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RESUMEN

Material docente de la asignatura de Procedimientos en Fisioterapia |. Grado en Fisioterapia de
la Facultad de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia de la Universidad Complutense de Madrid.
En este material se describen diferentes aplicaciones del vendaje funcional en lesiones
musculoesqueléticas del miembro superior. Ademds, se muestra la aplicacion de vendaje para
lesiones musculares.

ABSTRACT

Teaching material for the subject Procedures in Physiotherapy I. Degree in Physiotherapy from
the Faculty of Nursing, Physiotherapy and Podiatry of the Complutense University of Madrid.
This material describes different applications of functional taping in upper limb musculoskeletal
injuries. Besides, it shows the taping application for muscle tears.

Tipo de documento: Materiales de ensefianza.

Palabras clave: vendajes; fisioterapia; cinta atlética; anatomia; biomecanica;
traumatismos en atletas.

Palabras clave (otros bandages; physiotherapy; athletic taping; anatomy; biomechanics;
idiomas): athletic injuries.

INTRODUCCION

El vendaje funcional se puede definir como la aplicacidn de los conocimientos de anatomia y
biomecdnica para limitar, contener o inhibir un movimiento que produce dolor, dejando los
demas movimientos libres (1).
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Existen diferentes métodos de vendaje funcional que tienen como objetivo el reposicionamiento
articular (1-4), aplicados tras la valoracion previa del fisioterapeuta. Partiendo del marco tedrico
desarrollado en una anterior publicacion (5), se procede a detallar los vendajes mas
frecuentemente utilizados en la prdctica clinica habitual para lesiones musculoesqueléticas del
miembro superior:

VENDAIJES FUNCIONALES PARA LESIONES DEL MIEMBRO SUPERIOR

El vendaje funcional se ha mostrado efectivo en combinacidn con intervenciones de fisioterapia
en patologia de pinzamiento subacromial en una revision sistematica publicada (6), ademas
otros estudios han obtenido con él mejoras en la movilidad glenohumeral (3, 7).

TENDINOPATIA DEL MANGUITO ROTADOR

Mecanismo lesional:

-Sobrecarga excéntrica de los tendones del manguito rotador y/o cabeza larga del biceps
braquial.

-Disfuncidn postural (anterioridad de hombro).

-Limitacion en la movilidad glenohumeral.

-Disfuncidn de la movilidad escapular.

-Dolor y/o alteracion de la movilidad cervical.

Test funcionales (8):

-Movimientos funcionales de mano-cabeza (con rotacién externa de hombro) y mano-espalda
(con rotacién interna de hombro).

-Test de Jobe (empty can) para tendén del supraespinoso: resistencia a la abduccién con
rotacion interna del hombro en el plano escapular.

-Test de Speed para cabeza larga del biceps braquial: resistencia a la flexion de hombro con el
codo extendido y antebrazo supinado.

Vendaje:

-Posicién de la articulacién:

Posicion neutra de hombro, cuanta mas abduccion mas limitados estaran los movimientos del
hombro.

-Anclajes:
Longitudinal sobre la articulacidon acromioclavicular.
Circular sobre el tercio medio del brazo.
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-Tiras activas:

Insertar tiras en cruz superpuestas buscando acortar el tejido lesionado. Valorar posibilidad de

usar vendaje eladstico para mayor comodidad. Con vendaje rigido se produce una mayor
limitacion del movimiento.

-Cierre de vendaje:
Con las mismas tiras que los anclajes.
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ANTERIORIDAD DE LA CABEZA HUMERAL

Mecanismo lesional:

-Disfuncidn postural por anterioridad del hombro.
-Exceso de posturas en sedestacion no erguida.
-Limitacion en la movilidad glenohumeral.
-Disfuncidn de la movilidad escapular.

-Dolor y/o alteracién de la movilidad cervical.

Test funcionales:

-Mobilization with Movement (MWM) de Mulligan (4): realizamos un empuje sostenido
anteroposterior (AP) de la cabeza del humero mientras pedimos el movimiento que provoca
dolor en el hombro, consiguiendo una disminucidn en los sintomas. En caso que no haya dolor
con la correccidn articular empleada, se realizan series de varias repeticiones de ejercicio activo
en dicho movimiento y manteniendo el mismo empuje sostenido, aplicando posteriormente el
vendaje funcional.

Vendaje:
-Posicion de la articulacidn:
Correccién de la anterioridad postural de hombros.

-Anclajes:
Se puede aplicar un vendaje adhesivo hipoalergénico o neuromuscular por debajo para evitar
irritacidn de la piel.
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-Tiras activas:

Consistird en una o dos tiras aplicadas desde la cara anterior del hombro, a nivel del deltoides
anterior, y dirigidas hacia el angulo inferior de la escapula cruzando la articulacidn
acromioclavicular.

Se aplicara un vector de correccién anteroposterior en el momento que la tira pase por la regidn
anterior del acromion, una vez efectuada la traccién hacia posterior, el tape se pegara sobre la
escdpula sin tension (3, 7).

Valorar posibilidad de usar vendaje eldstico en el caso que se busque una mayor comodidad y
duracidn del vendaje.

EPICONDALGIA EN EL CODO

Mecanismo lesional:
-Posible patologia tendinosa de los tendones extensores de mufieca y dedos.
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-Dolor tras caida con apoyo sobre la mano.

-Sobreuso en caso de deportes de raqueta, golf, halterofilia...
-lInadecuado gesto técnico deportivo.

-Disfuncidn de la movilidad de la mufieca, codo y/hombro.

Test funcionales:

-Dolor a la flexion dorsal de mufeca y/o dedos y al apretar la mano.

-Mobilization with Movement (MWM) de Mulligan (4): realizamos un empuje sostenido
posteroanterior (PA) o anteroposterior (AP) de la cabeza del radio mientras pedimos el
movimiento que provoca dolor (habitualmente el gesto de apretar con la ayuda de una pelota)
consiguiendo una disminucién en los sintomas. En caso que no haya dolor con la correcciéon
articular empleada, se realizan series de varias repeticiones de ejercicio activo en dicho
movimiento y manteniendo el mismo empuje sostenido, aplicando posteriormente el vendaje
funcional.

Vendaje:
-Posicién de la articulacién:
Igual que el test funcional.

-Anclajes:
Se coloca una pieza de foam o gomaespuma en contacto con el tenddn de insercién para
focalizar la descarga del tejido en ese punto.
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-Tiras activas:

Generamos tension en direccion del vector que aliviaba los sintomas del paciente.

Aplicamos una o dos tiras en la misma direccién.

Una aplicacion similar se realizaria en caso de patologia en la region de la epitréclea.

Valorar posibilidad de usar vendaje elastico en el caso de lesiones agudas o para mayor
comodidad.

DOLOR DE MUNECA

Mecanismo lesional:

-Posible patologia ligamentosa, tendinosa o lesidn del fibrocartilago triangular.
-Dolor tras caida con apoyo sobre la mano.

-Sobreuso en caso de deportes de raqueta, golf, halterofilia...

-Disfuncidon de la movilidad de los huesos del carpo, cubito y radio.
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Test funcionales:

-Mobilization with Movement (MWM) de Mulligan (4): realizamos un empuje sostenido
anteroposterior (AP) de la parte distal del radio o cubito mientras pedimos el movimiento que
provoca dolor (por ejemplo, apoyo sobre esa mano) consiguiendo una disminucion en los
sintomas. En caso que no haya dolor con la correccidn articular empleada, se realizan series de
varias repeticiones de ejercicio activo en dicho movimiento y manteniendo el mismo empuje
sostenido, aplicando posteriormente el vendaje funcional.

Vendaje:
-Posicion de la articulacidn:
Igual que en el test funcional.

-Tiras activas:

Generamos tensién en direccion del vector que aliviaba los sintomas del paciente.

Aplicamos una o dos tiras en la misma direccion.

Valorar posibilidad de usar vendaje elastico en el caso de lesiones agudas o para mayor
comodidad.
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ESGUINCE DE LA ARTICULACION METACARPOFALANGICA DEL PULGAR
/TENDINOPATIA DE QUERVAIN

Mecanismo lesional:

-Golpe con un balén o superficie que implique una lesién ligamentosa en articulacion
metacarpofalangica del primer dedo.

-Rizartrosis.

-Deportes con raquetas o palos que impliquen un movimiento de mufieca.

-Movimientos de repeticion en gesto deportivo.

Test funcionales (8):

-Dolor a la movilidad en el pulgar.

-Test de Finkelstein: aduccion del pulgar sujetandolo con el resto de los dedos e inclinacion
cubital de mufeca apareciendo dolor en la regidn lateral de dicha articulacién.
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Vendaje:
-Posicién de la articulacién:
Abduccién del pulgar con el objetivo de acortar el tejido lesionado.

-Anclajes:
Posibilidad de un anclaje a nivel de la mufieca.

-Tiras activas:

-Cierre de vendaje:
Posibilidad de un cierre a nivel de la mufieca.

ESGUINCE DEDOS DE LA MANO OPCION 1

Mecanismo lesional:
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-Vendaje de inmovilizacion de dedos.
-Lesion de ligamentos colaterales interfalangicos.
-Golpe de un balén contra los dedos.

Test funcionales:
-Valorar dolor y movilidad en varo/valgo de la articulacion.

Vendaje:
-Posicion de la articulacion:

Dedos en posicion funcional (ligera flexion).

-Anclajes:

-Tiras activas:
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-Cierre de vendaje

ESGUINCE DEDOS DE LA MANO OPCION 2 (SINDACTILIA)

Mecanismo lesional:

-Vendaje de inmovilizacién de dedos.

-Lesién de ligamentos colaterales interfalangicos.
-Golpe de un baldn contra los dedos.

Test funcionales (8):
-Valorar dolor y movilidad en varo/valgo de la articulacion.

Vendaje:

-Posicion de la articulacidn:

Se coloca una almohadilla o pretape entre los dedos para evitar un exceso de friccion entre ellos.
Dedos en posicion funcional (ligera flexion).
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-Tiras activas:

Unir dos dedos con el vendaje juntando el lado lesionado del dedo con el dedo mas préximo.

Valorar dejar la articulacion lesionada descubierta para una mejor funcién del dedo siempre que
no haya dolor a la flexoextension.

VENDAIJE FUNCIONAL PARA LESIONES MUSCULARES

El vendaje funcional es aplicado frecuentemente en caso de lesiones musculares como pueden
ser tirones, roturas fibrilares o contusiones. Ademas de a nivel clinico/terapéutico, puede usarse
a modo de prevencién en el ambito deportivo (1). Se puede usar tanto venda eldstica como
rigida dependiendo del grado de lesién y la aplicacion que se quiera realizar.

Mecanismo lesional:
-Tension excéntrica de las fibras musculares.
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-Contusidn en el musculo.
-Disfuncidn biomecanica.

-Poca elasticidad muscular.

-Fallo en el control motor muscular.

Test funcionales:

-Test de fuerza: isométrico, concéntrico o excéntrico.

-Test de flexibilidad muscular.

-Test de reposicionamiento miofascial con vector lateral-medial y proximal-distal valorando en
qué direccion/es se presenta un alivio de la sintomatologia.

Vendaje:
-Posicidn de la articulacion/musculo:
Acortamiento de las fibras musculares dafiadas.

-Anclajes:
Anclajes a una distancia de 3 o 4 traveses de dedo de la zona de la rotura muscular.

-Tiras activas:

Realizar previamente un test de reposicionamiento miofascial donde llevamos el tejido en la
direccion donde disminuyen los sintomas del paciente a la contraccién activa del musculo
(valorar vectores proximal-distal -en la imagen-, medial-lateral):
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Reforzar con tiras oblicuas y cruzadas:

-Cierre de vendaje:

Colocar los mismos anclajes que al principio y cerrar con venda eldstica o cohesiva, con la region

lesionada en carga, en direccion medial o lateral en funcién de la que disminuya mas los
sintomas:
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