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ABREVIATURAS. 
 

 

 

 AJFAT: Ankle Joint Funcional Assessment Tool. 

 A/P: Anterior-Posterior. 

 Bip: Bipodal. 

 BS: Base de Sustentación.  

 CAIS: Chronic Ankle Instability Scale. 

 CoG: Centro de Gravedad. 

 COM: Centro de Masa. 

 COP: Centro de Presión. 

 Cm/S: Centímetros / Segundos. 

 Cm2: Centímetros cuadrados. 

 FADI: Foot Ankle Disability Index. 

 FAOS; Funtional Ankle Outcome Score. 

 Hz: Hertz. 

 IFT: Inestabilidad Funcional de Tobillo. 

 IMT: Inestabilidad Mecánica de Tobillo.  

 LCF: Ligamento calcáneo-fibular. 

 LTFA: Ligamento talo-fibular anterior. 

 LTFP: Ligamento talo-fibular posterior.  

 M/L: Medio-Lateral. 

 OA: Ojos Abiertos. 

 OC: Ojos Cerrados. 

 PF: Plataforma de Fuerza. 

 SD: Desviación Estándar (corresponde a la variabilidad del centro de presión). 

 SNC: Sistema Nervioso Central. 

 Unip: Unipodal. 

 


