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Resumen

Este estudio analiza el efecto del entrenamiento de la fuerza muscular abdominal y flexibilidad
de isquiotibiales sobre el equilibrio dinamico valorado a través de la oscilaciéon del centro de
presion en mujeres sedentarias. Material y método: la muestra corresponde a 51 mujeres, 21
de ellas pertenecen al grupo control (GC) y 30 al grupo experimental (GEXP). La obtencién
de los datos fue a través de una entrevista personal, firma de consentimiento informado,

1 Magister en Actividad Fisica, Salud y Calidad de Vida. Profesora de Educacion Fisica, Sala Musculaciéon, Gimnasio
Regional de Talca, Chile

2 Magister en Actividad Fisica, Salud y Calidad de Vida. Profesora de Educacion Fisica, Colegio San Rafael, Provincia
de Talca, Chile

3 Magister en Actividad Fisica, Salud y Calidad de Vida. Kinesiélogo, Coordinador Gimnasio Regional de Talca,
Chile


https://revistas.uautonoma.cl/index.php/reaf/1741
https://orcid.org/0000-0002-5231-2343
https://orcid.org/0000-0001-8850-354X
https://orcid.org/0000-0002-0344-1800
mailto:danipazrv%40gmail.com?subject=

Daniela Ramirez V., Verdnica Rivas U. y Sebastian Saez S.

mediciones de peso, talla, edad, IMC y encuesta de la actividad fisica. Ademas previo
a la intervencion se aplicaron evaluaciones de flexibilidad de musculatura isquiotibial
y de fuerza muscular abdominal. La intervenciéon duré ocho semanas al cabo de
las cuales se realizaron reevaluaciones. Conclusiones: postintervenciéon el atributo
de flexibilidad mejoré un 32 %, y la fuerza abdominal increment6 en un 31 %.
Finalmente, al contrastar las oscilaciones del centro de presion del grupo control y
del grupo experimental a través del Sistema de Balance SD Biodex se obtuvo que la
oscilacién centro presion anteroposterior disminuy6 un 17 %, y la oscilaciéon centro
presion medial lateral disminuy6 un 26 %. Entrenar estos grupos musculares mejora el
equilibrio dindmico, aspecto importante al momento de querer reducir lesiones.
Palabras claves: Sedentarismo, Equilibrio Dindmico, Postura, Debilidad Abdomi-
nal, Acortamiento de Isquiotibial.

Abstract

This study analyzes the effect of abdominal muscle strength and hamstring flexibility
training on dynamic balance assessed through center pressure oscillation in sedentary
women. Material and method: the sample corresponds to 51 women, 21 of them
belong to the control group (CG) and 30 to the experimental group (GEXP). The data
was obtained through a personal interview, signed informed consent, measurements
of weight, height, age, BMI and survey of physical activity. In addition, prior to the
intervention, evaluations of hamstring flexibility and abdominal muscle strength were
applied. The intervention lasted eight weeks after which re-evaluations were carried
out. Conclusions: post-intervention, the flexibility attribute improved by 32%, and
abdominal strength increased by 31%. Finally, when contrasting the oscillations of
the center of pressure of the control group and the experimental group through the
SD Biodex Balance System, it was obtained that the anteroposterior center pressure
oscillation decreased by 17%, and the lateral medial pressure center oscillation
decreased by 26%. Training these muscle groups improves dynamic balance, an
important aspect when trying to reduce injuries.

Keywords: Sedentary lifestyle, Dynamic balance, Posture, Abdominal Weakness, Hamstring Shor-

tening
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Introduccion

La falta de actividad fisica en Chile, al igual que en la mayoria de los paises del mundo,
provocé cambios negativos en los estilos de vida de la poblaciéon, lo que aumento las
alteraciones del control postural. Estas se deben a multiples factores como habitos posturales
adquiridos desde la infancia, que pueden ir desde alteraciones anatomicas, del crecimiento,
habitos nutricionales, posturas viciosas, género, hasta el nivel de actividad fisica realizada,

siendo este ultimo un factor en el cual se puede intervenir. (Martinez y Angarita, 2013).

Los habitos de vida sedentaria influyen de manera negativa y aumentan el riesgo de
mortalidad y de adquirir enfermedades como la obesidad, diabetes, demencia, cancer
de mama, cancer de colon y afecciones cardiovasculares (Pérez-Lopez, I., Rivera, E. y
Delgado-Fernandez, M. (2017)

Las actividades de la vida cotidiana en muchas ocasiones resultan poco favorables para
la salud de las personas debido a que el cuerpo adopta posturas inadecuadas que requieren
mucha exigencia, sin embargo, la postura correcta es aquella que es comoda, no fatigante y
permite la libre ejecucion de la actividad que se esta realizando. Al mantener una postura

correcta se logra el mayor rendimiento en las actividades diarias (Espinoza, 2018).

Estahabilidad de mantener el cuerpo en una correcta posicién, gracias alos movimientos
compensatorios que implican la motricidad global y fina que se dan cuando el individuo esta
quieto (equilibrio estatico) o en movimiento, desplazandose (equilibrio dinamico), permite al
organismo tener un control postural estable en las distintas actividades que realice (Toledo,
2010) por lo que el equilibrio dindmico se considera esencial para realizar cualquier tipo
de actividad fisica de manera eficiente, ya que otorga al organismo estabilidad a través del
control postural. En este sentido, la pared abdominal y los isquiotibiales, si se mantienen
fortalecidos, permitirian mantener el centro de presién dentro de la base de sustentaciéon

favoreciendo el equilibrio (Segarra, 2014).

Es importante destacar que contar con objetivos claros y coherentes orientados a las
mejoras de las alteraciones funcionales o posturales favorece la planificacion y el éxito del

entrenamiento del equilibrio dinamico.

En relaciéon a los complejos musculares mencionados (abdominal e isquiotibial) que,
por lo general, estan poco incorporados en las rutinas de entrenamiento, ya que se opta
en su lugar por trabajar otros sistemas y grupos musculares (sistema cardiovascular y

musculatura extensora de extremidad superior e inferior), que si bien contribuyen a mejorar
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la capacidad de desplazamiento, no necesariamente mejorar aspectos tan importantes

como el equilibrio.

Problematica

La postura se puede analizar de forma estatica y dinamica, estos atributos fisicos permiten
tener un control minucioso de la actividad neuromuscular para mantener el centro de
gravedad dentro de la base de sustentacion (Quiroz, 2016). En este sentido, la pared
abdominal y los isquiotibiales, de mantenerse fortalecidos y flexibles respectivamente,
mantienen el centro de presiéon en armonia favoreciendo el equilibrio. (Quiroz, 2016).
En la actualidad no ha sido posible encontrar estudios que vinculen el entrenamiento de
la extensibilidad de los isquiotibiales, con el equilibrio y la fuerza abdominal. Tras una
exhaustiva busqueda por las principales bases de datos relacionadas con las areas de la
medicina deportiva y del entrenamiento se encontrd escasa informaciéon que establezca
una relacion clara entre la debilidad abdominal y el acortamiento de isquiotibiales sobre el

equilibrio dinamico.

Objetivo

Analizar el efecto del entrenamiento de la fuerza muscular abdominal y la flexibilidad de
isquiotibiales sobre el equilibrio dinamico valorado a través de la oscilacion del centro de

presion en mujeres sedentarias.

Metodologia

Tipo de estudio

Se disenié un estudio experimental tipo pretest-postest con dos grupos, uno experimental
(n=30) y otro de control (n=21)
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Poblacion, seleccion de la muestra, tamano muestral

La muestra corresponde a 60 personas de las cuales 9 abandonaron el programa por motivos
personales, restando 51 mujeres cuyos rangos etarios van desde los 18 a los 26 afios. La
seleccion de la muestra fue de manera no probabilistica por conveniencia con quienes
cumplieron con los siguientes criterios de inclusién: mujeres sedentarias que realicen dos o
menos dias de actividad fisica en cualquiera de sus formas, poseer un IMC entre 18,9 y 29,9
(normo peso, sobrepeso). Respecto del criterio de eliminacion, este consistié en firmar el

compromiso de asistencia a las sesiones programadas incluida la sesion de evaluacion inicial.

Procedimientos

Se invitd a todas las mujeres que asistian al Gimnasio Regional de Talca a participar
del estudio, se inscribieron 60 personas, a las cuales se cit6 para realizar la recoleccion
de los datos que consistié6 en una entrevista personal y un compromiso de asistencia a
través de la aplicacion del consentimiento informado, luego se evalué peso y talla con una
balanza digital marca Seca gmbh & co. modelo 769 y un estadiémetro portatil. Se calculd
el indice de masa corporal utilizando la formula propuesta por Quetelet, donde IMC =
peso (kg) / estatura (m)*. Para valorar el nivel de actividad fisica se utiliz6 el Cuestionario
Internacional de Actividad Fisica IPAQ). En una segunda sesién se realizaron las evaluaciones
de flexibilidad de musculatura isquiotibial a través del test Sit and reach (SAR), fuerza
muscular abdominal a través del test Hollowing (SL) y valoracion del equilibrio a través
de la oscilacion del centro de presion por medio del Sistema de Balance SD Biodex, cabe
indicar que para determinar la confiabilidad se realizaron dos mediciones respectivamente.
El grupo experimental (GEXP) ejecuté un programa de entrenamiento de tipo vertical (por
estaciones) durante ocho semanas a razon de tres veces por semana con una duraciéon de
60 a 75 minutos destinado al entrenamiento de la fuerza muscular abdominal y flexibilidad
de isquiotibiales. El grupo control (GC) continu6 con las actividades que normalmente se
desarrolla en la vida diaria incluyendo s6lo una llamada semanal, por parte del equipo
investigador, para conocer su estado de salud.

Resultados

Los datos tuvieron una distribucién normal (p > 0,05) Shapiro-Wilk. La confiabilidad de

los instrumentos fue de r = 0,98. En la Tabla 1 se muestran los descriptivos de la muestra
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Tabla 1

Caracteristicas de edad, indice de masa corporal y evaluaciones iniciales de grupo de

control y grupo experimental

N Minimo Maximo Media D. Est.
EDAD GC 21 18 26 20,8 2,01
EDAD GEXP 30 18 26 20,6 1,80
IMC GC 21 21 32 25,4 3,80
IMC GEXP 30 17,5 31 24,1 39,7
SAR GC 21 13 18 16,1 1,24
SAR GEXP 30 10 18 9,33 6,09
SL GC 21 10 75 38,0 16,3
SL GEXP 30 20 84 38,5 15,3
COP AP GC 21 0,3 1,5 0,81 0,34
COP AP GEXP 30 0,1 1,9 0,68 0,36
COP ML GC 21 0,2 1,3 0,68 0,34
COP ML GEXP 30 0,4 1,1 0,68 0,19

Nota: grupo control (GC), grupo experimental (GEXP), edad en anos, IMC en kilogramos por metro
cuadrado, Sit and reach (SAR), Test de Hollowing (SL), oscilacion del centro de presion anteroposterior

(COP AP), oscilacion del centro de presion medial lateral (COP ML).

Parala inferencia estadistica se comparo los resultados de Ambos Grupos (GC) (GEXP)
en su Pre y Post-Intervencién; en ambos casos para las variables Oscilacion del Centro de
Presion Anteroposterior (COP AP) y Oscilaciéon del Centro de presion medial lateral (COP

ML) obteniendo los siguientes resultados.

Tabla 2

Resumen de resultados de comparaciones de la oscilacién del centro presion medial

lateral y anteroposterior en grupo control y grupo experimental

95% intervalo de . | Sig.

confianza de la diferencia 5 (bilateral)
COP AP GC pre — COP AP GC post 0,08423 0,125 20 0,902
gocs)tP ML GG pre = COP ML GC 0,1481 -0,126 20 0,901
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95% intervalo de . | Sig.
confianza de la diferencia 5 (bilateral)
COP AP GEXP pre — COP AP
GEXP post 0,26121 1,83 29 0,028
COP ML GEXP pre - COP ML
GEXP post 0,26122 4,814 29 0

Nota: grupo control (GC), grupo experimental (GEXP), oscilacion anteroposterior (COP AP), oscilacion
medial lateral (COP ML)

Discusion

Son varios los estudios que demuestran que la activaciéon de la musculatura de la pared
abdominal aumenta el equilibrio de la columna lumbar o zona lumbo pélvica de forma
significativa, a modo de ejemplo Grenier en el 2007 senala que este tipo de entrenamiento
incrementa un 32 % la mejora de los sujetos investigados, medidos con pruebas de campo
(Grenier, 2007), lo que se condice con los resultados obtenidos en el presente estudio,
ya que se determin6 una mejora significativa en el equilibrio dindmico, en un 17 %, y
26 % valorado a través de la oscilacién del centro de presion medial lateral (COP ML)
y anteroposterior (COP AP), medido con prueba de laboratorio y no de campo. Por lo
explicado, el método de evaluacion (pruebas de campo vs. pruebas de laboratorio) podria
ser un factor de precisiéon al momento de realizar estudios de esta naturaleza, entendiendo

que las pruebas de laboratorio son de una mayor exactitud.

Otro factor interesante de analizar es la duracion y frecuencia del entrenamiento que
desarrollaron los sujetos de investigacion: a mas tiempo de entrenamiento se genera una
mayor magnitud en el nivel de adaptacion de distintos 6rganos y sistemas corporales, que a
su vez favorece el nivel funcional y mejora el rendimiento fisico. En la mayoria de los estudios
observados la duraciéon del entrenamiento oscila entre 8 y 12 semanas y la frecuencia es de
3 veces por semana, lo que coincide con lo indicado por la OMS y con lo implementado en
la presente investigacion que se desarroll6 con una duraciéon de 8 semanas a una frecuencia
de 3 veces por semana. Si consideramos lo antes expuesto es razonable pensar que en una
intervenciéon de mayor tiempo (12 semanas) los resultados debieran ser mas contundentes

en favor de las variables analizadas.
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Potencialidad

Es importante reconocer que si la pared abdominal y los isquiotibiales se mantienen
fortalecidos y flexibles contribuyen también al equilibrio dindmico y a la postura de las
personas, lo que reduce riesgos de lesiones, caidas en personas no deportistas y facilita la
ejecucion de distintos gestos deportivos en atletas. Seria interesante replicar la intervencion
en grupos de adultos mayores, grupos que necesitan disminuir el riesgo de sufrir pérdida

de equilibrio y caidas.

Conclusion

Al realizar un andlisis intragrupo en el grupo experimental, se refleja el efecto del
entrenamiento sobre los indicadores de flexibilidad de isquiotibiales, fuerza abdominal y
oscilacion del centro de presion anteroposterior y medial lateral, evaluados por las pruebas
Sit and Reach (SAR), Hollowing (SL), Sistema de Balance SD Biodex oscilacién del centro
de presion anteroposterior (COP AP) y Sistema de Balance SD Biodex oscilacion del centro
de presion medial lateral (COP ML) pre y post intervencién, arrojaron un valor p < 0.05,
rechazando la hipotesis de igualdad (HO) para todos los analisis realizados.

El indicador de flexibilidad medido por la prueba Sit and Reach mejor6 en un
32 %, es decir los sujetos presentaban posterior a la intervencién un mayor alcance por
mayor flexibilidad de isquiotibiales. El indicador de fortalecimiento muscular abdominal
medido por el test de hollowing lumbar reporté una mejora del 31 %, es decir, los sujetos
presentaron posterior a la intervencién una mayor capacidad de generar presion abdominal.
El indicador estabilidad anteroposterior (COP AP) valorado por el Sistema de Balance SD
Biodex, indic6 una disminucién de un 17 %. El indicador estabilidad medial lateral (COP
ML) valorado por el Sistema de Balance SD Biodex, indic6 una disminuciéon de un 26 %.
Para estos tltimos indicadores es necesario recordar que a menor oscilaciéon del centro de

presion mayor el equilibrio que una persona presenta.

Finalmente como apoyo a las principales conclusiones descritas se puede indicar que los
analisis de grupo control (GC) pre y post-entrenamiento sobre los indicadores de flexibilidad
de isquiotibiales, fuerza abdominal y oscilacién del centro de presiéon anteroposterior y
medio lateral, evaluados por las pruebas Sit and Rich (SAR), Hollowing, Biodex, oscilacion

del centro de presion anteroposterior (COP AP) y Biodex oscilacion del centro de presion
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medio lateral (COP ML) pre y postintervencion, arrojaron un valor p > 0,05, aceptando
la hipotesis de igualdad (HO) para los analisis realizados, es decir, no existi6 diferencia

significativa entre la evaluacion inicial y final realizada a los sujetos.

En resumen, es posible afirmar que se cumple con lo planteado en la hipotesis de la
investigacion pudiendo indicar que el entrenamiento de fortalecimiento muscular de la

zona abdominal y flexibilizacién de isquiotibiales favorece el equilibrio dinamico.

Financiamiento

El presente estudio no cont6 con financiamiento asociado.
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