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Resumen:

Titulo: ¢Cudl es la efectividad que presenta la pliometria combinado con el
ejercicio resistido, en la mejora del equilibrio y potencia muscular de tren inferior,
como intervencion en levantadores de pesas de la Region de la Araucania durante
el afio 20207

Introduccion: Se ha establecido que la Pliometria tiene implicancias en la
Potencia Muscular de miembro inferior en distintos deportes, en donde se incluye
la Halterofilia. Sin embargo no existe evidencia cientifica que avale la efectividad
de la Pliometria sobre otro factor tan 0 méas importante como lo es el Equilibrio.
Mediante una intervencion combinada de Pliometria con Ejercicios resistidos
propios del levantamiento de pesas, se plantea analizar y cuantificar los efectos

que podrian lograrse mediante este protocolo de investigacion.

Objetivo: Comparar la efectividad entre un protocolo de ejercicio pliométrico
combinado a ejercicio resistido y un protocolo de solo ejercicio resistido, en la
mejora del equilibrio y potencia muscular, en 60 jovenes de alguna de las Ramas
de Halterofilia de la region de la Araucania, entre los meses de junio a agosto del
afio 2020.

Hipotesis: Existen diferencias estadisticamente significativas entre la aplicacién
de un protocolo de ejercicio pliométrico combinado a ejercicio resistido en
comparacion con la aplicacién de un protocolo de ejercicio resistido por si solo, en

cuanto a la efectividad sobre la mejora de Equilibrio y Potencia Muscular.

Disefio: Ensayo Clinico Controlado Aleatorizado en Bloques (grupo control y

grupo experimental).

Material y Métodos: El estudio se realizara a 60 jovenes pesistas olimpicos de la
region de la Araucania entre 20 y 25 afios de edad que cumplan los criterios de

elegibilidad, los cuales se aleatorizaran en dos grupos: experimental (protocolo de
ejercicio pliométrico combinado con ejercicios resistidos) y control (protocolo de



gjercicio resistido). Los individuos se evaluaran previo inicio del estudio, a las 4
semanas Y al final del estudio (7 semanas).
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Introduccion

Los ejercicios de halterofilia implican ejercer una gran cantidad de fuerza 'y
de la forma mas rapida posible, por ende se requiere un alto desarrollo de la
potencia muscular. Es una disciplina que requiere de perfeccionamiento técnico,
alto desarrollo de fuerza, pero resalta que la fuerza debe ser aplicada con precision
en los diferentes instantes que componen los movimientos, nos referimos a una
buena coordinacion motora. Esto queda perfectamente ilustrado si pensamos en la
ejecucion técnica de un levantador de pesas de élite, cuyas acciones se caracterizan
por la precision y elegancia en las que prima la armonia, la sencillez e incluso la
estetica. Esta imagen nos describe un movimiento de apariencia simple, pero al
hacer consciente cada uno de los procesos que acttan, de forma ordenada y
conjunta para llevar a cabo dicha técnica, se puede comprender la real complejidad
de dicha accion.

Analizar y describir los patrones de movimiento y coordinaciones
fundamentales del rendimiento motor, se convierten en prioridad para la
comprension de la competencia motriz de estos deportistas.

Regularmente se utiliza el entrenamiento contra resistencia con pesos, los
cuales se basan en cargas de inercia alta, es decir, que aumenta la masa teniendo
como efecto el desarrollo de la fuerza maxima. En otros métodos se emplean
cargas de inercia relativamente baja, en este caso es la aceleracién la que aumenta,
teniendo como efecto el desarrollo de la fuerza explosiva, entrenamiento
pliométrico. Al analizar la segunda Ley de Newton, se deduce que se puede
generar la misma fuerza moviendo una carga pesada (gran masa) con poca
aceleraciéon, que moviendo una carga ligera con gran aceleracion, aungue la
intencion del entrenamiento es diferente.

El método pliométrico esta disefiado para producir movimientos rapidos,
potentes y explosivos, aun asi se desconoce si puede tener un rol en el rendimiento
de disciplinas que involucran desplazamiento de cargas y aln mas sobre su

influencia en la coordinacién motora.

10



Es de gran importancia analizar desde un punto de vista critico los métodos de
entrenamiento de fuerza y coordinacion, que sin apenas cambios, se han ido
utilizando desde hace décadas, y con esto proponer una nueva forma de trabajo

mas racional, eficaz y con el maximo rigor cientifico.
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Capitulo I: Marco Teorico

1. Entrenamiento deportivo

El entrenamiento deportivo es un proceso pedagdgico de guia, donde se
produce la elevacion del nivel de capacidad del organismo del deportista, para que
este aumente hasta los limites alcanzables. (1)

1.1 Los principios de entrenamiento

Son el conjunto de directrices generales, que basadas en las ciencias
bioldgicas, psicoldgicas y pedagdgicas, posibilitan al entrenador la adecuada
implantacion de los procesos globales de entrenamiento, los métodos y la

planificacion, asi como el control sobre el conjunto del proceso de entrenamiento.

(2)

1.1.1. Principio de supercompensacion:

Al realizar un esfuerzo fisico de manera persistente, se produce una
alteracion del equilibrio organico, representado por la fatiga que
experimentamos, produciéndose una disminucion de la capacidad
funcional.

Cesado el esfuerzo, en el periodo de reposo se ponen en marcha una
serie de mecanismos para restaurar la capacidad funcional primitiva, y
curiosamente estos mecanismos no se detienen al recuperarla, sino que
siguen trabajando, compensando esa disminucion que se ha tenido en
exceso, con lo que se aumenta la capacidad funcional para la proxima vez
que se repita el estimulo.

Posteriormente los procesos regenerativos no solo recuperan el

nivel inicial del tejido, sino que lo va a superar. (1)
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1.1.2. Principio de progresién:

Hace referencia a la elevacion gradual de las cargas de
entrenamiento, el aumento del volumen y la intensidad de los ejercicios de
entrenamiento realizados, la complejidad de los movimientos y el
crecimiento de tension psiquica. Las cargas de entrenamiento deben
relacionarse con el nivel de rendimiento del deportista. (Cometti, 1998)

Las capacidades biomotoras y funciones del organismo, tienen
diferente ritmo de desarrollo. En consecuencia, se sugiere la siguiente
relacion; la flexibilidad mejora dia a dia, la fuerza semana a semana, la
velocidad de mes a mes y la resistencia de afio a afio. (Ozolin, 1978)

Cuando la carga de entrenamiento se aumenta demasiado deprisa, el
organismo no puede adaptarse, con consecuencias perjudiciales para el
deportista. (Cometti, 1998)

1.1.3. Principio de especificidad:

Los efectos son caracteristicos al tipo de estimulo de entrenamiento
que se utilice en las tareas, es decir, especifico al sistema de energia,
propio al grupo muscular y al tipo de movimiento de cada articulacion. El
rendimiento mejora mas cuando el entrenamiento es especifico a la
actividad. (1)

1.1.4. Principio de la relacién optima entre carga y recuperacion:

Significa que se necesita un cierto tiempo de recuperacién después
de una carga eficaz (sesion de entrenamiento). Con el fin de poder soportar
nuevamente una carga parecida (siguiente sesion de entrenamiento) en

condiciones favorables. (3)

1.1.5. Principio de calentamiento v vuelta a la calma:

El calentamiento debe preceder toda actividad intensa con el fin de;
aumentar la temperatura del cuerpo, aumentar el ritmo de respiracion del

corazén y para prevenir lesiones. La vuelta a la calma es tan importante
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como el calentamiento, consiste en una ligera actividad después del trabajo
intenso y presenta dos caracteristicas importantes; favorece la recuperacion
y ayuda a la circulacion en la renovacion de los productos de desechos en
la sangre. (2)

1.2. Componentes del entrenamiento

1.2.1. Volumen de entrenamiento:

Es la cantidad total de actividad ejecutada en el entrenamiento. Las

partes integrantes del volumen del entrenamiento son:

La carga elevada por unidad de tiempo (kilogramos).

El nimero de repeticiones de un ejercicio o elemento técnico

ejecutado en un tiempo dado.

El tiempo o la duracion del entrenamiento cuantificado en

segundos, minutos u horas.

La distancia cubierta medida en metros, kilémetros. (1)

1.2.2. Intensidad del entrenamiento:

Es la componente cualitativa del trabajo ejecutado en un periodo
determinado de tiempo. A mas trabajo realizado por unidad de tiempo,
mayor seré la intensidad. (1)

En el caso de la halterofilia que es una actividad contra resistencia; se

cuantifica la magnitud de la carga (kg).

1.2.3. La frecuencia:
Como componente del entrenamiento tiene dos aceptaciones:
e La frecuencia del estimulo, es la cantidad de estimulos a los que es
sometido un deportista en una unidad de entrenamiento.
e La frecuencia del entrenamiento, representa e indica el nimero de

unidades de entrenamiento semanales.
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Las capacidades de entrenamiento aumentan mas rapido cuanto mas
frecuente sea el entrenamiento, siempre que la carga exigida en cada una
de las unidades de entrenamiento sea eficaz desde el punto de vista del

estimulo. (4)

1.2.4. Ladensidad:
Es la frecuencia con la que un deportista se ve expuesto a una serie

de estimulos (entrenamiento), por unidad de tiempo. (2)

1.3. Mecanismos de adaptacién

Adaptacion: es la transformacién de los sistemas funcionales fisicos y
psiquicos, que se produce bajo el efecto de cargas externas y la reaccion frente
a condiciones especificas internas que conducen al individuo hacia un nivel
superior de rendimiento. (1)

La adaptacion funcional se logra como consecuencia de la asimilacion
de estimulos sucesivamente crecientes, esto quiere decir que para que se logre
una mejora en el umbral de tolerancia de un estimulo, es necesario que estos
sean crecientes. Partiendo del principio de que cada deportista tiene un umbral
de esfuerzo determinado y un maximo margen de tolerancia, hay que
considerar que los estimulos que por su naturaleza débil estan por debajo del

umbral o excitan suficientemente las funciones organicas. (5)

1.3.1 Adaptacion inmediata:

Se relaciona con las reacciones del organismo ante un ejercicio
determinado. La amplitud de estas reacciones esta estrechamente
relacionadas con la intensidad de la estimulacion y las reservas funcionales
en una componente determinada. Estos cambios desaparecen al poco

tiempo de terminar el ejercicio. (Cometti, 1998)
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1.3.2 Adaptacién a largo plazo:

Es un proceso acumulativo fisico, que se desarrolla a través del ingreso
periddico de excedentes morfoldgico — funcionales (adquirido por el
organismo a nivel de reacciones homeostaticas y especificas), en una
reestructuracién adaptativa fundamentalmente estabilizada.
(Verkhoshansky, 2000)

La adaptacion a largo plazo, en el &mbito deportivo, se define como
una serie de cambios funcionales permanentes en estructura y funcién, que

es consecuencia de la repeticion continuada de estos cambios transitorios.

(1)

1.4. Adaptaciones fisioldgicas del entrenamiento

1.4.1 En el aparato respiratorio:

Se producen las siguientes modificaciones; aumento de la
capacidad vital, incremento de la profundidad de respiracion, aumento de
la capacidad de ventilacion y disminucion del nimero de respiraciones por

minuto. (6)

1.4.2 En el sistema muscular:

Dependiendo de la naturaleza (tipo, frecuencia, intensidad y duracion) y
del estimulo (ejercicio o entrenamiento), la respuesta adaptativa puede
tomar diferentes formas:
e Hipertrofia, cuando las fibras aumentan su tamafo pero
mantienen su estructura basal, y sus propiedades fisioldgicas
y bioguimicas. (7) Estas alteraciones de la estructura del
musculo provocan un aumento del tamafio muscular (area
transversal del masculo). (Schoenfeld, 2010)
La hipertrofia muscular es el resultado de un balance

nitrogenado positivo donde la sintesis de compuestos
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nitrogenados en el musculo excede a la tasa de degradacion.
(8)

Las adaptaciones de la hipertrofia muscular requieren de
una adecuada ingesta nutricional, fundamentalmente en lo
que se refiere a la cantidad y momento de la ingesta de
proteinas en relacion con el entrenamiento, asi como de un
entrenamiento con unas cargas optimas durante una
duracion de al menos 8 0 12 semanas. (8)

e Remodelacion sin hipertrofia, cuando las miofibras no
aumentan de tamafo pero sufren modificaciones de sus
caracteristicas estructurales y enziméticas notorias, que
generalmente van acompafiadas de cambios en la micro
vascularizacion. (7)

e Respuesta mixta, cuando se combina la remodelacion con la
hipertrofia. (7)

Las adaptaciones musculares inducidas por el entrenamiento tienen
implicancias fisioldgicas que influyen en la generacion de fuerza,
velocidad y resistencia a la fatiga. (7)

También se produce en el musculo; aumento de las albuminas
contrdctiles, incremento de la cantidad de glucogeno y fosfocreatina.
Ademaés se genera una mejora de la transmision del impulso nervioso. (6)

Se observan mejoras en la coordinacion intermuscular, esto se
refiere al aumento en la capacidad de relajacion de la musculatura
antagonista mientras se contrae la agonista, lo que origina incrementos en
los niveles de fuerza y velocidad de contraccion muscular. Por ende, el
aumento de la coordinacion intermuscular permite el reclutamiento de un
mayor numero de unidades motoras, en un menor tiempo, y la potenciacién
de procesos reflejos (como el reflejo miotatico), que garantizan una
optimizacion en el desarrollo de la fuerza. (8)
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1.4.3 En el sistema cardiocirculatorio:

Se producen los siguientes cambios; aumento de la masa muscular
del corazon, aumento del volumen sistolico, reduccion de la frecuencia
cardiaca, aumento de la cantidad de hematies disponibles, incremento de
un 20/22% de hemoglobina en la sangre, y un aumento de reservas de

glucogeno en higado. (1)

2. Equilibrio y Potencia

Conjunto de aptitudes de la persona, que la posibilitan fisioldgica y
mecanicamente, para la realizacion de cualquier actividad fisica.
En ninguna actividad fisica, aparecen de forma pura y aislada, sino
interrelacionadas entre si. Cada vez que se realiza un ejercicio se precisa siempre
de una fuerza, se ejecuta con una velocidad determinada, con una amplitud dada y

en un tiempo también determinado. (1)

2.1. Coordinacion:

La coordinacién motora es el conjunto de capacidades que organizan y regulan
de forma precisa todos los procesos parciales de un acto motor, en funcién de un
objetivo motor preestablecido. Dicha organizacion se ha de enfocar como un ajuste
entre todas las fuerzas producidas, tanto internas como externas, considerando
todos los grados de libertad del aparato motor y los cambios existentes de la
situacion. (9)

Todo movimiento que persigue un objetivo y lo logra, es la resultante de una
accion coordinada de desplazamientos corporales, parciales o totales, producto de
cierta actividad muscular regulada desde lo sensomotriz y dependientes de los
procesos intelectuales y perceptivo - comprensivos del sujeto. (10)

La coordinacion motriz es uno de los elementos cualitativos del movimiento,

que va a depender del grado de desarrollo del Sistema Nervioso Central, para
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controlar el movimiento y los estimulos, ademas de las experiencias y

aprendizajes motores que hayan adquirido en las etapas anteriores. (11)

2.1.1. Aspectos basicos de la Coordinacién:

Una interaccion optima la hemos de considerar como uno de los
factores responsables de "proporcionar calidad al movimiento" mediante
los aspectos basicos de:

e Precision: en la velocidad y en la direccion a través de la adecuada
medida de fuerza que determina la amplitud y velocidad del
movimiento. (12)

e Eficacia: en los resultados intermedios y finales. (13)

e Economia: en la utilizacién de la energia nerviosa y muscular
requeridas (13), ya que el desarrollo de la coordinacion en tiempo
y forma (estructura) adecuadas, posibilita el aprovechamiento
econdmico de los esfuerzos. (10)

e Armonia: en la sinergia o complementariedad de los estados de
contraccion y des contraccion muscular utilizados (13), es decir, la
adecuada eleccién de los musculos que influye en la conduccién y

orientacion del movimiento. (12)

2.1.2. Clasificaciones de Coordinacion

Las clasificaciones de coordinacidon son muy variadas, pero hoy en dia

se reconocen dos grandes grupos: (Lopez y Garoz, 2004)

2.1.2.1. Coordinaciéon Dinamica General:

Por coordinacion dindmica general se entiende la capacidad de
poder mover todas las partes del cuerpo de una manera armonica y
adaptada a diversas situaciones. (14)

Responsable del ajuste de la globalidad del propio cuerpo que suele,
por lo general, implicar locomocién (movimiento con desplazamiento).
(13)
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Estos movimientos exigen un ajuste reciproco de todas las partes del
cuerpo.

La coordinacién dindmica general abarca los movimientos globales que
comportan un desplazamiento en el espacio de todas las partes del
cuerpo: rastrear, gatear, rodar, caminar, correr, saltar, encaramarse,
trepar, etc.

Conseguir una buena coordinacion dindmica requiere ademas de
organizacion neuroldgica correcta dominio del tono muscular, control

de la postura y equilibrio, y sensacion de seguridad. (14)

2.1.2.2.  Coordinacion 6culo-segmentaria

Los movimientos segmentarios son aquellos en que interviene solo
el desplazamiento de una parte o area corporal, inhibiendo los demaés.
(14)

Integra las aferencias de las diversas modalidades sensoriales con una
determinada zona segmentaria corporal localizada en los miembros

distales (mand, pie) de los segmentos superiores e inferiores. (13)

2.1.3. Equilibrio
Se entiende como la capacidad de mantener o volver a colocar todo

el cuerpo en estado de equilibrio (recuperar la posicion del cuerpo) durante
o0 después de la realizacion de posiciones estaticas 0 en movimiento. (12)

En todas las actividades fisicas, el equilibrio tiene una funcion
muy importante en el control corporal. Un equilibrio correcto es la base
fundamental de una buena coordinacion dindmica general y de cualquier
actividad independiente de los miembros superiores e inferiores. (11)

El tono de mantenimiento postural y sus variaciones controladas
por el sistema neuromuscular estabilizan el centro de gravedad en el
interior del cuadrilatero de sustentacion. Este sistema neuromuscular recibe

aferencias propioceptivas, laberinticas y visuales que le informan del
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desplazamiento del centro de gravedad y genera las correcciones
apropiadas para restablecerlo a su posicion estable”. (Rigal, 1986)

Existen dos tipos de equilibrio:

2.1.3.1.  Equilibrio Estatico:

Es el proceso perceptivo motor que busca un ajuste de la postura y
una informacién sensorial exteroceptiva y propioceptiva cuando el

sujeto no imprime una locomocion corporal. (11)

2.1.3.2.  Equilibrio Dindmico:

Es cuando el centro de gravedad sale de la vertical corporal
para realizar un desplazamiento y, tras una accion reequilibradora,

regresa a la base de sustentacion. (11)

En relacion al equilibrio constatamos que nuestra condicion bipeda u
orto estatica supone que el organismo humano asegura el mantenimiento
del equilibrio estatico y dindmico con el fin de luchar contra la fuerza de la
gravedad. (13)

Cualquier trabajo motriz como saltar, desplazarse, lanzar, etc. Necesita
una serie de requerimientos en cuanto coordinacién y equilibrio, para que
asi sean movimientos eficaces. Estas dos habilidades son agentes
intrinsecas al movimiento, y por lo tanto es imposible realizar una accién

motriz, sin que participen estos agentes. (11)

2.1.4. Fisiologia de la coordinacion:

2.14.1.  Analizadores:
Los analizadores son los sistemas sensoriales parciales que reciben,
codifican, transmiten y procesan la informacion sobre la base de

sefiales de una modalidad determinada, de acuerdo a cada ocasion.
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Cada analizador posee receptores especificos, vias nerviosas aferentes
y centros sensoriales hasta llegar al campo de proyeccion primario en la
corteza cerebral. (9)

Para la coordinacion motora son importantes cinco analizadores: el
Kinestésico, el tactil, el vestibular (estatico-dinamico), el dptico (visual)
y el analizador acustico (auditivo).

El analizador kinestésico y el vestibular forman parte del circuito
regulativo interno mientras que los otros tres analizadores pertenecen al
circuito regulativo externo. En el circuito interno, la informacion se
mueve exclusivamente dentro del organismo; en el circuito externo,

también lo hace parcialmente fuera del mismo. (10)

2.1.4.1.1. El analizador kinestésico:

Anatdmicamente, presenta una forma ampliamente
ramificada. Sus receptores (Illamados propio receptores) se
encuentran en todos los muasculos, tendones y articulaciones del
aparato locomotor humano; sus vias de transmisién son las fibras
nerviosas sensitivas, que transmiten las sefiales recibidas al sistema
nervioso central, cumpliendo la funcion de un canal informativo.
Esas vias se caracterizan por su gran velocidad de conduccion y,
con ello, también por una mayor capacidad de transmision que la de
los canales de los demaés analizadores. (Weineck, 1988)

Los propioceptores (receptores kinestésicos) registran sefiales
minimas como cambios de tension, velocidades, distancias, etc. ni
bien son producidos. Por lo tanto, al registrar los menores cambios
y al transmitirlos con gran velocidad estan capacitados para
diferenciaciones muy sutiles. (10)

21.4.1.2. El analizador vestibular:

Es el principal 6rgano del equilibrio; nos informa acerca de las

aceleraciones del cuerpo, y en particular de las aceleraciones
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rotatorias. Las sefiales provienen de las células ciliadas inmersas en
la endolinfa de los canales semicirculares y de los otolitos situados

en el aparato vestibular. (Manno, 1994)

2.1.4.1.3. El analizador tactil:

Los receptores de este analizador estan localizados en la piel.
Tiene una gran importancia para la informacion sobre aquellos
movimientos o fases del movimiento que se efectlan en contacto
directo con implementos (pelotas, aros, cuerdas, raquetas); con el
medio ambiente (aire, agua) o con comparieros o contrarios (lucha).
Se obtienen informaciones sobre la forma, tamafo y superficie de
los objetos y la resistencia que ejerce el aire o el agua a nuestros
movimientos.

Generalmente, es dificil diferenciar las informaciones tactiles de
las informaciones kinestésicas, a veces estas ultimas son
enmascaradas por las sensaciones tactiles simultaneas, de modo que
solo éstas se vuelven conscientes para el individuo. (9)

Las informaciones de ambos analizadores fluyen entremezcladas.
(10)

2.1.4.1.4. El analizador optico:

Los receptores del analizador éptico y del analizador acustico
también son llamados telerreceptores o receptores de distancia, ya
que tienen la capacidad de captar aquellas sefiales cuyo emisor no se
encuentra en contacto inmediato con el receptor, o sea, que entre
medio se encuentran las ondas luminicas o sonoras como canal de
transmision. De esta manera, es posible obtener informaciones, no
solamente sobre los movimientos propios, sino también sobre los
movimientos ejecutados por otras personas. Por este Ultimo motivo

el analizador dptico adquiere un papel muy importante, sobre todo
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en el aprendizaje de movimientos, ya que sobre esa base se hace
posible la informacion motora mediante ejemplos y modelos. (10)
La importancia de la informacion visual para la coordinacion de
muchos movimientos es muy grande porque con ella se activan las
informaciones kinestésicas disponibles, y en cierto modo también
las informaciones tactiles y vestibulares, relacionadas con la accion.
El analizador Optico se ha hecho cargo simultaneamente de las
experiencias motoras de esos analizadores pudiendo asi transmitir
informaciones necesarias que, en principio, no se pueden obtener

por otras vias. (9)

2.1.4.15. El analizador acustico:

Es el analizador por medio del cual se perciben sonidos y
ruidos. Se encuentra en el oido. Su contenido informativo es
limitado en muchos movimientos y se puede suprimir facilmente
para sobre estimular otros analizadores. (9)

Si bien todos poseen gran importancia, el fundamental es el
Kinestésico o de las sensaciones motoras. No s6lo porque sus
receptores se hallan en los musculos, tendones y articulaciones sino
porque sus vias de transmisién son las fibras nerviosas sensitivas
que poseen una velocidad de transmisién mayor que los demas.
(10)

No obstante, funcionan interrelacionados la mayoria de las

veces. (9)

2.1.4.2.  Modulacion:

Se inicia desde el momento en que el individuo decide, propone y
se motiva a realizar una accion determinada, los cortex asociativos
frontal y parietal son los primeros en activarse. Es aqui donde reside el

inicio de la planificacion de la accion que se desea alcanzar.

24



El cortex asociativo frontal se centra en la motivacion e interés de
la accion a realizar, en cambio el cortex asociativo parietal es el
responsable de controlar la estrategia motriz mas idonea segun sea el
contexto de actuacion.

A nivel del tdlamo con los ganglios de la base y del neo cerebelo se
establece la fase de programacién, es decir, se comprueba que el estado
tonico y postural del organismo sea el 6ptimo para la accion requerida.

Todos estos datos van a parar a las areas 6 y 4 del cortex motor
frontal y son transmitidos en forma de impulsos nerviosos a la médula
espinal, a traves de la via cortico espinal.

A partir de aqui se inicia el movimiento. Si atendemos a un sentido
global, integral y/o sistémico de entender nuestra motricidad como ejes
inteligentes, constatamos que una vez ejecutado el movimiento, las
sensaciones y estimulos que se derivan de él, vuelven en manera de
feed back a la zona del talamo, con lo cual somos capaces de apreciar
los posibles errores y los éxitos y poder mejorar las nuevas acciones
similares que nos propongamos.

En resumen, la coordinacion que implica el desarrollo de un
determinado movimiento se nutre del feed back de origen visual,
auditivo, propioceptivo, tactil, etc. en relacion al conocimiento previo

del resultado de la accion. (13)

2.1.5. Thécticas de coordinacion:

Al desarrollo de la coordinacién se accede por dos vias: (Meinel,
1987)
a) Por repeticion de los movimientos, via poco econdmica, ya que
solamente se deberia trabajar lo que se desea lograr en forma puntual.
b) Por variacién de los movimientos, via mucho mas enriquecedora ya que
al mismo tiempo que se aprenden movimientos diferentes, se ejercitan por
repeticion aquellas fases comunes entre si y por lo tanto son transferibles a

cualquier otra técnica que las posea. (10)
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El deportista aprende tanto mas réapida y efectivamente una técnica
deportiva nueva, se adapta motrizmente en forma mas rapida y adecuada a
situaciones desacostumbradas o repentinamente cambiantes, y conduce
mas exactamente sus acciones motoras, cuando mas desarrolladas estan las

cualidades coordinativas. (12)

2.1.6. Aspectos que influyen en la complejidad de la coordinacidon motriz:
9)

e Laedad, la fase sensible para el desarrollo de la coordinacion

motriz es de desde los 6-7 afios hasta los 11-12.

e El grado de fatiga.

e Latension nerviosa del momento.

¢ Nivel de entrenamiento de las cualidades fisicas basicas del
individuo.

e Segun las partes o regiones corporales implicadas en el
movimiento. Cuanto mas global es un movimiento, mayor
dificultad existe en su coordinacion.

e Ladestreza del miembro (zurdos-diestros).

e Segun la velocidad de ejecucién y/o cambios de ritmo en la
ejecucion.

e Segun los cambios de direccion y sentido.

e Laaltura del centro de gravedad respecto a tierra y amplitud de la
superficie de la base de sustentacion del cuerpo. La dificultad de la
coordinacion aumenta proporcionalmente con la altura de la que se
encuentre el individuo.

e Duracion del ejercicio, que requerira mayor o menor grado de
memorizacion.

e Tamaiio y forma del movil, en el caso de que sea utilizado.

e Psiquismo y/o cualidades volitivas como confianza en si mismo,

motivacion, voluntad, miedo, etc. (9)
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2.2. Fuerza:

Algunos autores la definen como la capacidad de vencer una resistencia
exterior mediante un esfuerzo muscular. (Muska Mosston, 1980)

Otros como la capacidad para superar resistencias internas o externas
mediante esfuerzos musculares, en un gesto deportivo. (Duran, 1994)

La fuerza muscular se establece como la capacidad de los tejidos
contractiles de producir tension y una fuerza resultante que dependera de la
exigencia a la que se someta el musculo. Es la maxima fuerza medible que un
musculo o grupo muscular puede producir para vencer una resistencia en un
unico esfuerzo maximo, desde el punto de vista de la mecénica: toda fuerza
capaz de modificar el estado de reposo o de movimiento de un cuerpo, toda
fuerza capaz de deformar cuerpos, bien por presion (compresion) o por
estiramiento (tension). Y por consiguiente la fuerza funcional se define como
la capacidad del sistema neuromuscular de producir o controlar fuerzas,
voluntarias o impuestas durante distintas actividades funcionales de manera
suave y coordinada. (15)

Un entrenamiento de fuerza planificado y sistematizado produce una serie
de adaptaciones sobre los distintos sistemas y 6rganos del cuerpo humano. (6)

La magnitud de la accién muscular depende del reclutamiento de UM
(espacial y temporal) y de la sincronizacion con que son dinamizadas. La
fuerza ser& mayor cuantas mas unidades musculares sean activadas de forma
simultanea. Las UM se movilizan al principio de manera asincronica debido a
que cualquier esfuerzo se produce por impulsos sucedidos de excitacion-
inhibicién. Un programa de entrenamiento que tenga como objetivo la mejora
en la intervencion de la via neuronal (coordinacion intramuscular) tendra como
objetivos: Favorecer el reclutamiento espacial, es decir, que haya un mayor
namero de UM. Favorecer el reclutamiento temporal, es decir, la activacion
rapida de UM. Sincronizacion o accion simultanea de UM. (6)

Para poder originar movimiento, un masculo se tiene que acortar. Esto se

conoce como contraccion concentrica. En una contraccion concéntrica puede
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producirse una gran cantidad de energia. Sin embargo, si el musculo se alarga
antes de la contraccion se producird mayor energia. (Cometti, 1998)

Este efecto necesita que el tiempo de la transicion entre la contraccion
excéntrica y la contraccion concéntrica sea muy corto. Es decir, un aumento de
la velocidad del ciclo del acortamiento del estiramiento, fundamento de la
pliometria. (19)

Si la longitud del sarcomero se modifica, se acorta o se alarga, el grado de
solapamiento de los filamentos finos y gruesos también lo hace, repercutiendo
en el nimero de puentes cruzados activos y como consecuencia en la
produccion de fuerza generada. (Gonzalez Badillo y Ribas, 2002)

Se infiere que el alargamiento muscular condiciona la respuesta del
musculo. Si el mecanismo intrinseco para la produccion de fuerza es el
deslizamiento de los filamentos delgados sobre los filamentos gruesos y la
fuerza generada esté relacionada con el nimero de puentes cruzados, mientras
mayor sea el nimero de puentes cruzados, mayor sera la fuerza; entonces, la
respuesta muscular para buscar altos valores de fuerza esta en funcién del

alargamiento muscular 6ptimo. (Verkhoshansky, 2000)

2.2.1. Factores que influyen en el desarrollo de la fuerza

2.2.1.1.  Lahipertrofia:
Es el engrosamiento de las fibras musculares producido como

consecuencia de un incremento en el numero y talla de las miofibrillas
musculares, acompafiado de un aumento de la cantidad de tejido
conectivo, ligamentos, tendones, cartilagos. (McDonagh y Davies,
1984)

Tiene su explicacion en una serie de causas que la generan, por
ejemplo; un aumento de las miofibrillas, un desarrollo del tejido
conjuntivo, un incremento de la vascularizacion, un aumento del
numero de fibras musculares (argumento actualmente en situacion de
debate).
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Se distinguen dos tipos fundamentales de hipertrofia
(Verkhoshansky, 2000):

e Hipertrofia sarcoplasmatica:

Donde se incrementa el volumen de las proteinas no
contractiles y del sarcoplasma. A pesar de que el area de
seccion transversal del muasculo aumenta, la densidad
(cantidad) de fibras musculares por unidad motora se mantiene,
por lo que no se genera el deseado incremento de la fuerza del
musculo.

e Hipertrofia sarcomérica:

Por medio de la cual se incrementa el tamafio y el nimero
de sarcOmeros, ademas de las propias miofibrillas por lo que
aumenta el ndmero de filamentos de actina y miosina
disponibles. Al sintetizarse las proteinas contractiles e
incrementarse la densidad de los filamentos, este tipo de
hipertrofia se acompafia de un incremento de la fuerza
muscular, de ahi que también se le llame hipertrofia funcional o

atil.

El aumento del nimero de sarcomeros puede producirse de dos
formas (Cometti, 2000):

e En paralelo (transversalmente):

Como consecuencia de un entrenamiento que busca un
incremento de la masa muscular. Este tipo de disposicién
multiplica la tension muscular y genera un aumento de la
seccion transversal del musculo.

e En serie (longitudinalmente):

Se ha analizado en multiples ocasiones que un mausculo
inmovilizado en posicion de estiramiento es susceptible a
aumentar el nimero de sarcomeros dispuestos en serie

(Goldspink, 1985), de ahi que se proponga un trabajo de pesas
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con un rango de movimiento lo méas amplio posible y unido a
estiramientos para desarrollar esta disposicion (Cometti, 1998).
La disposicion de los sarcomeros en serie aumenta la velocidad
de contraccion, provocando un aumento en la longitud del

musculo.

Todas las fibras son propensas a hipertrofiarse tanto las fibras
blancas rapidas, como las fibras rojas lentas. Sin embargo, las de
contraccion réapida tienen mucha mayor capacidad para hipertrofiarse
(Thortenson, 1976) y también para atrofiarse méas répida e
intensamente que las de contraccion lenta (McDougall, 1980).

Por lo tanto, aquellos sujetos con un mayor porcentaje de fibras
rapidas tendrdn un mayor potencial para incrementar el tamafio de los

musculos y para incrementar sus niveles de fuerza.

2.2.1.2.  Tipo de fibras:
Las fibras musculares pueden ser clasificadas por el color, las

propiedades contréctiles, el contenido de mioglobina, el contenido de
enzimas metabolicas y el contenido de mitocondrias.

Las fibras se pueden clasificar en fibras de tipo | rojas, de
contraccion lenta y fibras del tipo 1l blancas, de contraccion rapida,
donde la diferencia en el color se debe al hecho de que las fibras rojas
tienen un contenido mas elevado de mioglobina.

Las fibras tipo | son de contraccion lenta, de mayor resistencia a la
fatiga, de color rojizo, con un didmetro menor, con una elevada
capacidad oxidativa y con una baja capacidad glucolitica. Son fibras
eficientes en el mantenimiento de la postura y para soportar una
actividad prolongada de poca intensidad como las carreras de fondo,
gracias a que contienen un gran nimero de mitocondrias y utilizan el
ATP lentamente.

Las fibras tipo Il se suelen dividir en fibras tipo Ila y la tipo Ilb.
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Las fibras tipo lla se denominan también de contraccion
glucolitica-oxidativa, ya que son capaces de recurrir a mecanismos
oxidativos y glucoliticos para conseguir energia. Son fibras capaces de
generar movimientos rapidos, repetitivos y son reclutadas después de
las fibras de contraccion lenta. Tienen un numero elevado de
mitocondrias por lo que poseen una cierta resistencia a la fatiga
recuperandose con bastante rapidez.

Las fibras de tipo Ilb son las que se contraen de forma mas rapida,
son de aspecto blanquecino, tienen un bajo contenido en mioglobina.
Estas fibras son de gran didmetro si se las compara con las fibras de
contraccion lenta, tienen una elevada capacidad glucolitica, una baja
capacidad oxidativa y pocas mitocondrias. Se adaptan a los ejercicios
de elevada potencia y se reclutan generalmente s6lo cuando se requiere
un esfuerzo muy rapido o muy intenso. Se fatigan rdpidamente y

recuperan su energia principalmente después de finalizar el ejercicio.

()

2.2.1.3.  El reclutamiento de las fibras:

El reclutamiento de las fibras musculares esta explicado por la ley
de Henneman que muestra como las fibras de contraccién lentas son
reclutadas antes que las répidas, cualquiera que sea el tipo de
movimiento. Hay en este caso un paso obligado por las fibras lentas, lo
qgue de ninguna manera interesa para movimientos rapidos o
explosivos.

Una carga ligera entrena un reclutamiento de las fibras de contraccién
lenta, una carga mediana recluta las fibras de contraccion lenta y las
fibras intermedias de tipo Ila, y una carga maxima recluta las fibras
lentas, las intermedias y las mas rapidas, las de tipo llb. (Costil, 1980)

Si la intencion es entrenar las fibras de contraccion rapida, resulta
esencial trabajar con una intensidad alta 0 muy alta. Ahora bien, esta
elevada intensidad no depende de la utilizacion de cargas cercanas a la
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fuerza maxima o a 1RM, sino mas bien del grado en el que las fibras
musculares son reclutadas durante el esfuerzo. Por tanto, los términos
contraccion rapida y contraccién lenta no significan necesariamente
gue movimientos rapidos recluten exclusivamente fibras de contraccion
rapida, ni movimientos lentos, fibras de contraccion lenta. Con una
gran aceleracién de la carga, la segunda Ley de Newton establece que
la fuerza resultante puede ser elevada. De esta forma, la fuerza maxima
producida en una aceleracion rapida con una carga de 100 Kg. puede
superar facilmente la fuerza méxima generada con una carga de 150

Kg. con una aceleracion mas lenta.

2.2.2. Potencia muscular:

También denominada fuerza-velocidad y caracterizada por la
capacidad del sistema neuromuscular para generar una alta velocidad
de contraccion ante una resistencia dada

Es fundamental para la ejecucion exitosa de un gran nimero de
actividades deportivas, particularmente aquellas de alta intensidad y corta
duracion, como la halterofilia. En este caso, la carga a superar va a
determinar la preponderancia de la fuerza o de la velocidad de

movimiento en la ejecucidn del gesto. (20)

Para la valoracion de la fuerza explosiva han sido muy
representativos los test de salto vertical, destacando una gran variedad y
modificaciones para distinguir la fuerza explosiva propiamente dicha del
tren inferior y la intervencidn de fuerzas elastico-reactivas de la

musculatura. (21)

2.2.2.1.  Salto Vertical:
La capacidad de salto es considerada como una de las acciones
basicas del individuo y en ella se conjugan factores como potencia,

rapidez, coordinacion, fuerza y velocidad. (Acero, 2007)
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Desde el punto de vista fisico el salto vertical se rige por las
mismas leyes que el lanzamiento vertical de proyectiles, donde la altura
alcanzada depende de la velocidad inicial de despegue del cuerpo.
Simultdneamente la velocidad inicial esta determinada por la fuerza
impresa sobre el cuerpo de la accion muscular que debe vencer la
fuerza de gravedad actuante en el individuo, y requiere ser la maxima
posible para poder sobrepasar en mayor medida a la gravedad y
alcanzar una mayor altura. (21)

Cuando el individuo esta en el aire solo influyen la fuerza de
gravedad y el roce del aire, que frenan el movimiento, cuando se
igualan las fuerzas de gravedad y la aplicada por el sujeto, el cuerpo ya
no se eleva méas y empieza a descender llegando al suelo con la misma
velocidad que la inicial. Por lo cual, todo salto posee un tiempo de
vuelo medido en segundos y un desplazamiento vertical del centro de
gravedad medido en centimetros. (Acero, 2007)

En el salto vertical la fuerza muscular es aplicada contra la base
de sustentacion, la que resultaré en la velocidad inicial de despegue. En
ella participan contracciones excéntricas y concentricas (ciclo
acortamiento-estiramiento), donde la primera actla en la fase de
descenso del centro de gravedad, y la contraccion concéntrica actda en
la fase de ascenso y despegue del centro de gravedad. (Aguado, 1999)

En la aplicacién de esta fuerza de propulsién actian
principalmente los musculos de las extremidades inferiores siendo los
mas importantes: cuadriceps, flexores plantares del tobillo y en mucha
menor medida el gliteo mayor, los que trabajan de manera sinérgica.
(Pandy y Cols, 2001)

La relacion porcentual de los movimientos segmentarios en el
salto vertical son: extensién de rodilla 56%, flexion plantar 22%,
extension de tronco 10%, balanceo de brazos 10%, balanceo de cabeza
2%. (Luthanen y Cols, 1978)
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La activacion de estos musculos estd dada por una accién

secuencial que es de proximal a distal, la que imprime su fuerza

resultante sobre el centro de gravedad corporal para generar la fase de

impulso en el salto vertical. (21)

2.2.2.2.

Evaluacién potencia muscular:

El Test fue creado por Carmelo Bosco en Italia a
principios de la década de los ochenta, su objetivo es
evaluar potencia muscular.

La bateria del instrumento contempla 6 tipos de salto:

e Counter movement jump (CMJ):

Se realiza partiendo el sujeto desde una posicién
erguida y con las manos en las caderas. A continuacion se
realiza un salto hacia arriba por medio de una flexion
seguida lo mas rapidamente de una extension de piernas. La
flexion de las rodillas debe llegar hasta un angulo de 90
grados y hay que evitar que el tronco efectle una flexién
con el fin de eliminar cualquier influencia positiva al salto
que no provenga de las extremidades inferiores. Las piernas
durante la fase de vuelo deben estar extendidas.

e Squat Jump (SJ)

e Abalakov

e Squat Jump con carga

e Drop Jump (salto desde un nivel vertical)

e Saltos durante 15 segundos

El test mas sensible a las adaptaciones inducidas por el

entrenamiento pliométrico es el CMJ. (Garcia, 2003)

Condiciones de ejecucion:
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e Es preciso efectuar un buen calentamiento de la musculatura
extensora de las piernas.

e Ejecutar el test en ausencia total de fatiga.

¢ No se debe permitir el contra movimiento de piernas, ya que es
una prueba que valora la fuerza explosiva en ausencia de
elementos elastico-reactivos.

e Laplanta de los pies ha de permanecer durante la fase de
impulso pegada al suelo.

o Si se utiliza plataforma de fuerzas es preciso que esté recubierta

de una superficie antideslizante. (20)

3. Métodos de entrenamiento

3.1 Pliometria:

La pliometria es un método de entrenamiento de la fuerza reactiva utilizada
para mejorar el rendimiento deportivo, incrementando la velocidad o la
saltabilidad de los deportistas. Es un método especifico de preparacion de la fuerza
dirigida al desarrollo de la fuerza explosiva muscular y de la capacidad reactiva
del sistema neuromuscular. (Cometti, 1998)

La base del método pliométrico se apoya en la mejora de la capacidad
especifica del masculo para conseguir un elevado impulso motor de la fuerza,
inmediatamente después de un brusco estiramiento de la musculatura desarrollado
durante la fase de frenado del cuerpo del deportista que cae desde una cierta altura,
provocando una rapida transicion de trabajo muscular excéntrico al concéntrico.
(Suarez, 2012)

El musculo puede generar mas fuerza durante la fase concéntrica si antes le
precede una contraccion excentrica. Durante la fase excentrica de un movimiento
se almacena energia elastica, la cual se libera en la posterior fase concéntrica. (15)

En la fase de impacto con el suelo y de amortiguacion, tanto el sistema

muscular como el sistema nervioso son requeridos para producir una intensa
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actividad contractil que no es posible conseguir con un impulso voluntario de la
fuerza. (22)

Resulta conveniente también tener en cuenta que esta fuerza surgida al final de
la fase excéntrica tiene igualmente un efecto fisiologico; la velocidad de
estiramiento que se genera en la fase excéntrica trae como consecuencia la
disminucion del umbral de excitabilidad de las motoneuronas facilitando un mayor
reclutamiento, por tanto mayor fuerza. (Komi, 1986)

En los ejercicios pliométricos se producen interacciones del cuerpo del
deportista con cuerpos externos, ya sea el suelo, una pared, un implemento, un
adversario, lo que evidencia la manifestacion del “principio de reaccion”, que se
deriva de la tercera ley de Newton, en el que se expresa el universal mecanismo de
la interaccion, postulando que si un cuerpo actua sobre otro mediante una fuerza,
sobre él actuaré otra fuerza de igual valor y direccion pero de sentido contrario.
(22)

Como consecuencia de la manifestacion de este principio, en los ejercicios
pliométricos resultaria muy beneficioso aprovechar la fuerza positiva que actda
sobre el segmento que contacta cuando cae el propio cuerpo del deportista o
implemento en la fase excéntrica, que surge como reaccién a la accion de la fuerza
gravitacional. (Verkhoshansky, 2000)

Del fundamento biomecanico dado por la ley universal de la interaccion se
infiere que la superficie sobre la cual se produce el contacto, no debe ser muy
blanda o tener gran capacidad de absorber el choque, ya que ello puede disminuir
el almacenamiento de energia eléstica en los CES vy retrasar el desencadenamiento
de la reaccidn positiva sobre el segmento de trabajo al tocar la superficie de apoyo.
(Verkhoshansky, 2000)

Por ende, es importante considerar el gran impacto y estrés que la pliometria
supone sobre las estructuras musculo-tendinosas, hace que deba aplicarse con
precaucion, adaptando siempre la carga a las caracteristicas del sujeto. (Garcia,
2003)

El componente excéntrico es uno de los principales agentes que contribuyen al

dafio muscular. (Golden, 1992)
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En este tipo de entrenamientos se puede emplear la electromiografia para
comprobar el nimero de UM reclutadas, sincronizadas y su frecuencia de
estimulacion. Un entrenamiento de este tipo produce durante las primeras seis
semanas mejoras en la fuerza muscular mediante adaptaciones nerviosas.

Concretamente, se activan mas UM y se incrementa la frecuencia de estimulacion.

(6)

3.1.1. Ciclo acortamiento-estiramiento:

La pliometria implica un movimiento excéntrico y concentrico del
musculo, en el que se manifiesta el ciclo estiramiento-acortamiento (CEA).
(Cavagna, 1970)

El ciclo del acortamiento del estiramiento afecta a la respuesta sensorial
de los Husos musculares y de los Organos tendinosos de Golgi
(componentes elasticos en serie). Durante el ejercicio pliométrico, el
umbral de excitacion aumenta enviando sefiales de limitacion cuando el
musculo aumenta la tension. Esto facilita una fuerza de la contraccion, con
la acumulacién de energia elastica, mayor que cualquier otro ejercicio
normal de fuerza. (22)

Los Husos musculares estan implicados en el “reflejo del
estiramiento”. En el final de la contraccion excéntrica rapida, el musculo
ha alcanzado una gran longitud. Esto hace que los Husos musculares
envien un reflejo de estiramiento, aumentando la energia de la contraccion
conceéntrica siguiente. Produce un impulso que es transmitido a la médula
espinal. Aqui se genera una sefial que es transmitida al musculo que se
contrae. Este tipo de reflejo también se denomina de elongacion, de

estiramiento, miotatico. (22)

3.1.2. Enerqgia potencial eléstica:

El transito de la contraccion excéntrica a la concéntrica no es directo,
entre el final de la contraccion excéntrica y el inicio de la contraccion

concéntrica hay una contraccion isométrica explosiva que dura un tiempo
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[lamado de acoplamiento. Es este tiempo de acoplamiento quien determina
si una accion forma o no parte de la pliometria clasica, la que se acepta si
su duracién es inferior a 0,15 segundos, en correspondencia con el tiempo

de vida de los puentes cruzados de actina-miosina. (Verkhoshansky, 2000)

3.2 Ejercicio contra resistencia:

Se define como cualquier tipo de ejercicio activo en el que la contraccion
muscular, es dindmica o estatica. Se aplica contra una fuerza de resistencia
maxima que puede ser manual o mecénica. (16)

Este se vuelve fundamental en:
e Programas de rehabilitacion para personas con compromiso
funcional
e Programas de acondicionamiento para mantener un estado
saludable
e Prevenir el riesgo de lesiones o enfermedades
e Mejorar el rendimiento fisico

“Elementos clave del rendimiento muscular: Fuerza, Potencia, resistencia”

3.2.1. Objetivos del entrenamiento contra-resistencia: (17)

e Mejorar el rendimiento muscular: recuperar, aumentar 0 mantener
la fuerza, potencia y resistencia

e Incrementar resistencia de los tejidos conectivos: tendones,
ligamentos, tejido conectivo intramuscular

¢ Incremento de la densidad mineral dsea o disminuir la
desmineralizacion Gsea

¢ Incrementar el rendimiento fisico en las tareas de la vida diaria,
ocupacionales y recreacionales

El ejercicio resistido también:

e Disminuye los niveles de masa grasa

e Disminuye los niveles de acidos grasos en sangre
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Disminuye la glucemia

Incrementa la sensibilidad a la insulina

Disminuye los niveles de citoquinas inflamatorias

Mejora el gasto cardiaco y la funcionalidad endotelial, regulando la

tension arterial e incrementando el consumo de oxigeno. (8)

Diferentes combinaciones de las variables que componen el
entrenamiento, como por ejemplo el nimero de repeticiones por serie,
namero de series y descanso entre series, originan diferentes respuestas
fisioldgicas. (18)

En cuanto al entrenamiento de fuerza, la referencia mas utilizada es
la Repeticion M&xima (RM). La RM es la cantidad de kg que un sujeto
puede desplazar una, y s6lo una vez en un ejercicio determinado. Asi, las
intensidades relativas de entrenamiento se expresan en %RM segun el
grado de esfuerzo al que se desee trabajar.

La medicion de la RM puede ser notablemente imprecisa, pues
constituye un esfuerzo méximo que requiere de la mayor voluntad del
sujeto.

Cada porcentaje de 1RM tiene su correspondiente velocidad de
ejecucion. Por lo tanto, medir la velocidad de ejecucion nos permite
conocer con alta precision qué porcentaje de 1RM esta utilizando el sujeto
nada mas realizar a la maxima velocidad posible la primera repeticién con

una carga dada. (16)
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Capitulo I1: Revision de la literatura
2. Busqueda y analisis bibliografico:
2.1 Estrategia de busqueda:
La bdsqueda sistematica de informacion se realizé a través de la base de
datos Medline. Se utiliz6 como guia general la pregunta de bisqueda:
e ;Cual es el efecto del ejercicio pliométrico en equilibrio y potencia

muscular, como intervencion en levantadores de pesas?

2.1.1 Obijetivo de la busqgueda:

Determinar el efecto de la pliometria en el equilibrio y potencia

muscular de levantadores de pesas.

2.1.2 Identificacion del tema central:

Pliometria en levantadores de pesas

2.1.3 Estudios gue podrian contestar la pregunta:

e Experimentales
e Ensayos Clinicos
e Observacionales analiticos

e Revisiones sistematicas de ensayos clinicos con Meta-analisis

2.1.4 Tipos de estudios que respondieron a la prequnta de busqueda:

Ensayo clinico, revisiones sistematicas de ensayos clinicos con

meta-analisis principalmente.
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2.2 Busqueda de informacion:

2.2.1

2.2.2

Términos libres:

(("weight lifter" OR "weight lifting") AND ("plyometric exercise" OR
"physical exercise™) OR (“resistance training™) AND ("muscle power"
OR "muscular power" OR "coordination™))

Resultados: 337 articulos

Filtros utilizados:

e Humanos.

e 10 afios fecha de publicacion.

e Young adults: 19-24 afos.
Resultados: 60 articulos

Términos libres + Términos MESH:
(("Weight Lifting"[Mesh] OR "weight lifting") AND ("plyometric
exercise” OR "physical exercise” OR "Plyometric Exercise"[Mesh])

AND ("muscle power" OR "balance™))
Resultados: 5 articulos

Seleccidn final: 1 articulo

2.3 Articulo seleccionado:

“El levantamiento de pesas olimpico y el entrenamiento pliométrico con

nifios proporcionan mejoras de rendimiento similares o mayores que el

entrenamiento de resistencia tradicional.”

Resumen del estudio:

Varias organizaciones recomiendan que se puedan implementar técnicas
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avanzadas de entrenamiento de resistencia (RT) con nifios. El objetivo de este
estudio fue evaluar la efectividad del levantamiento de pesas de estilo olimpico
(OWL), los ejercicios pliométricos y los programas tradicionales de RT con
nifios. 63 nifios (de 10 a 12 afos) fueron asignados al azar a un programa de
control OWL, pliométrico o RT tradicional de 12 semanas. Las pruebas
previas y posteriores al entrenamiento incluyeron el indice de masa corporal
(IMC), la suma de pliegues cutaneos, el salto de contra movimiento (CMJ), el
salto horizontal, el equilibrio, los tiempos de velocidad de 5y 20 m, la fuerza
isocinética y la potencia a 60 y 300 ° s (-1). Las inferencias basadas en la
magnitud se utilizaron para analizar la probabilidad de que un efecto tenga un
tamano de efecto estandarizado (de Cohen) superior a 0.20. Todas las
intervenciones fueron generalmente superiores al grupo control. El
levantamiento de pesas olimpico tenia una probabilidad> 80% de proporcionar
mejoras sustancialmente mejores que el entrenamiento pliométrico para CMJ,
salto horizontal y tiempos de esprint de 5 y 20 m, mientras que> 75%
probablemente superaria sustancialmente la RT tradicional para el equilibrio y
la potencia isocinética a 300 ° s (-1). El entrenamiento pliométrico tenia> 78%
de probabilidades de obtener adaptaciones de entrenamiento sustancialmente
mejores que la RT tradicional para el equilibrio, la fuerza isocinética a 60 y
300 ° ¢ s (-1), la potencia isocinética a 300 ° * s (-1), y 5y 20 m sprints. La RT
tradicional solo superd el entrenamiento pliométrico para el IMC y la potencia
isocinética a 60 ° s (-1). Por lo tanto, OWL vy los ejercicios pliométricos
pueden proporcionar adaptaciones de rendimientos similares 0 mayores para
los nifios. Se recomienda que cualquiera de las 3 modalidades de capacitacion
se pueda implementar bajo supervision profesional con progresiones de
capacitacion adecuadas para mejorar las adaptaciones de la capacitacion en los

Nifnos.
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2.4 Andlisis Critico ECA

¢, Son vélidos los resultados del ensayo?

¢Se orienta el ensayo a una pregunta

claramente definida?

Si, puesto que la poblacion esta bien
definida, consistente en 63 nifios (de
10-12 afios), donde se realiz6 una
intervencion de levantamiento de pesas
olimpico y pliometria para estipular
efectos en el rendimiento, similares o
mayores que en el entrenamiento de
resistencia tradicional.

Se consideré como variables de
resultado: equilibrio, antropometria y

potencia muscular.

¢Fue aleatoria la asignacion de los

pacientes a los tratamientos?

Si, se asignaron los sujetos al azar,
tanto en el grupo de control como
experimental, en donde se mantuvo
oculta la secuencia de aleatorizacion
(enmascaramiento), evitando asi
cualquier sesgo de seleccion de los

individuos.

¢ Fueron adecuadamente considerados
hasta el final del estudio todos los

pacientes que entraron en él?

Si, se les realizo a ambos grupos un
seguimiento de 12 semanas, donde se
realizaron evaluaciones en la pre-inter-
post intervencion. En ninglin momento
se interrumpid el estudio y los sujetos
que fueron asignados en los grupos,

fueron analizados y evaluados.

¢Son validos los resultados del ensayo?
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¢ Se mantuvo el cegamiento a:
e Los pacientes.
e Los clinicos.

e El personal del estudio.

No se sabe, no existe la informacion

¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

No, al realizar la intervencion vario al
finalizar el estudio con respecto del
comienzo del ensayo la composicién
corporal, la cual se evalué mediante la
antropometria para pesquisar tales
cambios, que presentaron los
individuos durante las 12 semanas de

intervencion.

¢Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados de

igual modo?

No se sabe, no existe la informacion

¢ Cuales son los resultados?

¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

En relacién a la capacidad de salto, el
efecto fue mayor respecto de la mejora
de fuerza en el parametro pliométrico.
Con respecto al equilibrio fue una
mejora moderada.

Se midi6 la capacidad de salto (mt),
potencia muscular y equilibrio, estos
desenlaces medidos son parte del

protocolo de intervencion.

¢Cual es la precision de este efecto?
¢ Cuales son sus intervalos de

confianza?

95% (0.0-1.2, 0.64)

¢Puede aplicarse estos resultados en

tu medio o poblacion local?

No, se trata de un grupo etario mucho
menor (10-12 afos), no son sujetos con

caracteristicas similares a los criterios
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de inclusion que planteamos, por
ejemplo: el hecho de que hayan
realizado al menos 1 afio de

levantamiento olimpico

¢Pueden ayudarnos estos resultados?

¢Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

Si, se tuvieron en cuenta los que
determinan alguna variacion en la
composicion corporal de los sujetos
mediante la intervencidn, y los efectos
de la realizacion de algun deporte en
especifico o alguna actividad fisica

preestablecida por los evaluadores.

¢ Los beneficios a obtener justifican
los riesgos y los costos?

Es improbable que pueda deducirse del
ensayo pero, ¢qué piensas tu al

respecto?

Si, segun nuestro criterio consideramos
que si se justifican los beneficios por
sobre los riesgos y costos, ya que se
plantea una intervencion de un tipo de
entrenamiento, el cual podria tener un
efecto sobre las cualidades fisicas de
los individuos del estudio. Los
beneficios superan las desventajas o

posibles efectos negativos.

45




Capitulo I11: Disefio de investigacion

3.1 Pregunta de investigacion

¢ Cual es la efectividad que presenta la pliometria combinado con el ejercicio
resistido, en la mejora de equilibrio y potencia muscular de tren inferior, como
intervencion en levantadores de pesas de la region de la Araucania durante el
afo 2019?

3.2 Objetivo general:

e Realizar una intervencion de pliometria combinado con ejercicio resistido,
y analizar la efectividad en la mejora de equilibrio y potencia muscular de
tren inferior, de levantadores de pesas de la region de la Araucania durante
el afio 2020.

3.3 Objetivos especificos:

e Analizar la efectividad que se producen en la mejora del equilibrio de
miembro inferior a través de Biodex Balance System, al comparar
resultados de pliometria combinada con ejercicio resistido y el
entrenamiento convencional de halterofilia.

e Establecer diferencias que se producen en la potencia muscular de
miembro inferior a través del test de Bosco, al comparar resultados de
pliometria combinada con ejercicio resistido y el entrenamiento

convencional de halterofilia.
3.4 Justificacién de la pregunta:

3.4.1 Factible:
Ambos entrenamientos, tanto el grupo control como el de intervencién, se
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podré llevar a cabo en dependencias del gimnasio olimpico de la Universidad de la
Frontera.

En cuanto a recursos materiales, las plataforma de salto y Biodex Balance
System, seran costeadas mediante la postulacion a fondos concursables, tales como
el FONDECYT (principal fondo publico del Gobierno de Chile, dependiente de la
Comisién Nacional de Investigacion Cientifica y Tecnoldgica) o Fondos de la
Universidad.

En lo que respecta al equipo de investigacion, éste contaria con el tiempo
suficiente, los conocimientos necesarios y las competencias para desarrollar la
investigacion.

Por ultimo, la poblacion en estudio sera obtenida de las ramas de

Halterofilia de la regidn de la Araucania.

3.4.2 Interesante:

La pliometria en la actualidad ha adquirido gran aceptacién como
metodologia de entrenamiento en distintos deportes, con efectos positivos en
cuanto a rendimiento deportivo.

Se sabe que tiene efectos beneficiosos sobre la potencia muscular, la cual
es un parametro primario en la halterofilia. Sin embargo, no existe evidencia
suficiente que demuestre si realmente genera cambios significados en el
rendimiento deportivo de un deporte que involucra desplazamiento de cargas.

Tampoco existe evidencia clara sobre si existe un efecto positivo o

negativo sobre el equilibrio muscular de tren inferior.

3.4.3 Novedosa:

Debido a que no existe evidencia de calidad que demuestre la verdadera
efectividad de la pliometria sobre equilibrio y potencia muscular, en comparacion
a un entrenamiento convencional de resistencia por si solo, en donde sélo se ha
comprobado su cambio en la potencia muscular.

La pliometria es un método que no se realiza de manera habitual en los

CER (Centro de Entrenamiento Regional) de nuestro pais. De acuerdo a los
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resultados que puede proporcionar este estudio (favorable o desfavorable), podria
comenzar a implementarse en centros de entrenamiento de levantamiento olimpico
de nuestro pais, comenzando como pionera en las ramas de Halterofilia de la

region.

3.4.4 Etica:

En la realizacion de este estudio se respetan los principios fundamentales
de la investigacion en humanos, los cuales son: Principio de Autonomia,
Beneficencia, Justicia y No Maleficencia.

Las intervenciones no presentan riesgos para la salud de los participantes.
Las personas que se incluiran al estudio, contaran con su consentimiento
informado. Ademas, el beneficio potencial de la intervencion terapéutica supera
posibles riesgos asociados a esta. En tanto se realizaran las pautas de
entrenamiento seran individualizadas respetando los procesos (macro y micro

ciclos de entrenamiento) ademas de las cargas correspondientes a este.

3.4.5 Relevante:

Es relevante ya que seré un aporte para el conocimiento cientifico y un
avance para lineas de investigacion futuras, sobre la pliometria como forma de
entrenamiento. Ademas con nuestros resultados generamos un aporte en el
desarrollo y perfeccionamiento de un entrenamiento eficaz en este tipo de
disciplina, lo que permitira mejorar el desempefio deportivo de los deportistas de
la region de la Araucania.

Este estudio nos permitira obtener informacién valida y confiable para su
posterior implementacion, dado que los ensayos clinicos poseen el mayor nivel de

evidencia en cuanto a investigacion
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3.5 Definicion de la poblacion:

3.5.1 Poblacion diana:

Es el grupo de personas a las que se extrapolaran los resultados de dicho
estudio.
En nuestro estudio seran levantadores de pesas de 20 a 25 afios.

3.5.2 Poblacion accesible:

Se define como el sub grupo, o la poblacion que esta disponible para
realizar el estudio y esta definida por caracteristicas temporales y geograficas.

En nuestra investigacion corresponde levantadores de pesas de la region de
la Araucania entre 20 y 25 afios que lleven al menos un afio asistiendo a alguna

rama de halterofilia de la region de la Araucania de manera regular.

3.6 Criterios de inclusion:

e Levantadores de pesas de la region de la Araucania, las variables a estudiar
son de vital importancia para el rendimiento deportivo de estos deportistas,
utilizaremos el factor "motivacion” para asegurar el compromiso de los
participantes con el estudio.

e Edad 20-25 afios, la cual es una edad preponderante del apogeo
competitivo deportivo.

e Pertenecer al menos 1 afio en alguna rama de halterofilia de la region de la
Araucania, para asegurar que los deportistas asistan de manera regular a los
entrenamientos y que tengan al menos, un dominio basico de la técnica
deportiva.

e Entrenamiento al menos 3 dias a la semana de un total de 5 dias. Para
obtener resultados homogeéneos entre los participantes.

e Ser hombre, es un deporte dominado en su mayoria por el sexo masculino.

Ademas las adaptaciones al entrenamiento deportivo varian segun el sexo.
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Deportista sometido a una evaluacion inicial, consistente en un test de
Bosco y Biodex Balance System, para comparar cambios antes y después
de la intervencion.

Consentimiento informado firmado por el deportista.

3.7 Criterios de exclusion:

Poseer lesiones previas (data de 1 afio), que puedan afectar la integridad
fisica del participante y los resultados del estudio.

Consumo de algun esteroide anabdlico o sustancia ilicita que aumente el
rendimiento deportivo, que afectaran directamente los resultados del
estudio.

Que no realice otro deporte de manera regular, que pueda influir en el

estado fisico del deportista, por ende, en los resultados del estudio.

3.8 Disefio de investigacion:

El disefio de investigacion que nosotros trabajaremos es un ensayo
clinico controlado aleatorizado (ECA).

Es un estudio de disefio paralelo con dos grupos, que consiste en la
seleccion de una muestra de pacientes y su asignacion de forma aleatoria a
uno de los dos grupos.

Uno de ellos recibe la intervencion de estudio y el otro la de control
que se utiliza como referencia o comparacion.

Ambos grupos se siguen de forma recurrente durante un periodo
determinado, comparando y cuantificando las respuestas observadas en
ambos.

El ensayo clinico aleatorizado es el mejor disefio disponible para
evaluar, ya que es el que proporciona la evidencia de mayor calidad a cerca
de la existencia de una relacion causa-efecto entre dicha intervencion y la

respuesta observada.
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La asignacion de la maniobra de intervencion mediante

mecanismos de aleatorizacion en sujetos con caracteristicas homogéneas

que permiten garantizar la comparabilidad de poblaciones.

Las ventajas que presentan los ECA son:

Proporciona la mejor evidencia de una relacién causa-efecto.
Proporcionan un mayor control del factor de estudio.
La asignacion aleatoria tiende a producir una distribucion

equilibrada de los factores prondstico que pueden influir en el

resultado (potenciales factores de confusion), formando grupos

comparables; de este modo permite aislar el efecto de la

intervencién del resto de factores.

Poblacion diana

Criterios de inclusion y

exclusion Lamd Poblacion accesible R ] Consentimiento
informado
Personas elegibles &, il Personas no elegibles

Muestra de
estudio

Mediciones basales

Grupo control: l
Plan de Grupo experimental: Plan

entrenamientode RO Aleatorizacion al azar [y oe entrenamiento de
ejercicio resistido en Pbo_mgtrla * ejercicio
halterofilia resistido en halterofilia

LJ

Resultados (Equilibrio,
Potencia muscular)

Flujograma; Fuente: Creacion propia
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3.9 Tamafo de muestra:

Al calcular el tamafio de muestra realizaremos previamente un estudio piloto, ya
que no existen publicaciones anteriores disponibles en la literatura que relacionen
ambos conceptos; Pliometria y Ejercicio resistido que aporten datos veridicos
acerca de si se potencian al usarlos en conjunto o si se establecen diferencias entre
ambos al aplicarlos en este grupo de poblacion.
El estudio piloto serd util para detectar las deficiencias inherentes al estudio
principal. Una vez recolectados y analizados los datos encontrados en la
investigacion piloto, debemos realizar los ajustes y precisiones que en nuestro
criterio eliminen o reduzcan los errores detectados. De esta forma, a partir de este
estudio piloto conseguiremos la informacion necesaria para calcular la muestra del
ensayo clinico que se plante6 previamente.
La muestra establecida considerara como minimo 60 sujetos. Para establecer el
ingreso de los sujetos al estudio piloto se consideraran los mismos criterios de
elegibilidad del estudio principal. Aquellos se distribuiran en un grupo de control y
un grupo experimental (intervencién), de 30 participantes cada uno, utilizando la
aleatorizacion en blogues.
Los resultados obtenidos en el estudio piloto, se analizaran con el programa Stata
12, con los siguientes datos:
¢ Nivel de confianza: 95%,
e Potencia: 80% obteniendo la probabilidad de rechazar la hipotesis nula
cuando esta es falsa
e Error alfa: 5% (0.05) es la probabilidad de rechazar la hip6tesis nula siendo
verdadera, es decir un falso positivo
e Error Beta: 20% es cuando el investigador acepta la hipétesis nula siendo
falsa

Mediante los datos obtenidos se calculara el tamafo.
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3.10 Aleatorizacion:

La forma mas apta para asignar la aplicacién de la intervencion a los
sujetos bajo investigacion es la aleatorizacion por medio del azar. La
aleatorizacion es una forma de incrementar la probabilidad de que los grupos sean
mas homogéneos en sus caracteristicas basales, y que cada sujeto tenga igual
probabilidad de pertenecer a un grupo u otro.

Utilizaremos el método de aleatorizacion en bloques, puesto que debido a
su capacidad permite asegurar un nimero equivalente de individuos en cada grupo
establecido. Asignamos la mitad de los participantes a un grupo y el resto al otro.
Asi se garantiza que el nimero de participantes en cada grupo sea similar.

La aleatorizacidn requiere cumplir con dos caracteristicas imprescindibles:

¢ Que las intervenciones se distribuyan realmente al azar
e Que al asignarlas sean resistentes a la manipulacion, con el fin de
evitar sesgo en esta investigacion propiamente tal.

Para lograr esta aleatorizacion se usara el software estadistico STATA 12,
en el cual se ingresaran los sujetos, y de forma automatica se asignaran los grupos.
De este modo obtendremos un grupo control que recibira el ejercicio resistido y un
grupo de intervencidn que ademas del anterior se le sumara la pliometria dentro de

la planificacion de los entrenamientos a aplicar en los individuos.

3.11 Variables y mediciones:

3.11.1 Variable independiente:

Fendmeno a la que se va a evaluar su capacidad de influir, incidir o afectar a

otras variables.

En nuestro estudio la variable que manipularemos es la intervencién de
entrenamiento aplicado a los sujetos de estudio. Se realizaran dos métodos de
entrenamiento diferentes, el grupo experimental realizara pliometria mas ejercicio

resistido y el grupo de control realizara solo ejercicio resistido.
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3.11.2 Variable dependiente:

Cambios sufridos por los sujetos como consecuencia de la manipulacion de
la variable independiente por parte del experimentador.

En el caso de nuestro estudio seran las siguientes:

31121 Equilibrio:
Proceso por el cual controlamos el centro de masa del cuerpo

respecto a la base de sustentacion, sea estatica o dinamica.

e Tipo de variable: Cualitativa, Continua.
e Instrumento de medicion: Biodex Balance System

e Dimension: Niveles

El Biodex Balance System fue disefiado para evaluar y ser usado
como medio de tratamiento para los individuos que buscan mejorar el
equilibrio, incrementar la agilidad, desarrollar tono muscular y permite
tratar una amplia variedad de patologias musculo esqueléticas. Mediante
este sistema nos permite evaluar el control neuromuscular por medio de la
cuantificacion de la capacidad de mantener la estabilidad postural bilateral
y unilateral dindAmica sobre una superficie estatica o inestable (dindmica).

Posee una pantalla tactil de 39,6 cm, la cual es facil de operar.
Cuenta con un sistema de guia para el usuario, de manera simple, paso a
paso a través de protocolos de evaluacién y modos de entrenamiento, tanto
en formatos estaticos como dindmicos. Posee 12 niveles de estabilidad
entre estatico y dinamico, que varia desde 1 (menos estable) a 12 (mayor
estabilidad de la plataforma). Incluye ejercicios pre programados de
propiocepcion, estabilizacion, ROM (rango de movimiento). Cuenta con 6
protocolos de evaluacion en los cuales se encuentra: integracion sensorial,
limites de estabilidad, estabilidad postural, control motor y comparacion

bilateral. Por otra parte, también presenta 6 protocolos de entrenamiento: %
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carga de peso, estabilidad postural, control motor, laberinto y control
aleatorio.

El software contiene pruebas programadas en las cuales se
encuentran: (a) limites de estabilidad en la cual utiliza el angulo desde el
centro, para determinar las capacidades del balance como un porcentaje
estandar, (b) comparacion bilateral en la que se mide y compara la
estabilidad de una pierna con la otra, por tanto informa el indice de
influencia individual y la diferencia porcentual para evaluar el déficit. Este
software cuentas con una base de datos MICROSOFT SQL, que permite al
especialista facilmente almacenar y recopilar informacién del usuario;
incluso varias pruebas por usuario. También es posible exportar la
informacién a EXCEL para realizar el analisis apropiado.

Como ultimo punto, esta entrega una retroalimentacion visual y
acustica lo que motiva al sujeto en estudio, promoviendo un control del

balance en tiempo real.

3.11.2.2 Potencia muscular:

La valoracién de la potencia muscular se pueden registrar en una
misma unidad de medida, que puede ser la altura alcanzada o la velocidad
vertical de despegue de la que depende la altura del salto vertical, siendo esto
lo que nos va a permitir establecer una relacién entre la fuerza y velocidad, en

un musculo aislado o en un grupo muscular. (36)

e Tipo de variable: Cuantitativa, Continua.
e Instrumento de medicion: Plataforma de salto

e Dimensidn: Altura de salto
Plataforma de salto es una superficie de contacto rigido o plegable que

se utiliza para la medicion de altura y tiempo de vuelo de saltos verticales

en sus diferentes modalidades.
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La plataforma es un dispositivo que envia las sefiales necesarias para

ser analizado a través de una computadora. Al obtener estas sefiales el

programa calcula los distintos datos que se desean conocer:

Altura promedio.
NUmero de saltos.
Mayor y menor altura.

Potencia desarrollada.

3.11.3 Variables de control:

Se consideran variables basales aquellas que no siendo las mas importantes del

estudio, si estan presenten en los sujetos y podrian influir en los resultados. Por

esta razon se consideran dentro de esta clasificacion:

3.113.1

3.11.3.2

3.11.3.3

3.11.34

Edad:

Tipo de variable: Cuantitativa, Continua.

Instrumento: Cedula de identidad.

Dimension: Cantidad de afios de vida cumplidos a la fecha de
aplicacion del estudio.

Peso:
Tipo de variable: Cuantitativa, Continua.
Instrumento: Béascula romana.

Dimension: En Kilos.

Talla:
Tipo de variable: Cuantitativa, Continua.
Instrumento: Tallimetro de la Bascula romana.

Dimension: En Centimetros.

IMC:

Tipo de variable: Cuantitativa, Continua.
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3.12

e Instrumento: Escala de indice de masa corporal, segun la
Organizacién mundial de la salud (OMS).

e Dimension: Kg/m2.

Descripcién del procedimiento:

(Ver anexo 1)
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Capitulo 1V: Propuesta de analisis estadistico

Este capitulo tiene como finalidad dar a conocer la propuesta estadistica

considerada en nuestro proyecto, para aceptar o rechazar nuestras hipétesis, todo

esto una vez finalizada nuestra intervencion a través del trabajo propuesto. Los

resultados se analizaran a través de analisis descriptivo y analisis inferencial.

4.1 Planteamiento de hipotesis:

411

4.1.2

Hipotesis Nula (Ho):

No existen diferencias estadisticamente significativas que
demuestren la efectividad de la pliometria asociada a ejercicio
resistido, en comparacion al entrenamiento convencional de
halterofilia, en la mejora del equilibrio de miembro inferior de

levantadores de pesas de la region de la Araucania.

No existen diferencias estadisticamente significativas que
demuestren la efectividad de la pliometria asociada a ejercicio
resistido, en comparacion al entrenamiento convencional de
halterofilia, en la mejora de la potencia muscular de miembro

inferior de levantadores pesas de la regién de la Araucania.

Hipotesis alternativa (H1):

Existen diferencias estadisticamente significativas que demuestren

la efectividad de la pliometria asociada a ejercicio resistido, en

comparacion al entrenamiento convencional de halterofilia, en la

mejora del equilibrio de miembro inferior de levantadores de pesas

de la region de la Araucania.

Existen diferencias estadisticamente significativas que demuestren

la efectividad de la pliometria asociada a ejercicio resistido, en

comparacion al entrenamiento convencional de halterofilia, en la



4.2 Analisis descriptivo:

mejora de la potencia muscular de miembro inferior de

levantadores pesas de la region de la Araucania.

El andlisis descriptivo se utilizara para medir, registrar, organizar y

sintetizar los datos. Obteniendo conclusiones sobre su distribucion y

estructura. Para la representacion grafica y numérica de las variables se

utilizaran tablas y gréficos, de esta forma se aclarara la distribucion de

frecuencia de cada variable.

Tablanl

Variable Clasificacion Estadigrafo (estadistica
apropiada)

Equilibrio Cualitativa, Discreta Promedio — Desviacion
estandar

Potencia Cuantitativa, Continua Promedio — Desviacion
estandar

Edad Cuantitativo, Continua Moda

Peso Cuantitativa, Continua Promedio — Desviacion
estandar

Talla Cuantitativa, Continua Promedio — Desviacion
estandar

IMC Cuantitativa, Continua Promedio — Desviacion

estandar

Fuente: Elaboracién propia
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4.3 Anélisis inferencial:

La estadistica inferencial provee los medios necesarios para formular
conclusiones acerca de una poblacion a partir de los datos obtenidos de una
muestra. Con la ayuda de la estadistica inferencial, los investigadores pueden
formular juicios o generalizar sus resultados a grandes conjuntos de
individuos, con base en la informacion de un nimero limitado de sujetos. Se
establece si hubo diferencias estadisticamente significativas en las variables de
resultado, antes y después de la aplicacion de la terapia en estudio, entre los
grupos experimental y control.

Se realizara la prueba T- Student, la cual es una prueba estadistica para
evaluar si dos grupos difieren entre si, de manera significativa respecto a sus
medias. La comparacion se realiza sobre una variable.

La hipdtesis que se quiere probar es si existen (hipdtesis alternativa) o

no (hipdtesis nula) diferencias entre los grupos del estudio.
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Capitulo V: Consideraciones éticas

Todo estudio en que participan seres humanos debe cumplir con ciertos

aspectos éeticos que consideren tanto sus derechos como su libertad y respeto.

5.1 Principios éticos:

5.11

512

Autonomia:

Define el derecho de toda persona a decidir por si misma en todas
las materias que la afecten de una u otra manera, con conocimiento de
causa y sin coaccion de ningln tipo. Se respeta su capacidad de
autodeterminacion y se da proteccion a las personas con autonomia
menoscabada o disminuida. En el caso de nuestra investigacion se dara
el poder de decision a cada uno de los futuros participantes, sin
influencias internas ni externas para la firma del consentimiento

informado.

Beneficencia:

intimamente relacionado con el principio de autonomia, determina
tambien el deber de cada uno de buscar el bien de los otros, no de
acuerdo a su propia manera de entenderlo, sino en funcién del bien que
ese otro busca para si, por lo que es nuestra obligacion lograr el
méaximo de beneficios y reducir al minimo el dafo; esto es asegurar que
los beneficios que conlleva el estudio sean superiores a los riesgos. En
el caso de nuestro estudio estamos buscando el bien de los deportistas

desde su perspectiva al informales de los beneficios y dejar que ellos
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sean quienes deciden si quieren participar o no, determinando ellos si

sienten que podrian mejorar a través de la intervencion.

5.1.3 Justicia:

Define el derecho de toda persona a no ser discriminada por
consideraciones culturales, ideologicas, politicas, sociales o
econdmicas. Determina el deber correspondiente de respetar la
diversidad en las materias mencionadas y de colaborar a una equitativa
distribucion de los beneficios y riesgos entre los miembros de la
sociedad. A su vez los participantes asumen algun riesgo con la
finalidad de beneficiar a la sociedad. En nuestro estudio se da la
maxima igualad posible, sin discriminar en ninguin aspecto y con la
balanza inclinada hacia los beneficios, ya que se busca sentar una base
de entrenamiento con evidencia y con un minimo riesgo, en su aspecto

fisico y social.

5.1.4 No Maleficencia

5.2 Riesgos y Beneficios:

Los efectos de la Pliometria que se analizarian en esta investigacion, no
conlleva riesgos para la salud e integridad fisica de los participantes, esto se
evaluara previamente, antes de comenzar la intervencion. Ambos grupos,
experimental y control, recibirdn una intervencion de base, ejercicios resistidos
de manera transversal en ambos grupos. Los sujetos seran asesorados por un
equipo de profesionales del area de la salud debidamente instruidos respecto a la
intervencion en estudio. La participacion de las personas en este estudio es
voluntaria, por lo que pudiera retirarse de este en cualquier momento si asi lo

estima conveniente, independiente de los motivos que tengan. Los resultados
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obtenidos en este estudio iran en directo beneficio de los participantes y de la
comunidad que participe en un deporte como lo es el levantamiento olimpico,

ademas generard importantes aportes al conocimiento cientifico.

5.3 Autorizacién del comité de ética:

El Comité de Etica de la Facultad de Medicina de la Universidad de la
Frontera de la ciudad de Temuco, tras la lectura del proyecto de investigacion,
evalUa el mérito cientifico y principios éticos considerados, y determina la

aprobacion y autorizacion para la realizacion del mismo.

5.4 Control de los datos:

Se asegura la privacidad y confidencialidad de los datos, permaneciendo la
identidad de los participantes en el anonimato. Para esto se generara una base de
datos a la cual solo tendran acceso los investigadores y la informacién recopilada
sera codificada para su posterior analisis. Ademas no se publicara los nombres

de los participantes.

5.5 Igualdad en la seleccion de los datos:

Todos aquellos sujetos que cumplan con los criterios de elegibilidad,
tendran la misma posibilidad de participar del estudio. No se haran distinciones
de raza, nivel socioeconémico, ideologia politica, religion, etc. Al haber
realizado una aleatorizacion previa para la asignacion de entrenamiento de los
sujetos, todos los participantes tendran la misma probabilidad de pertenecer al

grupo control como al grupo experimental.

5.6 Consentimiento informado:
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Las personas que sean seleccionadas segun criterios de elegibilidad para
participar del estudio, firmaran una carta de consentimiento informado, en la
cual aceptan formar parte de este. Esto se hara luego de haber sido debidamente
instruidos por los investigadores en cuanto a en qué consiste la intervencién y la
finalidad del estudio. Ademas se dara respuesta a todas las interrogantes e
inquietudes que tenga la persona, asi una vez que haya comprendido y acepte los
términos y condiciones estara apto para firmar el consentimiento informado y
finalmente ingresar al estudio La carta contiene toda la informacion pertinente
respecto a la investigacion, tales como: objetivo del estudio, procedimientos a
realizar y lo que implica que haga el deportista, profesionales que estaran dentro
de la investigacion, ademas de sefialar que la investigacion ha sido previamente
aprobada por el Comité de Etica de la Facultad de Medicina de la Universidad de

la Frontera de la ciudad de Temuco.
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Capitulo VI: Aspectos administrativos

El estudio sera realizado en las dependencias del Gimnasio Olimpico de la
Universidad de La Frontera ubicado en calle Uruguay N° 1720. El estudio estara
coordinado por los 2 investigadores principales quienes estaran a cargo de velar
por el cumplimiento de los objetivos propuestos para la investigacion que se

realizara.

6.1 Recursos humanos:

Equipo de trabajo

e 2 Investigadores principales
e 1 Kinesi6logo guia

e 1 Kinesitélogo evaluador

e 1 Estadistico

e 2 Ayudantes

e 1 Secretaria

6.2 Definicién de roles:

En el estudio cada participante tendra un rol activo y debidamente definido, los

cuales se detallaran a continuacion:

6.2.1 Investigadores principales:

e Seran los principales investigadores, coordinadores y encargados de

organizar la completa realizacion del estudio.
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6.2.2

Elaboraran las pautas y daran las directrices que guiaran el estudio.

Se encargaran de supervisar que se cumplan los tiempos y las metas
previamente establecidas.

Reclutaran el personal del area de la salud y de otras areas que trabajaran
en la investigacion.

Elaboraran y entregaran el manual de normas y procedimientos para el
estudio al grupo de trabajo.

Informaran las caracteristicas metodologicas del proyecto a los
coinvestigadores.

Programaran reuniones con el grupo de investigacion para conocer el
avance del estudio y las dificultades que podrian ir presentando.

Seran los encargados de reclutar la muestra segun los criterios de
elegibilidad y aplicaran el consentimiento informado a cada sujeto que
forme parte de la investigacion.

Verificardn que se cumplan cada uno de los principios éticos mencionados
en la investigacion.

Participaran junto al estadistico en el anlisis de los datos.
Interpretaran los resultados y elaboraran las conclusiones de la
investigacion.

Prepararan el informe final del estudio.

Daran a conocer los resultados y conclusiones que se obtuvieron con el

estudio.

Kinesiélogo gquia:

Segun el resultado de la aleatorizacion seré el encargado de aplicar el
protocolo de entrenamiento de base tanto para el grupo control como para
el grupo experimental.

Durante la realizacion de las sesiones de entrenamientos, dara instrucciones
claras y precisas a los deportistas de cada uno de los grupos del estudio
(control y experimental).

Debera capacitarse y actualizarse en la aplicacion de la intervencion.
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6.2.3

6.2.4

6.2.5

6.2.6

Kinesidlogo evaluador:

Realizara una evaluacion respecto del equilibrio mediante Biodex Balance
SD.

Realizara la evaluacion basal de potencia muscular de miembro inferior.
Realizara evaluaciones iniciales, intermedias y finales de cada una de
variables a medir para registrar los datos y observar los progresos si los

hubieran.

Estadistico:

Revisara la metodologia del estudio para ver si cumple con todas las
normas para su desarrollo.

Realizara la asignacion aleatoria de los respectivos entrenamientos de cada
uno de los sujetos que participaran en el estudio.

Ingresaré los resultados del estudio a la base de datos.

Seré el encargado de realizar el analisis estadistico descriptivo e

inferencial.

Secretaria:

Registrard la asistencia de los deportistas a las diferentes sesiones de
entrenamiento.

Debera citar a los deportistas a una hora y fecha especificos, y velar por la

asistencia de estos a los entrenamientos.

Ayudante:

Registrara la medicion de cada una de las evaluaciones realizadas por el
kinesiélogo evaluador a los deportistas al inicio, mitad y final del estudio.
Cronometrara el tiempo de ejecucion de las rutinas.

Registrara el cumplimiento de los entrenamientos por parte de los

deportistas.
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6.3 Materiales:

Para el proceso de ejecucion de la investigacion se requiere de los siguientes

materiales:

2 Colchonetas

15 Vallas 55 cms

15 Cajones 80 cms x 60 cms

10 Barras olimpicas de 20kg

10 discos de 25 kg

10 discos de 20 kg

10 discos de 15 kg

10 discos de 10 kg

10 discos de 5 kg

10 discos de 2,5 kg

1 Balanza con tallimetro (para medir el peso y la estatura del
paciente)

2 Cronoémetros (para controlar los tiempos)

Fichas personales de evaluacion.

Documentos de consentimiento informado.

1 Computador (para ingresar los datos de cada sesion y realizar
tabulaciones)

Impresora

Carné de asistencia para cada participante.

Libro de registro de asistencia de los participantes.

Insumos de oficina (hojas y tinta para imprimir documentos
necesarios para el desarrollo de la investigacion).

Telefono celular para comunicacion con los participantes
Plataforma Biodex Balance System

Plataforma de salto vertical
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6.4 Gastos de operacion

Insumo Valor unitario Valor total

e 2 Colchonetas x $13.990 c/u un total de $27.980
e 15 Vallas 55 cms x $3.000 c/u un total de $45.000
e 15 Cajones 80 cms x 60 cms x $43.000 c/u un total de $645.000

e 10 Barras olimpicas de 20kg
e 10discos de 25 kg
e 10discos de 20 kg

e 10 discos de 15 kg ___ Serén facilitados por la
e 10discos de 10 kg Rama de Halterofilia

e 10discos de 5 kg de La Universidad de La
e 10discos de 2,5 kg Frontera

e 1 Balanza con tallimetro (para medir el peso y la estatura de los
individuos) $90.0000

e 2 Crondmetros (para controlar los tiempos) c/u $6.990 un total de
$13.980

e Fichas personales de evaluacion. $10.000

e Documentos de consentimiento informado. $10.000

e 1 Computador (para ingresar los datos de cada sesion y realizar
tabulaciones) $300.000

e Impresora $12.000

e Libro de registro de asistencia de los participantes. $5.000
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¢ Insumos de oficina (hojas y tinta para imprimir documentos
necesarios para el desarrollo de la investigacion). $10.000

e Teléfono celular para comunicacion con los participantes $20.000

e Plataforma Biodex Balance System $13.110.600

e Plataforma de salto vertical (Test de Bosco) DM Jump $295.000

e 1 Kinesi6logos guia $ 7.000 (por hora) $ 448.000

e 1 Kinesitélogo evaluador $ 7.000 (por hora) $ 448.000

e 1 Estadistico $ 400.000

e 2 Ayudantes $ 3.000 ( por hora) $147.000 c/u de un total de
$294.000

e 1 Secretaria $300.000
Presupuesto total: $14.594.560

6.5 Programa de actividades

6.5.1

6.5.2

Primera etapa: Preparacion del estudio

« Aprobacion de la investigacion por el Comité de Etica de la Facultad de
Medicina de la Universidad de la Frontera de la ciudad de Temuco.

* Obtencion de fondos para realizar el estudio.

* Definicion y reclutamiento del equipo de trabajo participante del estudio.
* Realizacion de reuniones y seminarios con los profesionales, en las cuales
se detallara la planificacion del estudio y los roles detallado de cada
participante.

* Actualizacion y nivelacion de los kinesidlogos que aplicaran las rutinas,
al igual del profesional que realizara las mediciones a los deportistas.

* Adquisicion de los materiales e implementos necesarios para la

realizacién del estudio.

Segunda etapa: Puesta en marcha y desarrollo del estudio.

* Reclutamiento de los deportistas que conforman la muestra.
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6.5.3

* Entrega del consentimiento informado a los deportistas participantes del
estudio.

* Medicion de las variables basales y de control.

* Aleatorizacion del grupo de control y del grupo experimental.

* Aplicacion del protocolo de ejercicio resistido para ambos grupos. Y solo
la intervencion pliométrica en el experimental.

* Seguimiento.

* Medicion de los resultados.

Tercera etapa: Resultados y conclusiones del estudio

* Ingreso de los resultados obtenidos a la base de datos.

* Realizacion de analisis estadistico descriptivo e inferencial de los datos
obtenidos durante el desarrollo del estudio.

* Redaccion del informe final del estudio con los resultados y conclusiones
de este.

* Publicacion y difusion de los resultados del estudio.
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ANexos:

Anexo 1: Programa de intervencion

Arranque potencia al 75% RM 3 2 2 minutos

Jalon arranque al 90% RM 3 4 3 minutos

Envion clésico al 75% RM 2 2 3 minutos

Envion clésico al 80% RM 2 1 3 minutos

Sentadilla bulgara al 70% RM 4 6 2 minutos

Reverencias al 50% RM de un envién 3 8 2 minutos

Jerk al 80% RM 2 3 2 minutos

Jerk al 85% RM 2 2 2 minutos

Jerk al 90% RM 2 1 3 minutos 1 hora 45 minutos aprox x dia
Sentadilla trasera al 80% RM 2 3 3 minutos 5 horas y 5 minutos a la semana
Sentadilla trasera al 90% RM 3 1 2 minutos

Multisaltos horizontales (pie juntos) 3 20 3 minutos 45 minutos aprox x dia
Multisaltos verticales (conos) 3 10 3 minutos 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 34 / / 7 horas y 30 minutos a la semana
Arranque soporte 60 cm de alto al 60% RM 3 5 2 minutos

Arranque soporte 50 cm de alto al 65% RM 3 3 2 minutos

Estocadas al 55% RM 3 6 2 minutos

Estocadas al 60% RM 2 4 2 minutos

Press militar al 70 % RM 4 10 3 minutos

Envion clésico al 70% RM 2 3 3 minutos

Envidn clésico al 75% RM 2 2 2 minutos

Sentadilla trasera al 60% RM 2 8 2 minutos

Sentadilla trasera al 65% RM 2 5 2 minutos 1 hora 45 minutos aprox x dia
Dorso Lumbares (sélo peso corporal) 3 i 1 minutos 5 horas y 5 minutos a la semana
Multisaltos horizontales (pie juntos) 3) 20 3 minutos

Multisaltos verticales (conos) 3 10 3 minutos 45 minutos aprox x dia
Salto vertical (40cm) Flexion 5 10 5 minutos 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 37 / / 7 horas y 30 minutos a la semana
Empuie fuerza + Jerk (4+2) al 60% RM 2 3 2 minutos Jueves, Viemes

Empuie fuerza + Jerk (4+2) al 65% RM 2 2 3 minutos Jueves, Viemes

Hiper arrangue potencia al 70% RM 2 3 2 minutos Martes

Arranque colgante al 70% RM 2 3 2 minutos Martes

Arranque colgante al 75% RM 3 2 2 minutos Martes

Peso Muerto al 95% RM 3 4 3 minutos Martes, Viemes

1/2 Sentadilla trasera al 105% RM 4 4 3 minutos Jueves, Viernes 1 hora 45 minutos aprox x dia
Jalon arranque al 95% RM 4 4 3 minutos Martes, Viermnes 5 horas y 5 minutos a la semana
Multisaltos horizontales (alternos) 3 30 3 minutos Martes, Jueves, Viernes

Multisaltos verticales (vallas ¢/ salto intermedio) 5) 10 5 minutos Jueves, Viermnes 45 minutos aprox x dia
Salto vertical (80cm) Flexion 5 10 5 minutos Martes, Viernes 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 35 / / 3 7 horas y 30 minutos a la semana
Envién potencia al 80% RM 3 2 3 minutos

Sentadilla trasera al 75% RM 3) 4 3 minutos

Jalon de envién al 85% RM 3 2 3 minutos

Jerk soporte al 80% RM 2 3 2 minutos

Jerk soporte al 85% RM 2 2 2 minutos

Arranque potencia al 70% RM 2 3 2 minutos 1 hora 45 minutos aprox x dia
Arranque potencia al 75% RM 2 2 2 minutos 5 horas y 5 minutos a la semana
Muttisaltos horizontales (a un pie) 3 10 2 minutos

Multisaltos verticales (vallas ¢/ salto intermedio) 3 10 3 minutos 45 minutos aprox x dia
Salto en profundidad 50 cm 5 8 5 minutos 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 28 / / 7 horas y 30 minutos a la semana
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Fondo de arranque al 75% RM 2 4 2 minutos
3 3 2 minutos
Empuie Fuerza al 65% RM 3 5 3 minutos
Jalén de envidn al 75% RM 4 4 2 minutos
Peso Muerto al 110% RM 8 4 2 minutos
Sentadilla trasera al 75% RM 4 2 2 minutos
Arranque potencia sin desplazar al 65% RM 8 B 2 minutos
Arranque potencia sin desplazar al 70% RM 2 2 2 minutos
Envidn clasico al 65% RM 2 3 2 minutos 1 hora 45 minutos aprox x dia
Envion clasico al 70% RM 2 2 2 minutos 5 horas y 5 minutos a la semana
Multisaltos verticales vallas a 55 cm 5 10 2 minutos
Salto vertical (60 cm) 5 10 3 minutos 45 minutos aprox x dia
Salto en profundidad 50 cm 5 8 5 minutos 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 43 | | 7 horas y 30 minutos a la semana
Empuie fuerza + jerk al 65% RM 2 B 2 minutos Jueves, Vimes
Empuje fuerza + jerk al 70% RM 2 2 2 minutos Jueves, Viernes
Sentadilla frontal al 60% RM 8 6 3 minutos Martes
Sentadilla frontal al 65% RM 2 4 3 minutos Martes
Envion fuerza al 60% RM 2 4 2 minutos Martes, Jueves
Envion fuerza al 65% RM 3 3 2 minutos Martes, Jueves
1/2 Sentadilla trasera al 90% RM 2 10 3 minutos Viemes, Jueves
1/2 Sentadilla trasera al 100% RM 3 8 3 minutos Viemes, Jueves
Dorso Lumbares (s6lo peso corporal) 3 15 1 minutos Martes, Jueves
Envion clésico al 70% RM 2 4 2 minutos Martes
Envion cldsico al 75% RM 8 3 2 minutos Martes
Arranque soporte al 75% RM 3 3 2 minutos Jueves
Arranque soporte al 80% RM 2 2 3 minutos Jueves 1 hora 45 minutos aprox x dia
Sentadilla trasera al 75% RM 4 4 2 minutos Jueves 5 horas y 5 minutos a la semana
Mulisaltos verticales vallas a 55 cm 5 10 2 minutos Martes
Saltos en profundidad 58 cm, 57 cmy 61 cm 5 10 3 minutos Martes, Jueves 45 minutos aprox x dia
Saltos en profundidad 75 cm, 61 cm; 1 valla 40 cm 5 8 3 minutos Martes, Jueves, Viernes 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 51 | | 3 7 horas y 30 minutos a la semana
Jerk soporte al 80% RM 2 9 2 minutos
Jerk soporte al 85% RM 2 2 2 minutos
Jerk soporte al 90% RM 2 1 3 minutos
Jerk soporte al 95% RM 3 1 4 minutos
Sentadilla trasera al 75% RM 2 9 3 minutos
Sentadilla trasera al 80% RM 2 2 3 minutos
Dorso Lumbares (s6lo peso corporal) 8 15 2 minutos
Arranque fuerza al 65% RM 2 3 2 minutos
Arranque fuerza al 70% RM 2 2 2 minutos
112 Sentadilla trasera al 130% RM 4 3 2 minutos
Arranque fuerza al 65% RM 4 4 3 minutos
Arranque colgante al 70% RM 3 3 2 minutos
2 2 2 minutos 1 hora 45 minutos aprox x dia
Envion clasico al 70% RM 2 3 3 minutos 5 horas y 5 minutos a la semana
Multisaltos verticales vallas a 55 cm 5 5 2 minutos
Saltos en profundidad 75 cm, 61 cm; 1 valla 40 cm 5 8 3 minutos 45 minutos aprox xdia
Salto desde 60 cm a blogueo 5 8 3 minutos 2 horas y 25 minutos a la semana
Total 50 | | 7 horas y 30 minutos a la semana
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Fuente: Elaboracion propia
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