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Dieci consigli per risparmiare

i tendini d’Achille

di Jean-Pierre de Mondenard

Traduzione di Paola Pesce

sportivi.

dute di allenamento.

Ildottor Jean-Pierre de Mondenard e specializzato in medicina sportiva. Au-
tore di parecchilibri, I'ultimo dei quali & «Le jogging en question», ha pubbli-
cato pure numerosi articoli su varie riviste, ma lungi dall’essere solo un teo-
rico, il dottor De Mondenard & pure uomo d’azione! Pratica numerosi sport
ed & un fervente appassionato della corsa a piedi.

Ha accettato diregidere per noi questo articolo e gliene siamo riconoscenti.
Oggi parlera delle tendiniti, vero flagello per i podisti, come pure per altri

Seguire i suoi consiglidunque potra evitare parecchi problemi durante le se-

(red.)

1 Evitare il sovraffaticamento

Nel 60% dei casi i problemi al tendine

d’Achille sono dovuti ad errori compiu-

ti in allenamento.

Il sovraffaticamento & in rapporto

stretto con unimprovviso e prolungato

aumento dello sforzo fisico:

- progressione troppo rapida

- percorsi troppo lunghi

- corseripetute, difficili, e con tempi di
recupero troppo corti

- modifiche troppo brutali dei ritmi di
allenamento

- terreno accidentato, salite o discese
difficili (terreno duro, sabbia, fango,
ecc.).

Per evitare questo tipo di sovraffatica-
mento, & necessario aumentare pro-
gressivamente e lentamente la distan-
za percorsa, in ogni caso non aldila del
10-15% ogni mese.

2 Attuire gli scossoni

Per questo scopo & necessario:

- diminuire di peso il corpo

- adottare delle solette in «sorbothan»

- possedere delle buone scarpe d’alle-
namento

Durante la marcia, I’appoggio del tallo-
ne determinaunimpatto corrisponden-
te a circa I'80% del peso del corpo.
Nella corsa esso corrisponde ad una
forza pari da 3 a 8 volte il peso del cor-
po, a seconda del profilo e della natura
del terreno e del peso del corridore.
L'impatto del piede sul suolo, attutito
in parte dalla scarpa (a seconda della
qualita di quest’ultima), € in ogni modo
trasmesso alle gambe e in seguito alla
schiena. La minima anomalia meccani-
ca, un piede piatto o una gamba piu
corta, irrilevante durante la marcia,
pud essere cosi fonte di gravi lesioni
durante la corsa.

Tre sono i fattori limitanti questo so-
vraccarico traumatico:

Il peso del corpo

In una maratona i piedi toccano il suolo
circa 55 000 volte; se la massa corpo-
rea € di 80 kg, il carico sopportato dai
piedi & di circa 440 tonnellate. Al con-
trario seil corridore non superail 70kg,
I'impatto sara di 385 tonnellate; con
un’economiadi b5 tonnellate (peridue
piedi) sul totaledei42kme 195 mdella
maratona.

Il tacco anti-choc

Il «<sorbothan», € un nuovo materiale

particolarmente efficace, permette di

assorbire in gran parte i colpi subiti dal

tallone. E dunque indispensabile, per
chi desidera affrontare lunghe corse,
procurarsi queste suolette blu.

Le scarpe adatte all’allenamento:

- prendere una misura in piu del nor-
male, in quanto il piede sotto sforzo
aumenta di volume

- le scarpe devono presentare le se-
guenti caratteristiche:
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e tacco stratificato, che assorbe
I'impatto al momento dell’appog-
gio del tallone (10-15 mm)

e suoletta intermedia flessibile, che
permette la prevenzione dei danni
al tendine d’Achille

® suoletta esterna, chiodata o profi-
lata, che assicuri |"assorbimento
degli choc e che limiti la forza di
tensione

¢ talloniera compatta, che favorisce
una buona stabilita della parte po-
steriore del piede

® cuscinetto imbottito, per preveni-
re l'irritazione del tendine d’A-
chillle.

3 Correggere le anomalie
morfologiche

piede in pronazione eccessiva (piede
piatto)

piede arcato, rigido (piede concavo)
genu varum (gambe arcuate)

genu valgum (gambe a x)
disuguaglianza, anche minima, nella
lunghezza delle gambe (6 mm).

Per quanto riguarda quest’ultima ano-
malia, non bisogna dimenticare che in
una maratona ogni piede tocca il suolo
pitt o meno brutalmente 28 000 o
29 000 volte, cio significa che anche la
minima differenza pud essere respon-
sabile della caduta del corpo da un’al-
tezza nettamente maggiore al totale
del percorso: vale a dire, se la differen-
za & di 10 mm, la «caduta» dalla parte
piu corta sara di 280 m in piu, e il tutto
senza... paracadute.

|

4 Allungare i muscoli primae dopo

La gamba & avvolta da due gruppi mu-
scolari: dietro, i muscoli del polpaccio,

estensori, che terminano nel tendine
d’Achille;

davanti, i muscoli tibiali anteriori, fles-
sori.

La corsa fortifica i muscoli estensori
posteriori a scapito dei flessori anterio-
ri. Questa situazione favorisce gli
strappi dei muscoli forti (posteriori) e il
sovraffaticamento di quelli deboli (an-
teriori).

Prevenire gli incidenti significa quindi
rinforzare i flessori e allungare gli
estensori. L'esperienza mostradunque
I'importanza delle sedute di allunga-
mento progressivo del tendine di
Achillle prima e dopo la corsa.

Un esempio di esercizo

In piedi di fronte ad un muro o tronco
d’albero (a 1 m circa nel caso di perdita
di equilibrio), senza staccare i talloni
dal suolo o piegare le ginocchia, cerca-
re di toccare il suolo con le mani pie-
gandoil tronco in avanti, fino ad avver-
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tire una sensazione di allungamento
dei muscoli del polpaccio, sensazione
intensa ma mai dolorosa. Mantenere la

posizione 10 secondi, in seguito 5 di

pausa. Ripetere 5 volte.

Uno dei piu grandi maratoneti di tutti i
tempi, Abébé Bikila, era un convinto
adepto degliesercizidiallungamento al
termine dei 42 km e 195 m della mara-
tona.

A Tokyo, durante i Giochi olimpici del
1964, invece di accettare le coperte
offertegli dopo la gara dagli infermieri,
Bikila inizid, davanti a giornalisti, atleti
e centomila spettatori, una seduta di
cultura fisica che lasciod tutti interdetti:
esercizi di rilassamento, addominali,
trazioni, estensioni, saltelli con le gi-
nocchia piegate a diverse altezze, cir-
comduzione e rotazione del tronco. Se-
duto sull’erba Bikila inizio a pedalare
con le gambe e ad allungare il tronco bi-
lanciando braccio e gamba opposti.

5 Eseguire un buon riscaldamento

Il riscaldamento & la base dello sport
senza incidenti: se oggi non & piu ne-
cessario scaldare il motore delle auto-
mobili, resta perd necessario per la
«macchina umana», prima di qualsiasi
sforzo prolungato.

Un quarto d’ora prima della gara o du-
ranteiprimi 15’ dell’allenamento, & be-
ne riscaldare tuttala muscolatura (cuo-
re e muscoli delle membra) con una
passeggiata ad un’andatura sostenuta
0 una piccola corsa e qualche movi-
mento di braccia e gambe. Il ritmo della
corsa deve aumentare progressiva-
mente, |'adattamento sara cosi gra-
duale.

Il freddo invernale impone, oltre a que-
sta messa in moto che puo pure avve-
nire in palestra (saltelli alla corda o mo-
vimenti di ginnastica), una maggior
protezione dei tendini con calze dilana
o «scalda-muscoli». L'umidita e il fred-
do riducono il calibro delle piccole arte-
rie e di conseguenza la vascolarizzazio-
ne, gia limitata, del tendine.

AUMENTRRE LR
RRLIOVE QUOTIDIRVA

D'ACOUA

COVSULTATE REGOLARMENTE IL DENTISTE

E noto infatti come il tendine sia irriga-
to dal liquido intracellulare e la regione
sia poco vascolarizzata, essendo la zo-
na di inserzione sull’osso.

6 Astenersi da qualsiasi lavoro
di muscolazione intempestivo

Iltendine non puo essere rinforzato co-
me un muscolo, la sua «forza», qualun-
que sia l'allenamento, resta sempre la
stessa. Cio rappresenta un inconve-
niente quando il muscolo corrispon-
dente diventa troppo potente e sforzail
tendine rimasto relativamente «de-
bole».

7 Consultare regolarmente
il dentista

Un'infezione o un’inflammazione alle
tonsille pud essere responsabile di una
tendinite. La circolazione del sangue &
un circuito chiuso e continuo, com-
prendente anche la dentatura: il san-
gue a contatto con un’infezione puo
trasportarla in un’altra parte del corpo
e specialmente in un tendine affati-
cato.

I dottor Paul Martin, chirurgo svizzero
e medaglia d’argento negli 800 m ai
Giochi olimpici di Parigi nel 1924, ci
parlava dellasuaesperienza personale:
- «Mi feci estrarre un dente e steriliz-
zare un altro, fino alla completa guari-
gione della radice. Esattamente dieci
giorni dopo, le due tendiniti, di cui sof-
frivo da due anni, sparirono. Ho conti-
nuato a correre e non ho mai pit avuto
problemi di tendini».

8 Aumentare la razione quotidiana
di acqua

Sembra che un apporto insufficiente di
liquido (meno di 1 litro al giorno) dimi-
nuisca l'irrigazione sanguigna del ten-
dine rendendolo piu fragile. Per gli
sportivi & necessario che ad ogni calo-
ria alimentare corrisponda un ml d'ac-
qua.
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Nei periodi di allenamento particolar-
mente intenso, ad un bisogno di 3500
calorie corrisponde quello di 3,5 litri
d’acqua. Lameta & contenuto negli ali-
menti (i cibi contengono molta acqua e
il 70% del corpo & pure formato da ac-
qua), cio signifca bere 2 litri di acqua al
giorno (acqua normale o acqua mine-
rale).

Degli studi hanno dimostrato come
nell’80% dei casi di tendinite, |'atleta
consumava meno di 1 litro di acqua al
giorno.

Indiscutibile resta il fatto che l'insuffi-
cienzadiliquidinell’alimentazione quo-
tidiana provochi una cattiva eliminazi-
ne dei rifiuti azotati e delle tossine.

9 Limitare il consumo di carne

La razione di proteine (carne, pesce,
ecc.) non deve superare il 13% del to-
tale della razione giornaliera. Questo
soprattutto per gli sportivi in cui acido
urico sanguigno oltrepassa i valori con-
siderati normali.

Incoraggiati magari dalla famiglia, essi
assorbono grossi quantitatividicarne e
pesce, convinti, come gliantichi, chele
proteine abbiano una virtu pari ad una
droga (nell’antichita i saltatori si nutri-
vano di carne di capra, mentre la carne
del toro era destinata ai lottatori ecc.).
Unarazione equivalente ad un grammo
di proteine per kg corporeo & sufficien-
te, come pure 200 g di carne al giorno.
Si puo sostituire 3-4 volte alla settima-
na la carne con due uova.

Il'latte, i formaggi e le uova sono le pro-

-
JC S ~

_ﬂ(
S

teine animali da preferire.

Lo sforzo durante la corsa a piedi pro-
vocaun’acidazione delle urine associa-
ta e una disidratazione, con conse-
guente cattiva eliminazione dell’acido
urico. Questa iperduricemia favorisce,
seppur moderatamente, i dolori ai ten-
dini.

Per lo stesso motivo risulta necessaria,
dopo una corsa, una buona idratazione
per compensare le perdite dovute alla
sudorazione e per eliminare le tossine
createsi.

Eliminare infine la razione di proteine
dal pasto che segue un jogging, se que-
st’ultimo & durato pit di 607, limital'ac-
cumulo di «rifiuti» e quindi I'intossica-
zione dei tendini.

Alcuni campioni del passato, come
Paavo Nurmi e Herb Elliot, non mangia-
vano mai carne.

All’'ultima maratona di New York, fra i
primi 12 arrivati, pitu della meta erano
vegetariani.

10 Mantenere alto il morale

Si e constatato che uno sportivo, quan-
do incontra difficolta di ordine psicolo-
gico o altro, inizia frequentemente a
soffrire di tendinite. A volte questo ma-
le, tipico dello sport moderno, e perfet-
tamente guaribile, assume proporzioni
smisurate qualora il contesto psichico
o professionale sia turbato.

E come se quest’ultimo determinasse il
livello disensibilita dell’atleta che, con-
centrando la sua attenzione e le sue
paure'sul male fisico, considera la ten-

N

LIMITHRE IL CONSUMO DI CARVE
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E INOLTRE HO
UNR TEMOINITE

CONSERVARE |LMORRLE

dinite come causa del suo «non essere
in forma», eludendo cosigli altri proble-
mi (conflitti con I'allenatore, la fami-
glia, il datore di lavoro o altri atleti, ...).
Un buon metodo questo per mantene-
re, seppur inconsciamente, la tendini-
te. O

Come trattare
una tendinite?

Nonostante tutte le precauzioni
prese, una tendinite pud sempre
manifestarsi. Come trattarla?
Fin dall’apparizione dei primi sin-
tomi con applicazione di ghiac-
cio, 2 o 3 volte al giorno, per una
duratadi 30’ dopo I’allenamento;
in casi piu gravi con una pausa di
una settimana, durante la quale &
consigliabile il riposo totale.

Se tutto cid non dovesse essere
sufficiente si deve consultare il
fisioterapista o un medico.

Una terapia di massaggi in pro-
fondita, applicazioni di ghiaccio,
ultrasuoni o infiltrazioni di corti-
costeroidi verra allora prescritta.
Dal canto nostro consigliamo il
massaggio in profondita & I"appli-
cazione di ghiaccio, avendo con-
statato una guarigione possibile
dopo 1 settimana (con 4-6 sedu-
te settimanali) nell’80% dei casi.
Se cio non bastasse si pud prati-
care una infiltrazione peritendi-
nosa, sia di inibitori di enzimi, sia
di corticosteroidi.

Il medico decidera in seguito la
data della ripresa degli allena-
menti.
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