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Abstract: 

The main aim of this paper is to evaluate if the-
re are significant statistical differences in ankle 
range of motion and stability between flamenco 
dancers and a control group of non-dancers. In-
juries in dancers are generally associated with 
different factors, such as shoe characteristics, 
heel height and physical requirements. The 
ankle joint is the most susceptible when loads 
are not handled properly. This study involved 48 
subjects divided into two groups of 24 (30.77 ± 
13.379 years old). Clinical differences were ob-
served, but not statistically significant in the left 
Anterior Drawer Test between both groups (p 
<0.122). In relation to the right Anterior Drawer 
Test, no difference was observed as it was ne-
gative. According to the results obtained, the 
research concludes that the practice of flamen-
co dance does not modify ankle range of mo-
tion nor does it increase ankle instability when 
there has been a previous sprain compared to 
non-dancers.

Keywords: 

foot, female flamenco dancer, ankle dorsal 
flexion, ankle drawer test.

Resumen: 

El objetivo principal de este artículo es evaluar 
si existen diferencias estadísticamente signifi-
cativas en el rango de movilidad y estabilidad 
de tobillo en las bailaoras de flamenco frente a 
un grupo de sujetos exentos de baile. Conside-
rando las lesiones en los bailarines generalmen-
te se asocian con diferentes factores, como las 
características del calzado, la altura del talón y 
los requisitos físicos, siendo la articulación del 
tobillo la más susceptible cuando las cargas no 
se tratan adecuadamente. En este estudio par-
ticiparon una población de 48 sujetos (30,77 ± 
13,379 años) divididos en dos grupos de 24 cada 
uno. Se observaron diferencias clínicas, pero no 
estadísticamente significativas en el test de ca-
jón anterior izquierdo entre ambos grupos (p < 
0,122). En relación con el test de cajón ante-
rior derecho no se observó ninguna diferencia 
al ser negativo. Según los resultados obtenidos 
las conclusiones de este trabajo serían que la 
práctica de baile flamenco no supone una modi-
ficación del rango de movilidad de la articulación 
del tobillo. Respecto dicha actividad no implica 
un aumento de la inestabilidad del tobillo con un 
esguince previo con respecto a la ausencia de 
baile.

Palabras Clave:  

Pie, bailaora, flexión dorsal de tobillo, test de 
cajón.
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Introducción

El baile flamenco tiene su origen en el sur de Es-
paña durante los siglos XVIII y XIX. Se considera 
una manifestación cultural y un tipo de expre-
sión artística que presenta unas características 
propias. Debido a su destacada idiosincrasia, su 
práctica precisa de un marcado carácter senso-
rial y de ritmo marcado por un tipo de calzado 
específico para su ejecución.

La práctica del baile flamenco, precisa una alta 
demanda física comparable a la de un deporte 
de alta resistencia. En consecuencia esta acti-
vidad predispone a una alta prevalencia de le-
siones musculo-esqueléticas principalmente a 
nivel de miembros inferiores y espalda. El baile 
flamenco se acompaña de un zapateado muy rít-
mico y característico que se realiza en una posi-
ción de flexión de rodilla y un calzado específico 
de tacón o botín de flamenco. La frecuencia del 
zapateado en el flamenco puede oscilar de 1 a 8 
zapateados  por segundo1 produciendo altos pi-
cos de impacto por la importante percusión que 
realiza el pie sobre el suelo.

Estos picos de impacto produciendo un eleva-
do número de lesiones principalmente a nivel de 
pie, espalda, tobillo y rodilla1-5.

A pesar de que las exigencias físicas requieren 
una elevada preparación no se desarrolla como 
un entrenamiento independiente al baile6,7, 
siendo este déficit la principal causa de lesio-
nes estando asociadas a las características del 
calzado, altura del tacón6,8, así como a una in-
adecuada alineación corporal8. Los diferentes 
tipos de zapateados flamencos, que varían en 
función de la intensidad y zona del pie que gol-
pee el suelo suponen un estrés por impacto, y 
como consecuencia situaciones de inestabilidad 
de pie y tobillo, por lo que la articulación subas-
tragalina y la articulación del tobillo adquieren 
un protagonismo importante, necesitando a su 
vez unos requerimientos altos a nivel articular y 
musculo-tendinoso9. Esta idea se demuestra en 
un estudio de Vargas-Macias, Castillo y Fernán-
dez10  donde un 26.1 ± 9.1 % de los zapateados 
realizados por bailaores durante las performan-
ces se ejecutaban en posiciones de inestabilidad 
del miembro inferior, frente a un 9.2 ± 1.3 % de 
las bailaoras. Teniendo en cuenta que durante 
1 minuto de baile se realiza una media de 240 
zapateados y las bailaoras dedican una media 
de 16.10 ± 10.03 horas semanales a ensayos, 
clases y actuaciones11, el número de golpes en 
situaciones de inestabilidad pueden superar los 
20 mil zapateados por semana.

La inestabilidad de tobillo ha sido estudiada en 
diferentes danzas y deportes. En un estudio 
prospectivo de cohorte realizado por Hiller et 
al.12 cuyo objetivo principal fue identificar los 
factores intrínsecos del esguince lateral de to-
billo, se evaluó la laxitud de dicha articulación 
mediante la prueba modificada del cajón ante-
rior determinando una fiabilidad interprofesional 
de este método como excelente.

Los esguinces agudos de tobillo representan 
una alta prevalencia en el deporte, un 40% de 
las lesiones13. En disciplinas realizadas en po-
sición inestable de tobillo, como en el ballet, 
estas lesiones tienden a recidivar y consecuen-
temente pueden llegar a producir una inesta-
bilidad de tobillo13-15. En un estudio de revisión 
realizado por Ritter13 sobre ballet, se identificó 
que la inestabilidad crónica de tobillo represen-
taba una importante limitación en la vida coti-
diana como consecuencia de esguinces de re-
petición. Hasta donde tenemos conocimiento, 
no existen estudios preliminares acerca de la 
inestabilidad de tobillo en bailaores de flamen-
co a consecuencia de los golpes realizados en 
situación de inestabilidad.

El objetivo principal de este estudio es compro-
bar si existen diferencias estadísticamente sig-
nificativas en el rango de movilidad y estabilidad 
de tobillo en las bailaoras de flamenco frente a 
un grupo de sujetos exentos de baile.

Método y Diseño de la investigación

Diseño del estudio y muestra

Es un estudio descriptivo, observacional. Crono-
logía del estudio: transversal.

Muestra constituida por un total de 48 partici-
pantes, de sexo femenino, divididos en dos gru-
pos de 24 participantes; edad media 30.77 ± 
13.379 años. Todos los participantes expresaron 
voluntariamente su inclusión en el  estudio y tras 
haber sido informados de la naturaleza del mis-
mo, firmaron un consentimiento informado. La 
investigación ha sido registrada en la base de 
datos de estudios clínicos Clinicaltrials.gov con 
Nº de referencia NCT04145206. Se han cumpli-
do  las directrices de la Declaración Strenghte-
ning the Reporting of Observational Studies in 
Epidemiology (CONSORT) online.
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Procedimiento y técnica de muestreo

Se ha realizado una técnica de muestreo inten-
cionado. Las participantes del estudio fueron 
reclutados de diferentes escuelas profesionales 
de baile flamenco de Sevilla, Cádiz y Córdoba 
(España).

Las bailaoras tenían una experiencia al menos 
de 5 años practicando flamenco, continuando  
en el momento de la investigación con su forma-
ción en esta disciplina actuando de forma semi-
profesional en diversos espectáculos flamencos. 
La procedencia del grupo control se realizó en 
el Área Clínica de Podología de la Universidad 
de Sevilla. La cronología se estableció de Enero 
2018 a Septiembre de 2019.

Los criterio de inclusión fueron: ser mayor de 
edad y sexo femenino. Para el grupo experimen-
tal: dedicación semiprofesional al baile flamenco 
durante al menos 5 años, esta situación se con-
sideró como  criterio de exclusión para el grupo 
control, la práctica de algún tipo de baile semi-
profesional o profesional. Los criterios de exclu-
sión fue la minoría de edad y padecer en esos 
momentos lesión en el tren inferior.
 

Material y método

Una vez los sujetos formaron parte de la investi-
gación, se recabó la información necesaria para 
este trabajo y se realizó una exploración biome-
cánica de sus miembros inferiores para determi-
nar el cumplimiento de los criterios de inclusión 
/ exclusión. Se comprobó la flexión dorsal del 
tobillo (FDT) y el test de cajón anterior mediante 
una exploración podológica completa de ambos 
pies, con el objetivo de realizar una posterior 
comparativa estadística   entre ambos grupos. 
La evaluación de los sujetos fue realizada en 
una única sesión el día que formaron parte de la 
investigación.

Para determinar la inestabilidad del tobillo, así 
como para establecer posibles diferencias ana-
tomofisiológicas entre los diferentes grupos fue-
ron señaladas las mediciones necesarias, siendo 
las siguientes:

• Flexión dorsal del tobillo: posición de decú-
bito supino, centro del goniómetro en el ma-
léolo externo, el brazo fijo alineado con la 
bisección de la pierna y el brazo móvil con la 
bisección del quinto metatarsiano. La medi-
ción se realizó con rodillas extendidas y la ar-
ticulación de tobillo a 90º. Una vez adquirida 

esta posición se procedió a realizar  una fle-
xión dorsal del tobillo y se recogió medición 
de ambos miembros16.

• Test de Cajón Anterior del Tobillo: Con el 
paciente tumbado sobre la camilla y con las 
rodillas extendidas estabilizar la tibia y pero-
né con una mano y sujetar el calcáneo con 
la otra; una vez asegurada dicha estabiliza-
ción se ha de aplicar presión anterior en el 
calcáneo y el talón. El desplazamiento an-
terior del talón más allá de la estimulación 
del tobillo indicaria un resultado positivo de 
dicho test17,18. Se defiende el uso de este test 
debido a su uso frecuente y alta fiabilidad, 
97%19,20,21.

Para desarrollar el estudio se utilizó material de 
oficina, hojas de recogida de datos y consenti-
miento informado, camilla plegable conformada 
por dos cuerpos, goniómetro de dos ramas; así 
como material informático de apoyo a la investi-
gación como Paquete informático Office 2016®, 
Ordenador con sistema operativo Windows 
10® y el programa de tratamiento de datos 
SPSS®26 para Windows.
 

Análisis estadístico

Las variables del estudio se muestran con la me-
dia, desviación típica, el intervalo de confianza 
al 95%, la mediana y la amplitud intercuartílica; 
con el objetivo de determinar si existía diferen-
cia entre los valores de las variables analizadas 
entre el grupo experimental y el grupo control.

En un análisis exploratorio inicial se realizaron 
comparaciones entre los dos grupos para eva-
luar su homogeneidad en cuanto a la edad (me-
diante la prueba T de Student para muestras 
independientes), el IMC (mediante la prueba de 
la U de Mann-Whitney), el género, test cajón an-
terior y esguince previo (mediante la prueba de 
la Chi-cuadrado de Pearson) y el valor en gra-
dos de la flexión dorsal de tobillo (U de Mann-
Whitney).

Resultados

La muestra global fue de 48 sujetos, (24 sujetos 
para cada grupo). El análisis descriptivo por gru-
pos mostró una edad media de 31.17±13.379 
años y un IMC de 22.34±0.94 del grupo experi-
mental, frente a 22.07±1.93 años y 29.98±0.72 
respectivamente del grupo control.
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Descriptivo Flexión tobillo derecho (º) Flexión tobillo izquierdo (º)

Bailaoras n=24 10.81±0.29 11.02±0.37

No Bailaoras n=24 10.25±0.38 10.28±0.25

El análisis descriptivo de la variable prueba de 
cajón anterior de tobillo para la muestra total, 
ha determinado un valor positivo en 4 sujetos, 
correspondientes al grupo experimental y en el 
pie izquierdo, este valor ha sido 1 para el grupo 
control.

El análisis descriptivo de las variables: flexión 
dorsal de tobillo (FDT) para cada grupo y cada 
pie se exponen en la  siguiente tabla (tabla 1).

Tras realizar la prueba de la variable test de 
cajón anterior entre ambos grupos mediante 
la prueba de Chi-cuadrado, no se ha obtenido 

valor significativo estadísticamente (p=0.122). 
Este valor no representa una diferencia signifi-
cativa en la media de los sujetos bailaores frente 
a los sujetos no bailaores. Respecto a las varia-
bles, Flexión dorsal de tobillo derecho e izquier-
do, IMC y edad, no se encontraron diferencias  
estadísticamente significativas entre ambos 
grupos (p>0.005).

En base a estos resultados podemos afirmar que 
no se evidencia una tendencia a la inestabilidad 
crónica de tobillo medido, estudiado mediante el 
test de cajón anterior, en los sujetos bailaoras 
de flamenco frente al grupo control.

Discusión

Como objetivo principal de este estudio se plan-
teó comprobar si existían diferencias estadísti-
camente significativas en el rango de movimien-
to de flexión dorsal y la estabilidad del tobillo 
entre profesionales del baile flamenco y pobla-
ción no bailaora. No se correlaciona el factor de 
estudio con la variable de respuesta. No se ha 
obtenido relación entre la inestabilidad de tobi-
llo y la práctica o no del baile flamenco.

Continuando la discusión, en base a los resul-
tados obtenidos, procedemos a analizar si la li-
mitación de la flexión dorsal de la articulación 
tibioperonea-astragalina se ve aumentada como 
consecuencia de la práctica de baile flamenco. 
Los resultados no indican que las bailaoras de 
flamenco presenten menores rangos de FDT 
frente al grupo control (p = 0.375 para FDT del 
pie derecho; p = 0.142 para FDT del pie izquier-
do). Estos datos contrastan con los resultados 
de otras investigaciones donde concluyeron 
que la práctica del baile flamenco predispone 
al acortamiento de los músculos de gemelos y 
soleo  por su gran actividad en el zapateo y a al 
tacón del zapato, lo cual predispones a la limi-
tación del movimiento de flexión dorsal de to-
billo4,7,10.

Tabla 1. Descripción segregada de FDT.

Consideramos, a pesar de que existen diferen-
cias clínicas, el número reducido de la muestra 
(n=48), limita la rotundidez de las conclusiones 
y este hecho puede arrojar resultados que no 
están en consonancia con otros estudios.

El baile flamenco, a pesar de tener registrado 
zapateados en situaciones de inestabilidad10, no 
produce lesiones que afecten a la estabilidad 
del tobillo23. Esto puede ser debido, a que como 
se ha argumentado con anterioridad el baile fla-
menco induce a una importante actividad mus-
cular, que favorece el desarrollo del core del 
pie o Foot Core System (término ingles) que 
favorece  el equilibrio y puede mejorar la propio-
cepión24.  Esos zapateados realizados en situa-
ción de inestabilidad y en relación a su reducida 
amplitud de ángulo, no afectan directamente al 
tobillo sino que se manifiestan como malforma-
ciones osteo-articulares del pie.

El baile Flamenco, y por ende los factores inhe-
rentes al mismo (calzado específico, pavimen-
to, gesto técnico) pueden afectar a diferentes 
estructuras anatómicas del pie, según estudios 
previos, articulaciones metatarsofalángicas, in-
terfalángicas o al desarrollo de hiperqueratosis 
plantares25-29, aunque no a la inestabilidad del 
tobillo. Podría justificarse por el propio desarro-
llo de la musculatura de la población bailaora, 
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especialmente entrenada y cuya procedencia, 
en muchos casos viene ya de conservatorios 
de baile, donde cada vez se cuida con especial 
atención la técnica y un adecuado plan de en-
trenamiento. Otro factor que puede influir en 
los resultados, es la dotación del calado espe-
cífico de elementos de estabilización en la tra-
sera: contrafuertes prolongados especialmente, 
que propicia mayor sujeción de la articulación 
subastragalina y tibioperonea-astragalina. De 
todas formas, necesitaríamos una muestra más 
amplia, y estudios, no solo descriptivos sino 
también experimentales con el uso de diferentes 
tipos de calzado, y a largo plazo para corroborar 
estas hipótesis.

Conclusiones

Según los resultados de este trabajo, no se 
apreció una diferencia significativa respecto al 
movimiento de flexión ni estabilidad de tobillo 
entre el grupo experimental de bailaores y el 
grupo control exento de baile de esta muestra.
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