions. En el projecte
participen els seglients centres de recerca: Escola Superior de Ciencies de la Salut del TecnoCampus.
En el context d'aquesta recerca, li demanem la seva col-laboracié per a participar en aquest estudi, ja
que vosté compleix els seglients criteris d'inclusié: ser major de 18 anys, tenir almenys 5 anys

d'experiencia en la natacid i haver comencgat a practicar esports d'impacte durant I'Gltim any.

Aquesta col-laboracié implica participar en tres fases: en la primera, es completara una enquesta
inicial, en la segona, es seguira una guia preventiva durant 12 setmanes i la tercera es completara

una enquesa final de valoracio dels resultats.

S'assignara a tots els participants un codi, de manera que és impossible identificar al participant amb
les respostes donades, garantint totalment la confidencialitat. Les dades que s'obtinguin de la seva
participacié no s'utilitzaran amb cap altra finalitat que no sigui la explicitada en aquesta recerca i
passaran a formar part d'un fitxer de dades, del qual sera maxim responsable l'investigador principal.
Aguestes dades quedaran protegides mitjancant I'emmagatzematge en carpetes de Google Drive del
compte d'usuari del TecnoCampus, i Unicament tindra accés l'investigador principal, Marc Pou

Fernandez.

El fitxer de dades de I'estudi estara sota la responsabilitat de I'investigador principal, davant del qual
podra exercir en tot moment els drets que estableix la Llei Organica 3/2018, de 5 de desembre, de
proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals i el Reglament general (UE) 2016/679, de
27 d'abril de 2016, de proteccié de dades (RGPD).

Tots els participants tenen dret a retirar-se en qualsevol moment d'una part o de la totalitat de

I'estudi, sense expressié de causa o motiu i sense conseqiiéncies. També tenen dret a que se'ls
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clarifiquin els seus possibles dubtes abans d'acceptar participar i coneixer els resultats de les seves

proves.

Ens posem a la seva disposicié per resoldre qualsevol dubte que pugui sorgir. Pot contactar amb

I'investigador principal mitjangant el seglient correu electronic: mpou@edu.tecnocampus.cat.
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Jo, Marc Pou Fernandez, major d'edat, amb DNI 20577923F, actuant en nom i interes propi,
DECLARO QUE:

He rebut informacié sobre el projecte "Optimitzacié de la transicid de la natacid als esports
d’impacte; estratégies de prevencid de lesions en nedadors/es", del qual se m'ha lliurat una fulla
informativa annexa a aquest consentiment i pel qual se sol-licita la meva participacid. He enteés el seu
significat, m'han estat aclarits els dubtes i m'han estat exposades les accions que se'n deriven. Se
m'ha informat de tots els aspectes relacionats amb la confidencialitat i proteccié de dades quant a la
gestid de dades personals que comporta el projecte i de les garanties preses en compliment de la Llei
Organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals i el

Reglament general (UE) 2016/679, de 27 d'abril de 2016, de proteccié de dades (RGPD).

La meva col-laboracié en el projecte és totalment voluntaria i tinc dret a retirar-me'n en qualsevol
moment, revocant el present consentiment, sense que aquesta retirada pugui influir negativament
en la meva persona en cap sentit. En cas de retirada, tinc dret a que les meves dades siguin

cancel-lades del fitxer de I'estudi.

Aixi mateix, renuncio a qualsevol benefici economic, académic o de qualsevol altra naturalesa que
pogués derivar-se del projecte o dels seus resultats.

Per tot aixo,

DONO EL MEU CONSENTIMENT A:

1. Participar en el projecte "Optimitzacié de la transicid de la natacié als esports d’impacte;
estrateégies de prevencid de lesions en nedadors/es".

2. Que Marc Pou Fernandez i el seu director Luis Franco Serrano puguin gestionar les meves
dades personals i difondre la informacid que el projecte generi. Es garanteix que es
preservara en tot moment la meva identitat i intimitat, amb les garanties establertes a la Llei
Organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccié de dades personals i garantia dels drets
digitals i el Reglament general (UE) 2016/679, de 27 d'abril de 2016, de proteccié de dades

(RGPD).
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3. Que els investigadors conservin tots els registres efectuats sobre la meva persona en suport
electronic, amb les garanties i els terminis legalment previstos, si estiguessin establerts, i a
falta de previsio legal, pel temps que fos necessari per complir les funcions del projecte per a

les quals les dades van ser recollides.

A [CIUTAT], a [DIA/MES/ANY]

[FIRMA PARTICIPANT] [FIRMA DE L'ESTUDIANT] [FIRMA DEL DIRECTOR/A]
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