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RESUMEN

“ENTRENAMIENTO DE FUERZA DE MIEMBRO INFERIOR EN BASE A
EJERCICIOS NORDICOS EN LOS CLUBES DE TAEKWONDO DE LA CIUDAD DE
IBARRA EN EL PERIODO 2021-2022”

Autor: Ronny Alexander Bolafios Estévez
Correo: rabolanose@utn.edu.ec

El taekwondo es un deporte de contacto directo que requiere una gran demanda fisica para
poder realizar un combate de alto nivel en cualquier competicién que sea realizada, por
esta razon, el proposito de la presente investigacion fue la aplicacion de un protocolo de
ejercicios ndrdicos para evidenciar si existe 0 no una mejora en la fuerza absoluta y fuerza
explosiva en este grupo de investigacion ubicado en la ciudad de Ibarra. La metodologia
que se empleo fue de disefio cuasiexperimental de corte longitudinal en la cual se utilizd
a toda la poblacion que estuvo conformada por 10 deportistas. En los resultados se
encontraron datos de la poblacion con respecto a la edad la media es de 19 afios, el género
femenino y la etnia mestiza siendo los predominantes. Con respecto a los datos
encontrados en la evaluacion inicial y a la evaluacion final pre y post intervencion se
evidencid que en la fuerza explosiva hubo una disminucion del 2.44%, en la fuerza
absoluta de la pierna dominante se encontrd una disminucion del 3.9% y en la pierna no
dominante hubo una disminucion del 7.81%, concluyendo que en la evaluacion final
después de una intervencion de 7 semanas de ejercicio nérdico hubo una disminucion en

la fuerza explosiva y absoluta con respecto a la evaluacion inicial.

Palabras clave: taekwondo, fuerza absoluta, fuerza explosiva, ejercicio nérdico,

isquiotibiales
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ABSTRACT

“LOWER LIMB STRENGTH TRAINING BASED ON NORDIC EXERCISES IN
TAEKWONDO CLUBS IN IBARRA CITY IN THE PERIOD 2021-2022”

Author: Ronny Alexander Bolafios Estévez
Email: rabolanose@utn.edu.ec

Taekwondo is a high-intensity contact sport in which a great level of physical fitness is
required to compete at a high level. The purpose of this study was to use a Nordic training
routine to evaluate if this research group in Ibarra improved their absolute and explosive
strength. The methodology utilized was a quasi-experimental longitudinal section design
with the complete population, which consisted of ten athletes. In the results, data of the
sample were found concerning age, the average is 19 years, the female gender and the
mestizo ethnic group being the predominant ones. Concerning the data found in the initial
evaluation and the final evaluation before and after the intervention, it was shown that in
the explosive force there was a decline of 2.44%, in the absolute force of the dominant leg
a decrease of 3.9% was found and in the nondominant leg there was a decrease of 7.81%,
concluding that in the final evaluation after a 7-week Nordic exercise intervention was a
decrease in explosive and absolute strength concerning the initial evaluation.

Keywords: taeckwondo, absolute strength, explosive strength, nordic exercise, hamstrings
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CAPITULO |

1. El problema de la Investigacion
1.1.  Planteamiento del problema

El Taekwondo es un arte marcial y deporte olimpico la cual destaca el uso de las patadas
de una manera especializada dirigida generalmente al tronco y cabeza la cual necesita de
un buen nivel de resistencia y fuerza para poder sobresalir a nivel competitivo, se ha
demostrado que el entrenamiento de fuerza en el taekwondo es un factor muy importante
para el mejoramiento del equilibrio estatico y dinamico, ademas de mejorar
considerablemente el rendimiento deportivo, elevar el nivel de habilidad de los deportistas
y mejorar a nivel competitivo en la realizacién de los distintos movimientos propios del
deporte. (1)

Lystad et al. realiz6 un metaanalisis en Portugal en el afio 2019 donde evidencia una tasa
de lesiones de 79.3 por cada 1000 deportistas siendo las mas comunes en miembro inferior
debido a la falta de entrenamiento especifico de movimientos del deporte, flexibilidad y
fuerza. (2)

Kyungnamdaehak-ro en el afio 2020 realizd un estudio de andlisis de las lesiones
deportivas en deportistas de Taekwondo en Gyeongsang donde evidenci6 que, debido a
sus diversas técnicas de patadas, tipos de ataque, fuerza, la practica de este deporte puede
causar varios tipos de lesiones porque este implica el contacto directo de los deportistas y
debido a la gran demanda fisica como fuerza y resistencia impuesta aumenta el riesgo de
padecerlas, las lesiones en este deporte son consideradas como problemas de salud en la
sociedad, algunos tipos pueden tener consecuencias negativas en los deportistas que
desean seguir en la participacion de este deporte, por ende, son consideradas de suma

importancia y se deben tratar como factores clave para ayudar a mejorar a los deportistas.

(3)



Suchomel en el afio 2016 realiz6 una revision sistematica en Suiza sobre “La importancia
de la fuerza en el rendimiento deportivo” donde evidencié que la fuerza muscular es un
determinante para el rendimiento fuerza-potencia, es decir que habla acerca de que los
deportistas mas fuertes superan a los mas débiles con respecto a sus deportes y sus pruebas

especificas. (4)

Raya en el afio 2017 en Espafia realizd una revision sistematica de “El entrenamiento de
fuerza para la prevencion de lesiones en el futbol” donde evidencio que, el nivel de fuerza
de la musculatura, la propia funcién del mismo y su accion estabilizadora de las
articulaciones son factores de suma importancia en la disminucién del riesgo de alguna
lesion, también nos afirma que es necesario tener una sinergia entre los masculos agonistas

y antagonistas para una mejor realizacion del gesto deportivo. (5)

Alten el afio 2019 en Alemania realizé un estudio donde evidencia que la debilidad de los
musculos isquiotibiales es considerada un factor muy importante de riesgo para la
adquisicién de lesiones en los muasculos de la parte del muslo y de la rodilla, de igual en
los propios musculos isquiotibiales, por lo que recomienda mejorar la funcionalidad de

este grupo muscular para mejorar su funcion estabilizadora de la articulacion de la rodilla.

(6)

Los ejercicios nordicos en un programa de sesiones pueden reducir el porcentaje de
contraer nuevas lesiones en un 60% y también es altamente efectiva para reducir las
recurrentes en un 85%; también se ha evidenciado que este ejercicio después de 6 semanas

de realizacion ha aumentado significativamente la fuerza en los isquiotibiales. (7) (8)

En Ecuador se ha realizado un estudio en la ciudad de Atuntaqui sobre la aplicacién de
gjercicios ndrdicos para la mejora de fuerza explosiva en la escuela formativa de futbol
Juan Yeépez Granda en la cual existio un aumento de 4.1 cm en el test de salto vertical (9),
pero en la disciplina de taekwondo actualmente no existe ninguna evidencia sobre

ejercicios nordicos representando falta de informacion cientifica en el deporte.



1.2.  Formulacion del problema

¢Cudl es el efecto del entrenamiento en base a ejercicios nérdicos en los clubes de
taekwondo de la ciudad de Ibarra en el periodo 2021 — 2022?



1.3.  Justificacién

El motivo de la investigacion fue conocer los beneficios que tiene la aplicacion de un
protocolo de ejercicios nordicos en los deportistas de los clubes de taekwondo de la ciudad
de Ibarra, teniendo en cuenta que es un deporte que demanda gran esfuerzo fisico como
fuerza y resistencia, por ende, el riesgo de sufrir una lesion en miembro inferior es
considerablemente alta, y en algunos casos puede resultar en la posible retirada del deporte

a nivel competitivo y recreativo.

El proyecto fue viable debido a que cont6 con la autorizacion del personal a cargo de los
clubes de taekwondo, y la autorizacion de cada uno de los deportistas participantes

mediante la firma del consentimiento informado que fue entregado.

El estudio fue factible ya que cuenta con los recursos humanos, tecnoldgicos y
bibliogréficos, que evidencian la importancia del tema, con el uso de test validados con
una confiabilidad alta a nivel cientifico con los cuales se puede recolectar datos e

informacion de los participantes.

Mediante esta investigacion se presentd como beneficiarios directos a los deportistas de
los clubes de tackwondo de la ciudad de Ibarra, ya que, permite evidencia si existe 0 no
mejoria en la fuerza absoluta y explosiva y al estudiante investigador porque contribuira
al desarrollo profesional y a la adquisicién de nuevo conocimiento cientifico y practico
para ser usado en un futuro. Como beneficiarios indirectos esta la Universidad Técnica
del Norte, la Carrera de Terapia Fisica Médica, como parte del proceso de elaboracién de

esta investigacion.

El impacto social y salud de la investigacion estuvo especialmente enfocado en las
personas que practican taekwondo, con el fin de conocer la fuerza de miembro inferior y
que, pueda ponerse en practica en el ambito competitivo mediante el analisis riguroso de
los datos obtenidos en la evaluacidn, siendo un punto clave para las modificaciones futuras

en el entrenamiento de los deportistas y el buen estado fisico.



1.4.  Objetivos

Objetivo General

Evaluar los efectos del entrenamiento de fuerza de miembro inferior en base a ejercicios

nordicos en los clubes de Taekwondo de la ciudad de Ibarra en el periodo 2021-2022

Objetivos Especificos
e Caracterizar a la muestra seglin edad, género y etnia
e Comparar fuerza explosiva de miembro inferior pre y post intervencion

e Analizar los valores de fuerza absoluta de isquiotibiales pre y post intervencion



1.5.  Preguntas de investigacion

¢Cuales son las caracteristicas de los deportistas segin edad, género y etnia?
¢Cuales son los valores de fuerza explosiva pre y post intervencion?

¢Cuales son los valores de fuerza absoluta de isquiotibiales pre y post intervencion?
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CAPITULO 11

Marco Tedrico

2.1. Anatomia de miembro inferior

Fémur

El fémur es el hueso mas largo del cuerpo humano y forma de una manera solitaria el

esqueleto del muslo, se encuentra articulado en su parte superior con el hueso coxal y en

su parte inferior con la tibia, en su parte anteroinferior también se encuentra articulada con

la rétula, este hueso también presenta una curva concava posterior y una torsion sobre su

propio eje longitudinal. (10)

Cuerpo: Tiene un cuerpo prismatico triangular, posee tres caras y tres bordes bastante

definidos.

Caras

Bordes

Cara anterior: Esta cara es lisa y convexa, en esta parte se encuentra la insercion
de los musculos vastos intermedio y el articular de la rodilla

Cara posterolateral: Posee una cara ancha, y se encuentra filada en sus extremos,
en este lugar se encuentra la insercion del musculo vasto intermedio

Cara posteromedial: Al igual que la anterior tiende a estrecharse en sus extremos

y No posee ninguna insercion muscular. (10)

Borde lateral y medial: Los dos son redondeados y son confundidos con las caras
gue estan separando las mismas.

Borde posterior: Es un borde saliente grande y de una contextura rugosa que es
Ilamado la linea aspera del fémur, en esta linea se puede identificar un labio
externo donde se encuentra la insercién del vasto externo, también se puede

identificar un labio interno donde se encuentra la insercion del vasto medial y



también consta de un intersticio donde se fijan los musculos aductores y la cabeza

corta del biceps femoral. (10)
La linea aspera en su parte superior se divide en tres ramas: externa, medial y media

e Rama glutea: Se encuentra en direccion hacia el trocanter mayor, ahi es donde se
encuentra la insercién del masculo gliteo mayor y un fasciculo superior del
aductor mayor.

e Rama pectinea: Su Unico propdsito es servir de insercion para el musculo
pectineo y tiende a dirigirse hacia el trocanter menor

e Rama o cresta del vasto medial: Pasa de una manera inferior al trocanter menor
y se dirige hacia anterior y toma el nombre de linea intertrocantérica

e En la parte inferior de la linea esta se divide en dos ramas, una externa y una
interna, las cuales toman el nombre de lineas supracondileas interna y externa,
tienden a direccionarse hacia los condilos del fémur limitando un espacio

triangular denominado cara poplitea. (10)
Extremo superior del fémur

En la parte superior de este hueso podemos encontrar a la cabeza del fémur que es la que
se articula con el acetdbulo del hueso coxal, también cuenta con dos eminencias 0seas
bastante notables Ilamadas: trocanter mayor y trocanter menor, también consta con una
superficie de forma cilindrica Ilamada cuello del fémur que es la que une la cabeza con

los trocanteres y el cuerpo del fémur. (11)
Extremo inferior del fémur

El extremo inferior de este es bastante grande y de gran volumen en sentido transversal,
se puede identificar dos eminencias dseas bastante reconocibles que son Ilamados condilos
femorales las cuales se encuentran separadas por una zona deprimida llamada fosa

intercondilea. (11)



Roétula

La rotula es un hueso que se encuentra ubicado en la parte anterior de la articulacion de la
rodilla, es conocido como un hueso sesamoideo que se ha desarrollado a costa del tendén
del musculo cuédriceps, es un hueso triangular que posee una base en la parte superior y
un vértice en la inferior, es aplanado en la parte anteroposterior, describiendo asi dos caras

que son: cara anterior y posterior. (12)
Caras

e Cara anterior: Esta cara es convexa y se encuentra perforada por muchos
agujeros que sirven de vascularizacion y también presenta varios fasciculos
anteriores perteneciente al tendon del cuadriceps. (12)

e Cara posterior: Esta cara tiene dos partes una superior y una inferior

o Superior: Ocupa la mayor parte de esta cara posterior, aproximadamente
tres cuartos del mismo, se encuentra articulada con los condilos del fémur,
se encuentra subdivida en dos carillas que son las que se articulas con cada
condilo del fémur. (12)

o Inferior: Esta carilla es bastante rugosa y se encuentra inclinada hacia
anterior, en una mitad es donde esté fijado el tenddn del cuadriceps y en la
otra se encuentra la capsula articular, y entre las dos superficies antes

mencionadas la superficie de este hueso es lisa. (12)
Base

La base es de forma triangular y se encuentra proyectada hacia anterior de una manera
ligera, la parte anterior de este es donde esta fijado el tenddn del cuadriceps y en la parte
posterior es donde se encuentra la capsula articular. (12)

Vértice

El vértice se encuentra ubicado en la parte inferior del hueso y es aqui donde es la insercion

del ligamento rotuliano. (12)



Tibia

La tibia es un hueso bastante grueso que se encuentra ubicado por debajo de la articulacion

de la rodilla y en la parte medial de la pierna, se encuentra articulado superiormente con

el fémur y por debajo con el hueso astrdgalo, estd proyectado de manera vertical y se

puede identificar una parte superior, un cuerpo y una parte inferior. (13)

Cuerpo

Presenta mas anchura a nivel de los extremos tanto superior como inferior en comparacion

con el cuerpo, la parte inferior del cuerpo resulta ser mucho méas delgada que la porcion

superior, posee una forma prismatica de triangulo y podemos diferenciar tres caras y tres
bordes. (12)

Caras

Bordes

Cara medial: Esta cara presenta una superficie plana y bastante lisa, en la parte
superior tenemos la insercion de los llamados musculos de la pata de ganso siendo
estos el grécil, sartorio y semitendinoso, dirigido hacia posterior en la misma zona
de la insercion muscular tenemos una zona rugosa perteneciente a la insercion del
ligamento colateral medial de la rodilla. (12)

Cara lateral: En la parte superior de esta cara presenta una ligera depresion en
todo el largo del hueso, la cual sirve de insercion del musculo tibial anterior, en el
caso de la parte inferior del hueso se puede identificar una desviacion hacia
anterior. (12)

Cara posterior: En la parte superior de la cara posterior se encuentra una
superficie bastante rugosa con forma de una linea que se dirige hacia superior y
medial, esta linea es llamada linea oblicua o linea del soleo, la cual sirve de
insercion del musculo s6leo, por encima de esta linea podemos encontrar la
insercion del masculo popliteo y en la parte inferior encontramos la insercion del

tibial posterior y flexor largo de los dedos. (12)
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e Borde anterior: Posee una forma de S cursiva es bastante pronunciada en la parte
superior del hueso por lo que recibe el nombre de cresta de la tibia y en la parte
mas superior desaparece a la altura de la tuberosidad de la tibia. (12)

e Borde interoseo: Este borde se encuentra ubicado externamente, es un borde
bastante pronunciado en el cual presenta la insercion de la membrana interésea de
la pierna 'y en su parte inferior realiza una bifurcacion. (12)

e Borde interno: No posee un filo pronunciado a comparacion del borde inter6seo

en la parte superior y es muy prominente en la parte inferior. (12)

Peroné

El peroné o también Ilamado fibula es un largo y bastante delgado a simple vista, se
encuentra ubicado en la parte externa de la pierna, es decir, lateralmente a la tibia, se
encuentra articulado en la parte superior con la tibia y en la parte inferior con la tibia y el
astragalo, posee un cuerpo y dos extremidades superior e inferior. (14)

Cuerpo

Este hueso tiene una forma prismatica triangular, por ende, podemos encontrar tres caras
y tres bordes. (15)

Caras

e Cara lateral: Presenta en su parte lateral una convexidad y también una depresion
en su parte media, ahi podemos encontrar la insercion de los musculos peroneo
largo y peroneo corto, en la parte inferior de este borde se halla una division por
una cresta, separandolo en un lado anterior que es subcutaneo y tiene la forma de
un triangulo y un lado posterior donde pasan los tendones de los musculos
peroneos. (15)

e Cara medial: Se encuentra dividido en dos segmentos largos por una cresta larga
que toma el nombre de borde interdseo, en el cual de la misma manera que en la
tibia se inserta la membrana interdsea, en la parte anterior de la division en la cara

medial encontramos la insercion de los musculos extensor largo de los dedos y el
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tercer peroneo, en la parte posterior, es decir, la cara lateral podemos encontrar
una zona deprimida como un canal donde se encuentra la insercion del musculo
tibial posterior. (15)

e Cara posterior: En la parte superior de esta cara encontramos una superficie
rugosa donde es la insercion del musculo soleo y en la parte inferior a esta se
encuentra envuelto por la insercion del musculo flexor largo del dedo gordo, en la
parte inferior y medial de esta cara es donde se puede localizar al agujero

nutricional del hueso. (15)

Bordes

e Borde anterior: Es un borde bastante delgado y cortante, presenta una estrecha
relacién en la parte inferior con el borde anterior del maléolo lateral. (15)

e Borde interéseo: Es un borde que es bastante prominente y marcado, como el
nombre lo dice es donde ser inserta la membrana interdsea de la pierna. (15)

e Borde Posterior: Es aplanado y poco prominente en la parte superior y muy

prominente en la parte inferior. (15)

Articulacién de la rodilla
Membrana sinovial

La membrana sinovial de esta articulacion se encuentra muy vascularizada, en el hueso
fémur se encuentra insertada aproximadamente en la interfaz cartilago hueso, en la parte
mas anterior y superior de la misma se encuentra intimamente relacionada con la
superficie rotuliana y forma la bursa suprarrotuliana, desde ese punto la capsula articular
sigue el trayecto del borde superior de la rétula para después pasar por los bordes laterales
del mismo hueso, incluso se la puede relacionar con el angulo inferior de la rotula porque
se dirige hacia el borde superior de la tibia para poder toparse con el asta anterior del

menisco. (16)

Capa Fibrosa
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Esta capa se encuentra situada en la capsula articular y tiene una intima relacion con la

membrana sinovial, ya que, se inserte junto a ella en la mayoria de regiones excepto en:

En la meseta tibial, porque su insercion se encuentra aproximadamente a 1
centimetro hacia afuera de la meseta. (17)

En la parte de atras tiende a formar una especie de puente entre los dos condilos
femorales, por ende, no puede seguir el trayecto de la membrana sinovial la cual
se dirige hacia adelante. (17)

A partir de los condilos femorales se dirige al borde que se encuentra en la parte
afuera de los meniscos y desde la parte de la tibia, se dirige hacia abajo a la parte
mas interna de los meniscos por lo que se ha denominado a los meniscos como

parte de la capa fibrosa de la membrana sinovial. (17)

Meniscos

Los meniscos son estructuras que se forman de fibrocartilago cada una con forma de C,

se encuentras situadas en la meseta tibial, las cuales la parte mas externa de ambas son

mas prominentes o gruesas y las méas internas son mucho més delgadas, la parte de arriba

de los meniscos es concava y esta en relacion directa con los condilos del fémur y la parte

de debajo de estos es de superficie plana y esta ubicada en la meseta tibial respectiva, ellas

dividen a la articulacion en dos partes denominadas partes femoromeniscal y

meniscotibial, ambos meniscos estan en relacién con la rétula mediante el ligamento

rotulomeniscal. (18)

Menisco medial: El menisco interno o medial tiene la forma de una C, la parte
anterior del mismo tiene forma de una asta y esta unida a la zona media de los dos
condilos femorales por medio del ligamento meniscotibial anterior mientras que
la parte posterior denominada asta posterior esta unida a la misma zona mediante
el ligamento meniscotibial posterior, en la parte de la mitad tenemos las bandas de

fibras capsulares que van de arriba hacia abajo hasta la base del menisco, también
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podemos encontrar el ligamento colateral tibial posterior e incluso el musculo
semimembranoso se une con la parte posterior de este menisco. (19)

e Menisco lateral: Al igual que el otro menisco posee una forma de C y las partes
anterior y posterior se encuentran unidas por los ligamentos antes mencionados
que son los ligamentos meniscotibiales anterior y posterior, también se encuentra
presente el ligamento menisco femoral posterior el mismo que va de la parte
posterior a la parte interna del condilo interno del fémur siendo un camino
semejante al del ligamento cruzado posterior y también en la parte posterior

encontramos al musculo popliteo que tiene una conexion con este. (19)

Musculos Isquiotibiales

Biceps Femoral

El biceps femoral es un masculo largo que cumple la funcion de extender la cadera y en
cierta parte también act(ia en la rotacion externa de cadera, pero la funcion principal de
este es ser un potente flexor de rodilla, incluso durante la accion de enderezamiento de
tronco a partir de una posicion de flexion puede enderezar la pelvis y puede ocasionar una

accion de rectificacion lumbar. (20)

e Origen: Este musculo posee dos origenes bien definidos, en el cual, la cabeza
larga presenta su origen en la tuberosidad isquiatica presente en el hueso isquion
y también en el ligamento sacrotuberoso, su cabeza corta se origina en el tercio
medio de la linea aspera del fémur. (20)

e Insercion: Tiene su insercion en la parte externa de la cabeza del peroné y el
condilo externo de la tibia. (20)

e Inervacion: La cabeza larga presenta inervacion del nervio ciatico que pertenece
a las raices nerviosas L5-S2 y la cabeza corta presenta inervacion del nervio
peroneo comun que es rama de las raices L5-S2. (20)

e Dato: EIl tenddn que conforma la insercion del masculo forma parte del limite

superior del hueco popliteo. (20)

Prueba de funcién muscular
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e Posicion de partida: Paciente se coloca en posicion sedente para luego realizar
flexion de columna lumbar y cadera para realizar un apoyo en la camilla donde se
va arealizar el tratamiento, una de las piernas debe permanecer apoyada en el suelo
y con una ligera flexion mientras que la otra pierna realizara la prueba. (20)

e Exploracién: EI fisioterapeuta debera fijar con una mano la parte inferior del
muslo de la perna que va a ser explorada, simultaneamente la otra ejercera presion
en la parte distal de la pierna llevandola a la extension de la rodilla. (20)

e Instruccion: El fisioterapeuta le daré la orden al paciente diciéndole que dirija el
talon hacia la zona glutea y que intente vencer la resistencia y que mantenga la

posicion. (20)
Musculo semimembranoso

Cuando se realiza la accion de correr el misculo semimembranoso simultaneamente con
los demas masculos isquiotibiales realiza una extension de la articulacion de la cadera de
la pierna de apoyo vy, por lo tanto, brinda la fuerza necesaria para avanzar. A demas, este
musculo desempefia la funcion flexora en la articulacion de la rodilla de la pierna que se
encuentra libre. Provocar la rotacion interna de la pierna también es una funcién generada

por la contraccion aislada con la rodilla flexionada. (20)

e Origen: Se encuentra en la tuberosidad isquiatica en el lado proximal y externo a
la cabeza comun. (20)

e Insercion: Se sitla en la parte posterior e interna del condilo medial de la tibia.
(20)

e Inervacion: El encargado de la inervacion es el nervio ciatico con su porcion tibial

perteneciente a las raices nerviosas de L5 — S2. (20)
Pruebas de la funcion muscular

e Posicion de partida: El paciente se situa en posicion de pronacion apoyando el
tronco en la camilla con las caderas en flexion. La pierna con la que no se va a

realizar la prueba se coloca apoyada en el suelo realizando una ligera flexion. (20)
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Exploracion: En la extremidad que se va a explorar el fisioterapeuta colocara su
mano en la parte distal del muslo, mientras emplea una presion con la otra mano
en la parte distal de la pierna con direccion a la extension de la rodilla. (20)

Instruccidn: Debe orientar el taldn en direccidn al glateo superando la resistencia

y manteniendo la posicion final. (20)

Musculo semitendinoso

Este mdsculo trabaja en equipo con los demas isquiotibiales realizando una potente

extension de cadera de la pierna de apoyo y por ende, realiza la fuerza para avanzar, en la

pierna que se encuentra libre realiza un impedimento de la extension de la rodilla que se

llegaria a producir por la fuerza de impulso en la oscilacion de la extremidad, la

contraccion de este musculo también influye de manera indirecta en la rectificacion

lumbar, incluso cumpliendo una funcion opuesta al del iliopsoas, pero la funcion principal

de este es realizar una fuerte flexion de rodilla. (20)

Origen: Se origina en la tuberosidad isquiatica mediante el tendon comdn o la
cabeza comun del masculo biceps femoral. (20)

Insercion: Su trayecto es dirigirse hacia abajo para insertarse en la tuberosidad de
la tibia por medio de los tendones de la pata de ganso. (20)

Inervacién: Presenta su inervacion directamente del nervio ciatico que pertenece

a las raices nerviosas L5-S2. (20)

Pruebas de la funcion muscular

Posicion inicial: Paciente se coloca en posicion decubito prono arrimado a una
camilla, realizando una flexion de columna lumbar y de cadera, una de las
extremidades permanecera apoyada en el suelo y con una ligera flexion mientras
que la otra va a ser la que realizara la prueba. (20)

Exploracion: El fisioterapeuta fija con una mano la parte inferior del muslo de la
pierna que se va a realizar la exploracion, simultaneamente la otra realizara presion

en la parte inferior de la pierna en direccion hacia la extension. (20)
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e Instruccion: El fisioterapeuta daré la orden al paciente que dirija el talon hacia la
zona glutea mientras vence la resistencia puesta y que mantenga la posicion final.
(20)

El movimiento funcional basico de los musculos isquiotibiales es frenar la bajada de la
pierna en la etapa de balanceo hacia al frente, puede llegar a prevenir la flexion de tronco
sobre la articulacion de la cadera o también Ilamada coxofemoral; en los deportes donde
estos musculos tienen una mayor activacion son los siguientes: esprints, saltos de vallas,

fatbol, saltos largos y altos, halterofilia. (21)

Los movimientos en los que estos musculos son méas propensos a lesionarse son en una
inesperada elongacion del masculo cuando no se ha calentado de una manera adecuada
por ejemplo cuando se hace patas hacia atras o tijeras; los problemas mas comunes cuando
estos musculos pierden la extensibilidad o se encuentran lesionados pueden ser
lumbalgias, dolor en la zona de la rodilla, dismetria de las extremidades por acortamiento

de los mismos, dolor al caminar o realizar una zancada. (21)

2.2. Fisiologia muscular

La mejoria del rendimiento muscular en una persona generalmente suele traducirse en la
mejoria del mismo paciente, por lo que si una persona quiere prescribir ejercicio especifico
para una persona debe tener un amplio conocimiento en anatomia y fisiologia del masculo
para poder llegar a un objetivo especifico y un resultado funcional para el paciente al que

se le ha prescrito el ejercicio. (22)

Cada uno de los aproximadamente 430 musculos que son voluntarios en el cuerpo humano
estan compuestos de diversas capas de tejido conjuntivo, el musculo estd compuesto por
miles de células denominadas miocitos las cuales pueden llegar a formar fibras musculares
con su unioén, aproximadamente 150 fibras se disponen y forman haces denominados
fasciculos que estan cubiertos por una capa llamada perimisio, las cuales se juntan y son

cubiertas por otra capa que se llama epimisio. (22)
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Cada fibra muscular esta conformada por fibras ain méas pequefias denominadas
miofibrillas, las mismas que estdn compuestas por estructuras ain mas pequefias
denominadas miofilamento, estos miofilamentos estan conformados por dos proteinas
principales que son la actina y la miosina, la unidad fisioldgica contractil de la miofibrilla

se denomina sarcémera. (22)

Los filamentos de las proteinas de actina y miosina actdan especialmente en el mecanismo
de la contraccion muscular, por ende, también son los encargados del trabajo de la fuerza
muscular, cada puente especifico de miosina es independiente, es decir, que puede generar

fuerza por su propia cuenta y no depende otra fibra de la misma. (22)

La excitacion — contraccion es una respuesta fisioldgica del musculo en el cual se produce
una descarga eléctrica en el interior del masculo llevando a la iniciacion de diversos
procesos especialmente quimicos para llevar a cabo la contraccion muscular, este ocurre
cuando debido a un estimulo nervioso inmediatamente aumenta la concentracion
intracelular del calcio provocando la llegada del potencial de accién y activandose la
funcion inhibidora de la troponina, la cabeza globular del puente de la miosina facilita el
deslizamiento de la actina y la miosina, durante la contraccion, cada puente sufre diversos

ciclos independientes para provocar el movimiento. (23)

Existe un modelo donde nombre al deslizamiento de los filamentos, es proporcionado por
Huxley y Hansen en el afio de 1954, lo cual afirma exactamente lo que sucede en el
mecanismo de la contraccion muscular, y de igual manera con las propiedades de la
miosina y actina, que fueron colocadas en un tubo de ensayo acompafiados con ATP y

calcio, en el cual se pudo observar que:

e Ocurre hidrolisis del ATP debido a la interaccion de las enzimas de las cabezas de
la miosina liberando energia

e Laaccion entre la actina 'y la miosina es modificada debido a la hidroélisis ocurrida,
este cambio es el causante de la generar tensién y por ende el acortamiento de la

fibra muscular.
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e La ausencia de calcio restringe la interaccion entre la actina y la miosina, siendo

este un regulador de la contraccién muscular (24)

Tipos de fibras musculares

Musculo rojo

Es un tipo de musculo conocido como musculo lento debido a que tiene alto contenido de
mioglobina, que es la encargada de facilitar la difusion de oxigeno, permitiendo realizar
largos periodos de contraccion si ningun tipo de reposo, en este tipo de musculo también
hay gran produccion de ATP por la capacidad eficiente al momento de realizar alguna
actividad metabolica aerdbica, estos musculos también son capaces de realizar la
glucdlisis anaerobia, y tiene de igual manera reservas de fosfocreatina pero su accion es
practicamente nula debido a la gran demanda de ATP que el mdsculo necesita para realizar
sus funciones, por esta razon, si las carencias de oxigeno imposibilita la produccion de

ATP, la fosfocreatina se consume de manera muy rapida. (24)
Poseen caracteristicas como:

e Contraccion de baja velocidad

e Larga duracion de trabajo

e Grandes mitocondrias y en gran cantidad

e Baja concentracion de ATP

e Poseen una gran cantidad de mioglobina

e Tiene la capacidad de resistir a la fatiga por la capacidad aer6bica que posee

e Existe un tercer tipo de fibra que se la define como una intermedia entre las dos
fibras. (25)

Cuando el musculo recibe la cantidad adecuada de oxigeno, la produccion de ATP es
bastante alta, por esta razon, el propio musculo tiene sus consecuencias y el precio a pagar

es el triple:

19



Se hace completamente dependiente al aporte de oxigeno caso contrario no podria
producir ATP, solo en pequefias cantidades las cuales no son suficientes para
realizar la accion requerida (26)

Este musculo debe tener grandes cantidades de mitocondrias la cual esta
directamente relacionada con la maquinaria contréctil del masculo, implicada
especialmente en el momento de generar tension, pudiendo provocar que el
musculo sea mas debil. (26)

La hidrdlisis del ATP de la miosina se realiza de una manera mucho mas lenta en
comparacion del masculo blanco, a pesar de la manera mas lenta de metabolismo
intrinseco lo cual se pensaria que es un factor negativo al momento de realizar la
contraccion muscular, al contrario, esto es lo que facilita al mdsculo y permita ser
capaz de coordinar de una manera perfecta la produccion de energia con el

consumo. (26)

Musculo blanco

Este masculo es especializado en contracciones rapidas y momentaneas, pero de una

manera muy intensa, los periodos de reposo influyen de manera que el consumo de energia

pueda exceder a la energia producida, no hay necesidad que haya una gran produccion de

ATP para poder cumplir correctamente la funcion y tampoco la cantidad y volumen

mitocondrial que en el musculo rojo se utiliza para generar la tensién contréactil. (24)

Durante la realizacion de la actividad, este musculo usa principalmente energia guardada

como la fosfocreatina y en mucha menor cantidad energia de la glicolisis anaerdbica, la

mayoria de los musculos blancos estan conformadas por proteinas contractiles que poseen

la capacidad de realizar la hidrolisis del ATP de una manera muy rapida. (24)

Posee caracteristicas como:

Contraccion de alta velocidad y de una gran intensidad

Contiene un elevado contenido de ATP
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e Posee caracteristicas en el sistema anaerdbico por lo que este musculo es

especializado en funciones violentas, rapidas y de corta duracion (25)

A parte de la clasificacion anterior también existe otra que divide a los musculos en tonicos

y fasicos.

e Musculos tonicos: Tienen la velocidad de contraccion eléctrica baja, es decir, el
impulso nervioso viaja de una manera mas lenta y requiere diversos estimulos para
poder contraerse y haciéndolo de manera progresiva y también son los
responsables de mantener la postura de las personas. (24)

e Mausculos féasicos: Estos musculos tienen la capacidad de trabajar en las dos
modalidades antes mencionadas, es decir, en modo oxidativo o como fibras rojas

0 como glicolitico o fibras blancas (24)

Tipos de contraccion

Los masculos esqueléticos son de contraccion voluntaria, es decir, que estan inervadas
por fibras mielinicas, por ende, su actividad es neurogénica, al contrario que las del
musculo liso es miogénicay que pueden activarse sin necesidad de recibir ningun estimulo
externo, las fibras nerviosas tienden a ramificarse para poder inervar cada fibra del
masculo para constituir la placa motora; el conjunto de una fibra nerviosa y una fibra

muscular inervada se denomina unidad motora. (27)
Unidad motora

Una unidad motora es aquella unién que esta conformada por una motoneurona, el axén
y la fibra muscular que ha sido inervada por la misma, aproximadamente el nimero de
fibras musculares inervadas por un mismo nervio raquideo varia entre 5 hasta mas de 100,
generalmente los musculos pequefios y responsables de la motricidad fina como son los
musculos de las manos o de los pies, estan formadas por unidades motoras con pocas
fibras musculares, en el caso de los misculos mas grandes como son los de tronco y la
parte proximal de las extremidades tienen un nimero mayor de fibras musculares en las

unidades motoras. (27)
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Las unidades motoras se clasifican en unidades motoras tdnicas que son las que realizan
periodos largos de contraccion, una potencia méas baja de contraccion, resistencia a la
fatiga, una amplitud pequefa en los potenciales de accién y una lenta velocidad de la
conduccion de los impulsos nerviosos, mientras que las unidades motoras fasicas tienen
altos niveles de contraccién voluntaria, menor tiempo de contraccién, potencia alta
durante la contraccion, se fatigan con més facilidad, indican potenciales de accion con una

mayor amplitud y una mayor velocidad de conduccion. (27)
La contraccion muscular cursa por diferentes fases:

e EIl periodo de latencia, quiere decir el tiempo que ha pasado entre el impulso
nervioso que llega al masculo y el momento que inicia la tension o contraccion,
en otras palabras, es el acoplamiento de excitacién-contraccion; lo que quiere decir
que es el tiempo necesario para que el calcio intracelular aumente para que las
proteinas permiten formar enlaces con la actina y miosina para generar una
contraccion muscular. (27)

e Elperiodo de contraccion, denominado también como el acortamiento del musculo
para generar una fuerza, es el tiempo donde se activa y se desactiva los enlaces de
miosina y actina. (27)

e El periodo de relajacion es el momento en el cual el mdsculo vuelve a la posicion

de reposo. (27)
Contraccién isométrica

Esta contraccion se caracteriza porque tanto el origen como la insercién de los musculos
se mantienen fijos en una posicion, es decir, no genera movimiento y no produce
acortamiento muscular, pero si podra generar fuerza y tension, el consumo de ATP
generalmente esta basado en la generacion de calor, pero al no existir movimiento 6seo

no se puede hablar de un trabajo completamente efectivo (24)

Contraccién isoténica
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Esta contraccidn se caracteriza porque el origen se mantiene fijo mientras que la insercion
puede moverse libremente en los rangos de movimiento fisioldgicos produciendo los
cambios de longitud del musculo, generalmente las acciones de la vida diaria como lanzar
algun objeto, desplazarse de un lugar a otro, levantar algin objeto son ejemplos de este

tipo de contraccion. (24)
Contraccién concéntrica y excéntrica

Dependiendo la direccion del acortamiento del mdsculo durante una contraccion dindmica
podemos realizar una nueva divisiones de la contraccion muscular, cuando la direccién de
la contraccion esta en relacion directa con el movimiento muscular estamos hablando de
una contraccion concéntrica, por ejemplo, cuando realizamos una flexion de codo y el
movimiento va acorde a la funcion muscular; y cuando la direccién de movimiento es en
sentido contrario a la funcién muscular estamos hablando de una contraccion excéntrica.
(24)

Contraccién isocinética

Esta contraccion se caracteriza porque se mantiene la velocidad angular constante debido
a los grandes avances tecnoldgicos se han desarrollado aparatos que nos ayuden en la
realizacion del movimiento, pudiendo ser adaptados para resistir el cansancio o prevenir

el fallo muscular debido a la carga que se ejerce. (24)

2.3. Ejercicio Ndrdico

El ejercicio nordico es un tipo de ejercicio exclusivamente para los musculos
isquiotibiales, es también llamado rizo ndrdico, esta creado especialmente para mejorar la
fuerza de dichos masculos, el ejercicio debe ser realizado con la ayuda de un compariero.
(28)

Los participantes del ejercicio deberan iniciar en la posicion de rodillas, con una posicion
erguida sin realizar flexion de columna ni de cadera, el acompafiante debera sujetar los
tobillos del compafiero que va a realizar el ejercicio mientras el otro baja la parte superior

del cuerpo de una manera lenta y controlada, generando carga excéntrica a los musculos

23



antes mencionados, una vez realizado el ejercicio se debera colocar las manos para frenar

la caida y servir de impulso de regreso a la posicion original. (28)

El ejercicio curl nordico al ser un ejercicio excéntrico ha mostrado ser muy bueno para
realizar el control dindmico mejorando la fuerza de los mismos, realizando un torque de
fuerza excéntrica muy diferente a los demas; un estudio ha demostrado que la aplicacion
de este tipo de ejercicio durante un periodo de 10 semanas reduce considerablemente la
incidencia de lesiones de los isquiotibiales aproximadamente entre un 65 al 70%, en
consecuencia se ha demostrado que los ejercicios nérdicos tienen un componente
preventivo durante los entrenamientos y las actividades oficiales exclusivas de cada
deporte, también se demostré que se puede modificar la arquitectura del musculo

volviendo més grande al fasciculo. (29)

Una de las razones para elegir el curl nérdico como un ejercicio para mejorar la fuerza en
el miembro inferior es especialmente por lo simple que es su realizacidn y basicamente se
puede aplicar en cualquier tipo de deportista y en cualquier disciplina pudiendo ser de una
manera individual como entrenamiento personalizado o colectivo pudiendo aplicarse para
un equipo entero mejorando sus destrezas fisicas, el ejercicio puede ser utilizado con fines

preventivos o de rehabilitacion. (29)

2.4. Fuerza

Concepto

La fuerza definiéndolo de un punto de vista desde la fisica se la define como la capacidad
que tiene un cuerpo para modificar el estado de reposo 0 movimiento de otro, también se
denomina como fuerza a la accion deformante que causa a un objeto como la compresion
por presion o el estiramiento, basicamente es la interaccion simultanea de dos cuerpos que

se encuentra definida del producto entre la masa por la aceleracién. (30)

Desde un punto de vista mas fisioldgico la fuerza se define como capacidad que tiene el
musculo para contraerse, generar tension y producir movimiento, el cual es ocasionado

por la oposicion a una fuerza externa como es la gravedad o inercia de los cuerpos, para
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que esta tensién pueda producirse de una manera efectiva debe haber una correcta

coordinacion entre la musculatura agonista y antagonista de cada movimiento. (30)

También se lo puede definir como la tension méxima que puede generar un masculo
cuando recibe un estimulo externo para vencer cualquier tipo de resistencia o incluso hacer
oposicidén a otra por medio de la accion del musculo reclutando cada vez mayor nimero

de fibras musculares y, por ende, unidades motoras. (25)

Tipos de fuerza

En cuanto a la aplicacion de la fuerza se encuentra muy intimamente relacionadas con
otros factores como la velocidad y la resistencia, por lo tanto, se podria hablar de tres
divisiones tomando en cuenta los factores mencionados como son: maxima, rapida y
resistencia, siendo las dos ultimas muy importantes y que se deben tomar en cuenta en la

realizacion de actividades deportivas. (25)

Fuerza méxima

Se puede definir como la mayor fuerza de tension o contraccion muscular que puede
desarrollar una persona de manera voluntaria al momento de recibir algun tipo de estimulo
al masculo y también se puede llegar a definir dos subclasificaciones de este que son:
Fuerza méaxima estatica definiéndola como la realizacion de una tensién méxima a una
carga o resistencia, pero sin provocar movimiento; y la fuerza maxima dindmica cuando

la contraccion muscular logra producir movimiento en contra de una resistencia. (25)

Fuerza Velocidad

Se puede definir como la capacidad que tiene una persona para lograr contrarrestar una
resistencia mediante una contraccion muscular de gran velocidad, este tipo de fuerza
depende varios factores como: fuerza maxima, la coordinacion de las fibras musculares,
unidades motoras, coordinacién entre los misculos agonistas y antagonistas y la velocidad

con la que se contrae el musculo. (31)

Fuerza Resistencia
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Es la capacidad que tiene una persona para resistir al cansancio o a la fatiga en ejercicios
de fuerza que son de larga duracion, este tipo de fuerza estd basado en dos aspectos basicos
que son: la resistencia y la coordinacion de los masculos agonistas y antagonistas, quiere

decir que, a mayor coordinacion que haya en estos musculos menos cansancio habra. (32)

2.5. Taeckwondo

Historia

El origen del tackwondo viene de la dinastia Koguryo fundada en el afio 37 d.c. donde
fueron encontrados lapidas con diversos dibujos en ella sobre las artes marciales, los
caballeros eran seleccionados después de haber realizado diversas pruebas donde
entrenaban tanto cuerpo y mente, y ahi es donde aprendian la lucha coreana, esgrima y
equitacion, en las lapidas aparecian incrustadas figuras sobre técnicas de pies y manos que

fueron utilizadas y que son sumamente similares al Taekwondo moderno. (33)

Durante la ocupacion de Corea, los japoneses eliminaron todo tipo de actividad
relacionada con Corea, incluyendo la realizacion de las artes marciales, aun asi, este
deporte fue realizado por un grupo pequefio de personas y en lugares secretos por temor a
ser descubiertos por las autoridades y el pueblo; con la derrota de los japoneses y la
liberacion de Corea, se unieron diversos tipos de Taekwondo para formar uno solo y ser

el actual deporte que hoy conocemos. (33)

Este deporte se ha convertido en uno de los mas populares en la modalidad de combate
olimpico en la actualidad, se ha practicado durante mucho tiempo bajo varios 6rganos
receptores pero la Organizacion Mundial de Taekwondo es la Unica entidad responsable
de la creacidon y modificacion de las reglas y regulaciones de las competencias oficiales
clasificatorias, olimpicas y torneos a nivel mundial y se lo ha realizado tanto a nivel
nacional, internacional y tomando en cuenta diversos aspectos del deporte mismo como

es el nivel habilidad que presentan los deportistas, edad, peso y sexo. (34)
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Reglamento

El lugar de competencia debe ser un cuadrado de 8 metros por lado, posee una superficie
sin ningan tipo de obstaculos y de una superficie uniforme cubierta por un material
elastico que consta de varios cuadrados que miden 1 metro cada uno que son en forma de
rompecabezas los cuales se arman y se desarman con facilidad, el color debe ser mate,
porque no debe dafiar o realizar algan tipo de reflejo pudiendo perjudicar a los deportistas,
la zona de competencia debe ser azul o rojo, mientras que el area de seguridad externa

debe ser de un metro y debera ser con el color opuesto. (35)

Cinturones o grados
La federacion mundial de Taekwondo junto con la Kukiwon (Entidad encargada de la
otorgacion de los cinturones a nivel mundial) ha dividido en seis cinturones para la

formacion del Taekwondo que son:

e Blanco: En coreano se dice bek ti y significa inocencia, pureza; es el camino sin
huellas, el cristal sin pulir

e Amarillo: En coreano se dice kwang ti, lo que significa la tierra en la que el
labrador siembra su semilla, del sol naciente que irradia su energia sobre los seres
vivientes.

e Verde: En coreano se dice pol ti, el cual es el color de la naturaleza, el vigor de la
vida en crecimiento, la sabia busqueda de lo que estad mas alto.

e Azul: En coreano se dice chung ti, es el color del cielo, cada dia mucho més grande
y sus capacidades se hacen mas fuertes

e Rojo: En coreano se dice jong ti, es el color del fruto maduro, del cielo en el
atardecer, el deseo de quien se prepara para su arte.

e Negro: En coreano se dice juk ti, significa la experiencia y madurez, es el color

del carbdn, duro y sencillo y sereno como una roca. (36)

A nivel internacional en las competencias oficiales y los juegos olimpicos solamente

pueden competir los deportistas que poseen cinturén negro. (36)
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Puntaje en Taekwondo

Las competencias de taekwondo estan organizadas en tres rondas de dos minutos cada uno
y un minuto de descanso entre rondas, el principal objetivo de este combate es vencer a
otro oponente obteniendo la mayor cantidad de puntos que se consiguen dando golpes o
patadas en ciertas partes del cuerpo que son permitidas para aumentar puntos y al final

obtener un knockout técnico (37)

Actualmente se basa en la obtencion de 1 punto por atacar al protector del tronco, 2 puntos
por la realizacién de una patada giratoria valida al protector del tronco, 3 puntos por la
realizacion de una patada dirigida a la cabeza y 4 puntos por realizar una patada giratoria

que sea valida a la cabeza. (37)

La Fuerza en el Taeckwondo

Todo entrenador de Taekwondo debe tener un alto conocimientos en anatomia, fisiologia
del deporte, biomecénica, psicologia, ha habido argumentos cientificos afirmando que el
entrenamiento de pesas es un factor determinante en el desarrollo deportivo de cualquier

deportista con el fin de que no sea perjudicial para el mismo. (38)

El peso, la intensidad, las repeticiones, la correcta realizacién del ejercicio y muchos
factores influyen considerablemente en la mejora del rendimiento de la fuerza, pero aun
asi no debe aislarse de ningun tipo de componente del entrenamiento del deporte, ya que,
todas las capacidades fisicas deben ser trabajadas para mejorar el rendimiento deportivo

siendo un pilar fundamental en la preparacion técnica y tactica de los deportistas. (38)

El entrenamiento de fuerza junto con la mejora de las diversas capacidades deportivas
proporciona un incremento en la probabilidad de conseguir resultados positivos a nivel
competitivo con la disminucion de lesiones y traumas después de los mismos que son
ocasionadas debido al bajo nivel de fuerza muscular que poseen los deportistas siendo

bastante frecuente en el Taekwondo. (38)

Para poder obtener un incremento notable de los niveles generales de fuerza, se debe

trabajar exclusivamente en la elevacion de la fuerza méaxima del deportista, para lo cual
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se debe tomar en cuenta diversos factores para poder realizar un avance progresivo de la
fuerza de los deportistas como son: (38)

e Conocer la edad cronoldgica y biologica del atleta

e Realizar correctamente la motricidad de los ejercicios

e Controlar la velocidad con la que se realizan los ejercicios

¢ Nunca trabajar con porcentajes fijos

e Realizar ejercicios de flexibilidad antes y después del entrenamiento

e Trabajar lo menos posible con porcentajes maximos

e Tomar en cuenta los rangos normales de las articulaciones en los distintos
movimientos

e Realizar el entrenamiento individual para cada deportista

e No alargar el ejercicio de fuerza explosiva

e Realizar test pedagogicos cada cuatro semanas

e Trabajar con porcentajes progresivos para cada direccion de fuerza (38)

En el entrenamiento de fuerza tanto de hombres como de mujeres existe una gran
diferencia, por esa razon hay que saber seleccionar muy bien los instrumentos y medios
con los cuales se va realizar el entrenamiento, el sistema neuromuscular femenino no logra
alcanzar los mismos niveles de rendimiento que el de los hombres, en investigaciones que
se han realizado a 272 mujeres y 253 hombres se afirmé que la fuerza maxima en mujeres
estd ubicado un 40% mas abajo que de los hombres, las mujeres poseen una mayor
probabilidad de adquirir una lesion ante las cargas demasiado grandes. (38)

Mecanismos energéticos
La zona anaerobica alactica

Durante la realizaciéon de la practica deportiva, es bastante notable el predominio de
acciones cortas y rapidas durante el combate, el sistema anaerdbico aléactico es una de las
zonas mas determinantes en la competencia, aunque como fue antes nombrado, ambas son

sumamente imprescindibles en el desarrollo de la actividad fisica. (38)
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Todo tipo de actividad que requiera gran intensidad y menos de 20 segundos de trabajo
estan basados en este sistema, estan relacionadas con la utilizacion de los fosfagenos
(ATP-PC), el nimero de repeticiones de acciones defensivas y ofensivas sin exceder los
cuatro segundos y en otras ocasiones por bajo de los niveles, por ende, el ATP y la
fosfocreatina pueden aportar durante un corto periodo de tiempo gran cantidad de energia
a los masculos que estan trabajando en determinada accion. (38)

El entrenamiento debe ser bastante delicado y cuidadoso porque de ello depende la puesta
en forma del deportista, el uso incorrecto de este entrenamiento puede reducir los niveles
de la capacidad fisica del mismo, disminuyendo su rendimiento deportivo tanto a nivel
competitivo y en el entrenamiento, provocando algun tipo de lesion y la pérdida del

rendimiento fisico ganado en los previos entrenamientos. (38)
Medios utilizados en el entrenamiento de la rapidez

e Carreras rapidas a méxima velocidad con variabilidad de distancias pudiendo ser
de 5 metros hasta 60 metros para la mejora de la potencia

e Carreras a méxima velocidad con distancias de 110 metros a 65 metros para
mejorar la resistencia

e Variabilidad de saltos verticales de longitud y con algin tipo de obstaculo,
realizando un progreso con la altura de los objetos a utilizar

e Ejercicios de fuerza explosiva con esfuerzo propio y con peso extra, siendo
progresivo tanto en series, repeticiones.

e Trabajos de desplazamientos, teniendo objetivos muy bien marcados

e Ejercicios de reaccion variando la complejidad siendo de una manera progresiva.
(38)

El sistema aérobico

El sistema aerdbico no esta tnicamente enfocado en realizar cualquier tipo de trabajo por
debajo del 90% de intensidad, aunque sea este muy caracteristico del deporte, es necesario

ir mas alla de ello, por ejemplo, se debe tomar en consideracién los factores fisioldgicos
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para poder realizar una correcta dosificacion del ejercicio y especificamente enfocado en
la disciplina a trabajar, en este caso al Taekwondo. (38)

El deporte se caracteriza por acciones aciclicas y de forma discontinua, ya que, los
movimientos del deportista dependen de su adversario, velocidad, fuerza, explosividad,
etc. por esta razon cada momento que pasa en competencia el deportista debe ir subiendo
y bajando la intensidad segln lo amerite, en competicion se han registrado valores de 180
pulsaciones por minuto, entonces se puede afirmar que el trabajo del sistema aerébico es
de vital importancia para obtencién de mejores resultados a nivel competitivo. (38)

Regenerativo

El principal objetivo de este subsistema es aumentar los procesos de regeneracion,
fisiolégicamente hablando, este tipo de entrenamiento aumenta la estimulacion
hemodinamica y la oxidacién del lactato residual, los métodos principales para el
entrenamiento se basa especificamente en trabajos de 10 y 20 minutos, incluso en etapas
iniciales puede ser de hasta 30 minutos (38)

Subaerdbica

Este subsistema utiliza los acidos grasos como su fuente principal de energia, debe ser
utilizada dentro del macrociclo del entrenamiento en las primeras etapas, se puede utilizar
como un entrenamiento de recuperacion, sus efectos fisiol6gicos se basan en preservar el
glucogeno; al ser un entrenamiento recuperativo se usa en etapas avanzadas cuando se ha
aumentado la capacidad fisica del deportista, el tiempo de trabajo debe estar entre los 20

y 45 minutos y debe tomar un descanso de 12 a 18 horas (38)
Superaerdbica

Este subsistema es de gran utilidad en el entrenamiento e un deportista de Taekwondo por
la mejora de la capacidad funcional que tiene, su fuente principal de energia es la glucosa
y en menor cantidad los acidos grasos y constituye un medio de conexién entre las

actividades generales y especificas del deportista, el tiempo de trabajo debe ser de 25 a 45

31



minutos incluido las pausas y se debe tener un periodo de descanso entre 24 y 36 horas.
(38)

MVO2

El maximo consumo de oxigeno es la zona que mas cerca se encuentra al nivel de
competicion del taekwondo tanto en frecuencia cardiaca, respiratoria y la duracién del
combate, la principal fuente de energia es la glucosa y los métodos mas utilizados en este
deporte son continuo y el fraccionado, la duracion del trabajo debe ser de 12 a 25 minutos
y las pausas deberan ser lo mas similares a las de competencia oficial y su descanso debera

ser en un periodo de 36 a 72 horas (38)
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2.6. Marco Legal y Etico

Constitucion de la Republica del Ecuador

Articulo 32 de la constitucion de la Republica del Ecuador sefiala que la Salud es
un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejercicio de
otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la cultura fisica,
el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustenten el buen
vivir. El estado garantizara este derecho mediante politicas econémicas, sociales,
culturales educativas y ambientales, y el acceso permanente oportuno y sin
exclusién a programas, acciones y servicios de promocién y atencion integral de
la salud, salud sexual y salud reproductiva, La prestacion de los servicios de salud
se regira por los principios de equidad, universalidad, solidaridad,
interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y bioética con enfoque
de género y generacional. (39)

Articulo 359 de la constitucion de la Republica del Ecuador, dispone que el
Estado organizara un Sistema Nacional de Salud, que se integrara con las
entidades publicas, autonomas, privadas y comunitarias del sector, el mismo que

funcionara de manera descentralizada, desconcentrada y participativa. (39)

Ley Organica de Salud del Ecuador

Considerando los derechos establecidos en la Constitucion del Ecuador y enfocandose en

los articulos 32, 359 y 34; se crea la Ley Organica de salud del Ecuador con el objetivo

de establecer los principios y normas generales para la organizacion y funcionamiento

del Sistema Nacional de Salud que regira en todo el territorio nacional.

Articulo 6 de Modelo de Atencion que plantea El Plan Integral de Salud que se
debe desarrollar con base en un modelo de atencion, con énfasis en la atencion
primaria y promocion de la salud, en procesos continuos y coordinados de
atencion a las personas y su entorno, con mecanismos de gestion desconcentrada,

descentralizada y participativa. Se desarrollara en los ambientes familiar, laboral
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y comunitario, promoviendo la interrelacion con la medicina tradicional y
medicinas alternativas. (40)

e Del Ejercicio Profesional, un fisioterapeuta debe asumir las labores
profesionales que le sean encomendadas de forma seria y responsable y en funcion
de sus conocimientos, habilidades y disponibilidad de medios, los cuales deben
ser adecuados al interés del usuario. Y que la intervencion profesional del
fisioterapeuta no reviste el caracter de urgencia, en el sentido de inmediatez
respecto a un riesgo vital, su condicion de profesional de la Sanidad le obliga a
ofrecer y aplicar sus conocimientos profesionales en las situaciones de urgencia
en las cuales sea requerida su actuacion o de las que tenga conocimiento y debe
procurar saber el diagndstico correspondiente. (40)

Plan de desarrollo toda una vida
Eje 1: Derechos para todos durante toda una vida

Este eje posiciona al ser humano como sujeto de derechos a lo largo de todo el ciclo de
vida, y promueve la implementacion del Régimen del Buen Vivir, establecido en la
Constitucion de Montecristi (2008). Esto conlleva el reconocimiento de la condicion

inalterable de cada persona como titular de derechos, sin discriminacion alguna.

Objetivo 1: Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas las

personas.

Multiples espacios de dialogo destacan la importancia del uso del espacio publico y el
fortalecimiento de la interculturalidad; asi como los servicios sociales tales como la salud

y la educacién. (41)

La ciudadania hace hincapié en el acceso a los servicios basicos y el disfrute de un habitat
seguro, que supone los espacios publicos, de recreacion, vias, movilidad, transporte
sostenible y calidad ambiental, asi como a facilidades e incentivos a través de créditos y
bonos para la adquisicion de vivienda social; pero también sefiala la importancia del

adecuado uso del suelo y el control de construcciones. (41)
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La ciudadania hace hincapié en el acceso a los servicios basicos y el disfrute de un habitat
seguro, que supone los espacios publicos, de recreacion, vias, movilidad, transporte
sostenible y calidad ambiental, asi como a facilidades e incentivos a través de créditos y
bonos para la adquisicion de vivienda social; pero también sefiala la importancia del

adecuado uso del suelo y el control de construcciones. (41)

De igual forma, la aproximacion a la salud se debe hacer con pertinencia cultural, desde
la prevencion, proteccion y promocidn, hasta la atencion universal, de calidad, oportuna
y gratuita, concentrando los esfuerzos para combatir la malnutricion en sus tres
expresiones, eliminar la prevalencia de enfermedades transmisibles y controlar las no

transmisibles. (41)

En la provision de servicio de salud, es de vital importancia adoptar un enfoque de
equidad territorial y pertinencia cultural a través de un ordenamiento del territorio que
asegure a todas las mismas condiciones de acceso, sin discriminacién ni distincién de

ninguna clase. (41)

Ley del Deporte, Educacién Fisica y Recreacion
TITULO |

PRECEPTOS FUNDAMENTALES

Art. 9.- De los derechos de las y los deportistas de nivel formativo y de alto rendimiento.
- En esta Ley prevalece el interés prioritario de las y los deportistas, siendo sus derechos

los siguientes:

a) Recibir los beneficios que esta Ley prevé de manera personal en caso de no poder

afiliarse a una organizacion deportiva; (42)

b) Ser obligatoriamente afiliado a la seguridad social; asi como contar con seguro de
salud, vida y contra accidentes, si participa en el deporte profesional; (42)

c) Los deportistas de nivel formativo gozaran obligatoriamente de un seguro de salud,
vida y accidentes que cubra el periodo que comienza 30 dias antes y termina 30 dias
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después de las competencias oficiales nacionales y/o internacionales en las que
participen; (42)

d) Acceder a preparacion técnica de alto nivel, incluyendo dotacion para entrenamientos,
competencias y asesoria juridica, de acuerdo al anélisis técnico correspondiente; (42)

e) Acceder a los servicios gratuitos de salud integral y educacion formal que garanticen

su bienestar; (42)

f) Gozar de libre transito a nivel nacional entre cualquier organismo del sistema
deportivo. Las y los deportistas podran afiliarse en la Federacion Deportiva Provincial
de su lugar de domicilio o residencia; y, en la Federacion Ecuatoriana que corresponda
al deporte que practica, de acuerdo al reglamento que esta Ley prevea para tal efecto;
(42)

g) Acceder de acuerdo a su condicion socioeconémica a los planes y proyectos de
vivienda del Ministerio Sectorial competente, y demés beneficios; y, (42)

h) Acceder a los programas de becas y estimulos econémicos con base a los resultados
obtenidos. (42)

Art. 10.- Deberes. - Son deberes de las y los deportistas de nivel formativo y de alto

rendimiento los siguientes:

a) Estar prestos en cualquier momento a participar en representacion de su provincia y/o
del pais; (42)

b) Entrenar con responsabilidad y mantenerse sicofisicamente bien y llevar una vida

integra a nivel personal y profesional; (42)

c) Ejercer los valores de honestidad, ética, superacion constante, trabajo en equipo y

patriotismo; (42)

d) Realizar actividades de formacion que garanticen su futuro profesional aprovechando

al maximo los medios a su alcance para su preparacion; (42)
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e) Mantener conductas respetuosas con la sociedad en general, proteger las instalaciones

deportivas, constituyéndose en un ejemplo a seguir; (42)
f) Competir de forma justa y transparente; y, (42)

g) Respetar normas nacionales e internacionales antidopaje, quedando prohibido el
consumo o la utilizacion de sustancias no permitidas por la Organizacién Mundial
Antidopaje. (42)
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CAPITULO IlI

3. Metodologia de la Investigacion
3.1. Disefio de la investigacion

Cuasiexperimental:

Debido a que fue una investigacion en la cual se manipularon de manera intencional una
0 varias variables, en este caso los deportistas de Taekwondo de las distintas instituciones
que formaron parte del estudio con el fin de poder analizar si los ejercicios nordicos
afectan a la fuerza absoluta y explosiva de miembro inferior. (43)

Corte longitudinal:

Método de investigacion que consistidé en medir un fendmeno durante un tiempo
determinado y se realiz6 un protocolo de ejercicios nérdicos con una duracion aproximada
de 7 semanas con una frecuencia de 2 a 3 veces por semanay poder evidenciar los cambios

al final del mismo. (43)

3.2.Tipo de investigacién

De campo:

La informacion acerca del fenémeno o hecho investigado se recogio en campo donde se
presenta, se recogieron los datos en el lugar de entrenamiento de los deportistas y la visita

para aplicacion del protocolo también fue en el mismo lugar. (44)
Analitico:

Es una forma de estudio que implicé habilidades como el pensamiento critico y la
evaluacion de hechos e informacion relativa a la investigacion que se esta llevando a cabo.
(45)

3.3. Localizacion y ubicacion del estudio

Se realizd la investigacion en dos clubes de Taekwondo de la ciudad de Ibarra que son

Federacion Deportiva de Imbabura ubicado en la Av. Victor Manuel Pefiaherrera y en el
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club Alto Rendimiento Troya ubicado en las calles Juan Francisco Cevallos y Luis Toro

Moreno.

3.4. Poblacion de estudio

La poblacién de estudio estuvo conformada por 10 deportistas federados de los clubes de

taekwondo de Imbabura

3.5.Desarrollo de la Investigacion

Se realiz6 una evaluacion inicial de los test de salto vertical y dinamometria a los sujetos
de estudio donde para el primer test el deportista tuvo que colocarse el dispositivo VERT
a nivel de la cintura posteriormente realizé tres saltos de manera consecutiva y se anoto el
valor mas alto del mismo, para el segundo test el deportista tuvo que colocarse en posicion
decubito prono con una superficie blanda a nivel de la cadera, luego tuvo que realizar una
flexion de rodilla de 90° para colocar la correa a nivel de tobillo y ajustar la distancia
correcta entre el dinamometro y el miembro inferior a evaluar, luego se pedird 3
contracciones maximas usando el dispositivo Dinamy y se anoté los valores mas altos de

cada contraccion que tuvieron una duracion de 3 segundos.

Posteriormente se visitd a los deportistas segun la ficha de intervencion que fue de 7

semanas aproximadamente.
Semana 1

e Dias de aplicacion: 2
e Series: 2

e Repeticiones: 5

e Tiempo: 3 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 2
e Dias de aplicacion: 2
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e Series: 2
e Repeticiones: 6
e Tiempo: 3 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 3

e Dias de aplicacion: 2
e Series: 3

e Repeticiones: 8

e Tiempo: 3 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 4

e Dias de aplicacion: 3
e Series: 3

e Repeticiones: 10

e Tiempo: 4 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 5

e Dias de aplicacion: 3
e Series: 3

e Repeticiones: 12

e Tiempo: 4 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 6

e Dias de aplicacion: 3



e Series: 3
e Repeticiones: 10
e Tiempo: 5 segundos

e Descanso: 1 min
Semana 7

e Dias de aplicacion: 3
e Series: 3

e Repeticiones: 8

e Tiempo: 6 segundos

e Descanso: 1 min

Una vez terminada la intervencion se volvio a tomar datos de salto vertical y dinamometria

para poder compararlos y analizarlos mediante el programa SPSS
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3.6. Operacionalizacion de variables

Variables Tlp_os de Dimension Indicador Escala Instrumento Definicion
variables
Es el tiempo de
o Grupo etario existencia de una
Edad Cua_ntltatlva Afos 13 — 26 afios persona, desde su
Discreta RS
nacimiento hasta el
afio actual. (45)
Cualitativo Gruno de - Masculino ecr;treunpe%g:?as
Género Nominal Género én%ros - Femenino Ficha de datos erF?sonas Aarunadas
Politdbmica g - LGBTI personales P grup
por sexo. (43)
Comunidad
I Mestiza humana que esta
Cualitativo Grupo de . L
: ; : . Indigena definida por
Etnia Nominal Etnias etnias del . . .
. Afroecuatoriano afinidades raciales,
Politbmica Ecuador A
Blanco linguisticas,

culturales. (46)
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Tipos de

Variables . Dimension Indicador Escala Instrumento Definicion
variables
Es la mayor fuerza que
Fuerza Cuantitativa Valores de Dlnamometrla puede ejercer un grupo
. Newtons 0-300N de miembro muscular en
absoluta continua fuerza e ..
inferior condiciones
involuntarias. (47)
Capacidad de ejercer la
mayor cantidad de
Fuerza Cuantitativa | Capacidad de . Test de salto fuerza en el minimo
. ) Centimetros 0-100cm - . .
explosiva continua fuerza vertical tiempo posible, es

decir, en acciones
rapidas. (47)
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3.7. Métodos de recoleccion de informacion

Métodos de investigacion.
Metodo Analitico: Ademas de describir la opinion sobre un fendémeno, busca

encontrar elementos que logren explicar el porqué de la realizada investigacion. (45)

Metodo Hipotético deductivo: Inicia con una observacion de una determinada

problematica para poder plantear una hipdtesis para poder llegar a sustentarla. (48)

Meétodo Estadistico: Proceso donde se determinan varias etapas y de una manera

ordenada para realizar una investigacion. (49)

Método Bibliografico: Proceso donde se recopila informacion con el fin de tener

conocimiento e informacion sobre un determinado tema. (50)

3.8. Técnicas e instrumentos.

Técnicas
Observacion: Una exploracion concisa de los diferentes aspectos de una problematica

con el fin de reunir informacién para poder interpretarla (51)

Encuesta: Formulacion de un cuestionario formado por preguntas estandarizadas

modeladas a un modelo en comun (52)

Instrumentos

¢ Ficha de datos personales
e Test de Salto Vertical

e Test de dinamometria de miembro inferior

3.9. Validacioén de Instrumentos.

Test de salto vertical

Confiabilidad del 0.97. Dispositivo de salto vertical con tecnologia G Windth of
Nickel, para determinar: Impacto de aterrizaje: bajos, medios, altos y “alerta”; energia

cinética: en julios; fuerza en kg, distancia en cm
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Validacion: Se compararon una unidad de medicion inercial portatil (VERT) y una
aplicacion de dispositivo inteligente (My Jump 2) con medidas establecidas
(plataforma de fuerza y aparato de salto y alcance). Las correlaciones entre el VERT

y la plataforma de fuerza fueron r = 0,95 (intervalo de confianza [IC] del 90%: 0,93-

0,97) y r=0,93 (IC del 90%: 0,90-0,95) para el criterio. (53)

En general, el dispositivo VERT proporciona una alternativa practica, valida y

confiable para el rendimiento de salto vertical medido por otros medios. (54)
Dinamometria de miembro inferior

Niveles de fuerza, balanza electrénica para piernas marca Dinamy el cual es un
prototipo que se encuentra basado en el dispositivo CRANE SCAL con diversas

modificaciones y con aplicacion para movil

Validacion: Un estudio demostrd una fiabilidad relativamente muy alta al probar
flexidn isométrica voluntaria maxima de rodilla utilizando un sistema de dinamometria
portatil. (55)

Andlisis de datos

Después de la obtencion de datos y tras la aplicacion de los instrumentos sefialados, se
procedid a realizar una base de datos en Microsoft Excel, para luego ser analizados
estadisticamente en el paquete IBM SPSS detallando los datos cualitativos en
frecuencias y porcentajes y los cuantitativos en valores promedios, maximos, minimos

y desviacion estandar.
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CAPITULO IV

4. Resultados

4.1.Analisis y discusion de resultados

Tabla 1.

Caracterizacion de la poblacion segun edad

N 10
Media 19,0 afios
Desv. tip. 7,394
Minimo 13 afios
Maximo 26 afos

Los resultados recopilados de la poblacién segun edad se encontré que, en 10
participantes la edad media fue de 19 afios, datos que coinciden con el Gltimo censo
realizado por el INEC donde evidencia que la poblacion ecuatoriana que realiza mas

actividad fisica se encuentra en un rango de edad de 12 a 24 afos. (56)
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Tabla 2.
Caracterizacion de la poblacion segun género

Frecuencia Porcentaje
Femenino 6 60%
Masculino 4 40%
Total 10 100%

Los resultados encontrados acerca del género muestran que de 10 participantes del
muestreo 6 pertenecen al género femenino que corresponde al 60% siendo el maés

predominante y 4 al género masculino que corresponde al 40% de la muestra.

Datos que difieren con la Gltima actualizacion de la revista digital del Instituto
Nacional de Estadistica y Censo del Ecuador, donde evidencia que de las personas que,
si realiza algun tipo de deporte, el porcentaje de los hombres que corresponde al 47,7%

es mayor que el de las mujeres que corresponde al 16.2%. (56)
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Tabla 3.
Caracterizacion de la poblacion segln etnia

Frecuencia Porcentaje
Mestizo 8 80 %
Afroecuatoriano 2 20 %
Total 10 100 %

Los resultados encontrados acerca de la etnia de los participantes indica que el 80% de
los deportistas pertenecen a la etnia mestiza siendo este el mas predominante y el 20%

de los deportistas pertenecen a la etnia afroecuatoriana.

Los datos encontrados en el estudio coinciden con la ultima actualizacion del 2014 del
Instituto Nacional de Estadistica y Censo (INEC), donde se determin6 que el 71.9%

de la poblacién de la Republica del Ecuador se autoidentifica como mestiza. (57)
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Tabla 4.
Evaluacién de fuerza explosiva de la poblacion de estudio

Inicial Final A(%)
N 10 10
Media 41,95 cm 40,96 cm -0.99(2,44%)
Desv. tip. 11,60 11,31
Minimo 28,5¢cm 27,1 cm -1.4(3,69%)
Maximo 62,3 cm 59,2 cm -3.1(5,06%)

Los datos obtenidos de fuerza explosiva de los sujetos de estudio muestran una media
en la evaluacion inicial de 41,95 cm y en la evaluacion final de 40,96 cm lo que
representa una diferencia de 0,99 cm, disminucion que existio después de la aplicacion

de ejercicios ndrdicos corresponde al 2,44 %

Datos que difieren con el estudio denominado “Rendimiento de sprint y salto en
jugadores de futbol masculinos de élite después de un ejercicio nérdico de
isquiotibiales de 10 semanas Protocolo: un estudio piloto aleatorio” donde se evidencia
que un protocolo de 10 semanas de ejercicio nérdico aumenta en un 2,63 % el salto

vertical con respecto a la evaluacién inicial. (58)
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Tabla 5.
Evaluacion de fuerza absoluta en pierna dominante de la poblacion de estudio

Inicial Final A (%)
N 10 10
Media 126,77 N 121,76 N -5,01(3,9%)
Desv. tip. 57,78 45,20
Minimo 56,35 N 80,75 N +24,4(29,72%)
Maximo 256,27 N 213,34 N -42,93(12,87%)

Los datos obtenidos correspondiente a la fuerza absoluta en la pierna dominante
muestra un promedio en la evaluacion inicial de 126,77 N y en la evaluacion final de

121,76 N lo que demuestra una disminucién de 5,01 N que corresponde al 3,9 %.

Datos que difieren en el estudio “Four weeks of nordic exercise reduce muscle injury
risk factors” donde nos muestra un aumento en la fuerza tanto en concéntrico y en
excéntrico con un valor p en la mejora excéntrica de 0,025, aumentando en un 13% la
fuerza excéntrica de todos los sujetos de estudio, un 15% en adultos fisicamente

activos y un 11% en atletas profesionales (59)

50



Tabla 6.
Evaluacion de fuerza absoluta en pierna no dominante en poblacion de estudio

Inicial Final A(%)
N 10 10
Media 115,13 N 106,14 N -8,99(7,81%)
Desv. tip. 52,52 30,43
Minimo 52,43 N 69,48 N +17,05(24,46%)
Méximo 244,02 N 160,13 N -83,89(34,42%)

Los datos obtenidos con respecto a la fuerza absoluta en la pierna no dominante nos
muestran un promedio en la evaluacién inicial de 115.13 N y en la evaluacién final de
106.14 N, teniendo una diferencia de 8.99 N de disminucion de fuerza que corresponde
al 7.81 %.

Datos que difieren con la revision sistematica realizada en 2021 denominada “L0S
efectos del ejercicio nordico de isquiotibiales en el rendimiento de sprint y la fuerza
excéntrica del flexor de la rodilla: una revision sistematica y metanalisis de estudios
de intervencién entre jugadores de deportes de equipo” donde afirma que varios
estudios realizados mostraban mejoras en diversos grupos de personas que incluian
deportistas bien entrenados, aficionados y recreativos y también el volumen de los
entrenamientos realizados durante las semanas establecidas siendo altos o bajos, pero
los datos no eran significativamente relevantes para considerarlos, pero al realizar un

analisis del valor P revel6 un efecto verdadero de los datos mostrados. (60)
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4.2. Respuestas de las preguntas de investigacion.

¢ Cudles son las caracteristicas de los deportistas segiin edad, género y etnia?

Las caracteristicas de los deportistas de taekwondo nos muestran un resultado de una
edad maxima de 37 afios y minima de 13 afios con una media de 19 afios y una
desviacion estandar de 7,39, en cuanto al género nos muestra una predominancia del
género femenino con 6 deportistas que corresponde al 60% de la poblacién y 4
deportistas de género masculino correspondiente al 40% y en cuanto a la etnia se
muestra una predominancia en deportistas mestizos con un total de 8 que corresponde

al 80% y 2 deportistas afroecuatorianos que corresponde al 20%
¢ Cuales son los valores de fuerza explosiva pre y post intervencion?

Los resultados de fuerza explosiva pre intervencion nos muestra un maximo de 62,3
cm, un minimo de 28,5 cm dando una media de 41,95 cm y una desviacion estandar
de 11,60.

Después de la intervencion de los ejercicios nordicos nos muestran un resultado
méaximo de 59,2 cm, un minimo de 27,1 cm dando una media de 40,96 cm con una
desviacion estandar de 11,31, evidenciando una disminucion de la fuerza explosiva de

0,99 cm con respecto a la media.

¢Cuéles son los valores de fuerza absoluta de isquiotibiales pre y post

intervencion?

Los resultados pre intervencion de la fuerza absoluta en la pierna dominante nos
muestra un resultado maximo de 256,27 N, un minimo de 56,35 N con una media de

126,77 N con una desviacion estandar de 57,78

Tras la aplicacién de las 7 semanas de ejercicios nordicos se muestra un maximo de
213,34 N, un minimo de 80,75 N con una media de 121,76 N y una desviacion estandar
de 45,20, evidenciando una disminucion de fuerza absoluta en la pierna dominante de

5,01 N con respecto a la media.
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Los resultados pre intervencion de fuerza absoluta en la pierna no dominante nos
muestra un resultado méximo de 244,02 N, un minimo de 52,43 N, con una media de
115,13 N y una desviacion estandar de 52,52.

Tras la aplicacién de 7 semanas de ejercicios nordicos se muestra un maximo de
160,13 N, un minimo de 69,48 N, con una media de 106,14 N y una desviacion
estandar de 30,43, evidenciando una disminucion de fuerza absoluta en pierna no

dominante de 8,99 N con respecto a la media.
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CAPITULO V

5. Conclusiones y Recomendaciones

5.1. Conclusiones

La caracterizacion de los sujetos de estudio muestra una media de diecinueve
afios de edad, donde predomina el género femenino y la mayoria se categorizo
mestiza.

Después de la realizacion del protocolo de 7 semanas de ejercicio nérdico la
evaluacion post intervencion de la fuerza explosiva evidencié una disminucion
con respecto a la evaluacion inicial.

La evaluacion de fuerza absoluta post intervencion del ejercicio noérdico
evidencid una disminucion tanto en la pierna dominante como no dominante

realizando una comparacion con la evaluacion inicial.
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5.2. Recomendaciones

El investigador debe asegurarse de la presentacion en los dias indicados, con
la puntualidad respectiva de los participantes del estudio y sin interrupciones
por actividades externas al entrenamiento deportivo como son: juegos
nacionales, campeonatos de clubes, mundiales, debido a la pérdida de
continuidad que puede haber, por lo que puede producir cambios en las
mediciones y resultados finales de la investigacion

Es recomendable realizar una evaluacion de seguimiento a los deportistas de
esta disciplina para poder evidenciar si los cambios producidos se han
mantenido o no.

Brindar seguimiento y observacién a los estudios posteriores que se realicen
sobre los ejercicios nérdicos en la disciplina de taekwondo para comparar los

resultados de los mismos.
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Anexo 1: Resolucion de aprobacion del anteproyecto
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Anexo 2: Aprobacion del Abstract

@_ ABSTRACT

“LOWEE. LIMB STRENGTH TRAINING BASED ON NOEDIC EXERCISES IN

TAEEWONDO CLUBS IN IBARRA CITY, 2021-2022"

Anthor: Ronny Alexander Bolafios Estévez
Email: rabolanosemum edu.ec

Taekwondo 1s a igh-intensity contact sport in which a great level of physical fitness 13
required to compete at a high level. The purpose of this study was to use a Nordic training
routine to evaluate 1f this research group in Ibarra improved their absolute and explosive
strength. The methodology utilized was a quasi-experimental longitudinal section design
with the complete population, which consisted of ten athletes. In the results, data of the
sample were found concerming age, the average is 19 years. the female gender and the
mestizo ethnic group being the predominant ones. Conceming the data found in the initial
evaluation and the final evaluation before and after the intervention, it was shown that in
the explesive force there was a decline of 2.44%, in the absolute force of the dominant
leg a decrease of 3.9% was found and in the nondominant leg there was a decrease of
7.81%, concluding that m the final evaluation after a 7-week Nordic exercise intervention

was a decrease in explosive and absolute strength conceming the initial evaluation.

Eeywords: taskwondo, absolute strength, explosive strength, nordic exercise, hamstrings
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Anexo 4: Consentimiento informado

UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro. 001 — 073 ~ CEAACES ~ 2013 - 13

Ibarra - Ecuador

- CARRERA TERAPIA FiSICA MEDICA

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PROYECTO DE INVESTIGACION:

TEMA Anilisis de la fuerza muscular pre y post entrenamiento Nérdico en disciplinas deportivas
de Imbabura periodo 2021-2022

DETALLE DE PROCEDIMIENTOS:
El estudiante de la carrera de Terapia Fisica Médica de la Universidad Técnica del Norte,
realizara dos evaluaciones a través del uso de diferentes dispositivos para medir a la fuerza:

Test de fuerza test de salto vertical: Confiabilidad del 0,97, Dispositivo de salto
vertical con tecnologia G Windth of Nickel, para determinar: Impacto de
aterrizaje: bajos, medios, altos y "alerta"; energia cinética: en julios; fuerza en Kg,
distancia en cm

Dinamémetro de miembro inferior: Niveles de fuerza, Balanza electronica para
piernas marca CRANE SCAL, expresa valores en kilogramos y en newtons.

Una evaluacion inicial y otra final después de ocho semanas.

PARTICIPACION EN EL ESTUDIO: La participacion en este estudio es de caracter
voluntario y el otorgamiento del consentimiento no tiene ningtin tipo de repercusion legal, ni
obligatoria a futuro, sin embargo, su participacién es clave durante todo el proceso
investigativo.

CONFIDENCIALIDAD: Es posible que los datos recopilados en el presente proyecto de
investigacion sean utilizados en estudios posteriores que se beneficien del registro de los
datos obtenidos. Si asi fuera, se mantendra su identidad personal estrictamente secreta. Se
registraran evidencias digitales como fotografias acerca de la recoleccion de informacién, en
ningin caso se podra observar su rostro.

MISION INSTITUCIONAL
“Contribuir al ducativo, cientifico,
Formar / cambi

y cultural de la regidn norte del pats.
Hakmacio 3

ial y con lo
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UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro. 001 - 073 — CEAACES - 201313

Ibarra -~ Ecuador

CARRERA TERAPIA FISICA MEDICA

BENEFICIOS DEL ESTUDIO: Como participante de la investigacién, usted contribuird
con la formacién académica de los estudiantes y a la generacion de conocimientos acerca del
tema, que serviran en futuras investigaciones relacionadas a la evaluacion de la condicién

fisica asociada a los niveles de fuerza

RESPONSABLE DE ESTA INVESTIGACION: Puede preguntar todo lo que considere
oportuno al directo y co director del Macroproyecto, Lic.Verénica Potosi MSc. (+593)
084939772 .vipotosi@utn.eduec — Lic. Ronnie Paredes MSc. (+593) 993243363
raparedesg@utn.edu.ec

DECLARACION DEL PARTICIPANTE

El Sr/a s 0 o el i LSRR representante de
......................................................... he sido informado/a de las finalidades y las
implicaciones de las actividades y he podido hacer las preguntas que he considerado

oportunas.

En prueba de conformidad firmo este documento.

Firma: ... ol e, - e e B dele = e

MISION INSTITUCIONAL
“Contribuir al llo educativo, cientifico, ycultural de la del pais.
Formar de

yconia pr
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UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro. 001 =073 - CEAACES - 2013 -13

Ibarra - Ecuador

CARRERA TERAPIA FiSICA MEDICA

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PROYECTO DE INVESTIGACION:

TEMA Analisis de la fuerza muscular pre y post entrenamiento Nérdico en disciplinas deportivas
de Imbabura periodo 2021-2022

DETALLE DE PROCEDIMIENTOS:
El estudiante de la carrera de Terapia Fisica Médica de la Universidad Técnica del Norte,
realizar dos evaluaciones a través del uso de diferentes dispositivos para medir a la fuerza:

Test de fuerza test de salto vertical: Confiabilidad del 0,97. Dispositivo de salto
vertical con tecnologia G Windth of Nickel, para determinar: Impacto de
aterrizaje: bajos, medios, altos y "alerta"; energia cinética: en Jjulios; fuerzaenKg,
distancia en cm

Dinamémetro de miembro inferior: Niveles de fuerza, Balanza electrénica para
piernas marca CRANE SCAL, expresa valores en kilogramos y en newtons.

Una evaluacién inicial y otra final después de ocho semanas.
PARTICIPACION EN EL ESTUDIO: La participacion en este estudio es de caracter
voluntario y el otorgamiento del consentimiento no tiene ningin tipo de repercusion legal, ni

obligatoria a futuro, sin embargo, su participacién es clave durante todo el proceso

investigativo.

CONFIDENCIALIDAD: Es posible que los datos recopilados en el presente proyecto de
investigacion sean utilizados en estudios posteriores que se beneficien del registro de los
datos obtenidos. Si asi fuera, se mantendré su identidad personal estrictamente secreta. Se
registraran evidencias digitales como fotografias acerca de la recoleccién de informacién, en
ningin caso se podra observar su rostro.

BENEFICIOS DEL ESTUDIO: Como participante de la investigacion, usted contribuira

estudiantes y a la generacién de conocimientos acerca del

“Contribuir al du cientifico, ic y cultural de la regién norte def pais.
Formar it | bi ial y con la pr del medio "
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Anexo 5: Ficha de evaluacion

o TECNIc,
ST
&l ©  UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
: nnliNa 3
o ﬁ _sqj_ FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

:‘.‘-’.r.,*.—;_a ECJ."‘.:"_' oy

TERAPIA FISICA MEDICA

FICHA DE EVALUACION
DATOS PERSONALES

Nombres y Apellidos: ... ... ...

Edad: ... Genero: ................ Efmia: ...........

TEST DE SALTO VERTICAL
Instrumento: Dispositivo de salto vertical VERT WEARABLE JUMP MONITOR.
Tiempe de descanso: 3 segundos

Numero de intentos: 3

RECOLECCION DE DATOS

Valor N°1 Valor N°2 Valor N°3 Valor Final

TEST DE DINAMONMETRIA

Instrumento: Dispositivo Balanza electrénica marca CRANE SCAL.
Tiempe de actividad: 3 segundos

Tiempo de descanso: 5 segundos

Numero de intentos: 3

RECOLECCION DE DATOS

Valor N°1 Valor N°2 Valor N°3 Valor Final

Izq. Der. Izq. Der. Izq. Der. Izq. Der.




Evaluacion Inicial

\ Vg
.K‘. UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE

AkY%  FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
FICHA DE EVALUACION
DATOS PERSONALES

Nombres y Apellidos - [
Edad: %0 Gemero; "7 0 0e Etnia: I"oheg.

TEST DE SALTO VERTICAL
Instrumente: Dispositivo de salto vertical VERT WEARABLE JUMP MONITOR.
Tiempo de descanso: | sexumdos
Numero de intentos: 3
— RECOLECCION DE DATOS _ E
e AT itien e
TEST DE DINAMOMETRIA
Instrumento: Disposstvo Balanza electrinsca marca CRANE SCAL.
Tiempo de activided: 3 sexurdos
Tiempo de descanso: § wegundon
Numero de intentos: 3
Valor N*1 vuw Valor Final
SWEAF | JasW I IS N [ 2L TR [BMA0LN | 083 N [amos W | eN

RESPONSABLE: Feony Belodw



Evaluacion Final

ML %  FACULTAD CIENCIAS DE LASALUD
FICHA DE EVALUACION
DATOS PERSONALES

“-ym h -

Edad: RO Genere: _ "erchne Emia: '
TEST DE SALTO VERTICAL
Instrumento: Disposttivo de salto vertical VERT WEARABLE JUMP MONITOR
Tiempo de descanso: 3 segundos
Numero de intentos: 3
RECOLECCION DE DATOS -
Valor N°1 Valor N2 Valor N*3 Valor Final
64 em S d om £ .5om 85 om
TEST DE DINAMOMETRIA
Instrumento: Disposttivo Balanzo electrdmica marca CRANE SCAL
Tiempeo de actividad: 3 segundon
Tiempo de descanso: 5 segundos
Numero de intentos: 3
—_RECOLECCION DE DATOS

. ValorN') | Valor Valor N°3 Valor Final

o

a8 AN il 2 ¥ 126,52 ¢ FLIOY [RSodN | 11030 F | n3zqv | 190,94 N

RESPONSABLE:  Forny  Bobdes



Anexo 6: Ficha de intervencién

ENTRENAMIENTO DE EJERCICIOS NORDICOS

Duracion del tratamiento: 7 semanas

Numero de sesiones: 18

Frecuencia a la semana: 3 sesiones
Tiempo por sesion: 30 MINUTOS

SEMANA 1 Evidencias
SERIES 2
Dia 1 REPETICIONES 5 Mancera-Soto Erica Mabel, Pdez Ana Marveli, Meneses Mayra,
1a TIEMPO 3s Avellaneda Paola, Cortés Sergio Leonardo, Quiceno-Noguera
— Christian et al . Efectividad de un protocolo de entrenamiento
DESCANSO 1 min nordico sobre la fuerza explosiva en futbolistas del Club
Deportivo La Equidad Seguros. rev.fac.med. [Intemet]. 2016
SERIES 2 Dec [cited 2021 June 09]: 64( Suppl 1 ): 17-24. Available
from:
Dia 2 REPETICIONES 5 http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0
1a i 120-0011201600050001 7&Ing=en :
TIEMPO 3s https://doi.org/10.15446/revfacmed.v64n3Supl.51061
DESCANSO 1 min
SEMANA 2 Evidencias
SERIES 2
, REPETICIONES 6
Dia 1
TIEMPO 3s ) )
- Drury B, Peacock D, Moran J, Cone C, Ramirez-Campillo R.
DESCANSO 1 min Effects of Different Inter-Set Rest Intervals during the Nordic
SERIES 2 Hamstring Exercise in Young Male Athletes. J Athl Train. 2021
- Jan 6. doi: 10.4085/318-20. Epub ahead of print. PMID:
i REPETICIONES 6 33406234.
Dia2 -
TIEMPO 3s
DESCANSO 1 min
SEMANA 3 Evidencias
SERIES 3
i REPETICIONES 6-8 . . : S
Dial = Medeiros TM, Ribeiro-Alvares JB, Fritsch CG, Oliveira GS,
TIEMPO IS Severo-Silveira L, Pappas E. Baroni BM. Effect of Weekly
\ . lmin Traming Frequency With the Nordic Hamstring Exercise on
DESCANSO Muscle-Strain Risk Factors in Football Players: A Randomized
SERIES 3 Trial. Int J Sports Physiol Perform. 2020 Jun 24:1-8. doi:
T . _ 10.1123/5jspp.2018-0780. Epub ahead of prmt. PMID:
Dia 2 REPETICIONES 6-8 32580161
TIEMPO 3s
DESCANSO lmin
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SEMANA 4 Evidencias
SERIES 3
. REPETICIONES 8-10
Dial
TIEMPO 4s
DESCANSO Imin
SERIES 3 Marques VB, Vaz MA, Baroni BM. Cuatro semanas de ejercicio
S . nérdico de isquiotibiales reducen los factores de riesgo de lesion
Dia? REPETICIONES 8-10 muscular en adultos jovenes. Revista de investigacion de fuerza
TIEMPO 4s y acondicionamiento. 2018 Mayo; 32 (5): 1254-1262. DOL:
DESCANSO 1min 10.1519 / js¢.0000000000001975
SERIES 3
i REPETICIONES 8-10
Dia3
TIEMPO 4s
DESCANSO lmin
SEMANA 5 Evidencias
SERIES 3
, REPETICIONES 12
Dia l
TIEMPO 4s ,
. ) - Mancera-Soto Erica Mabel, Pdez Ana Maryeli, Meneses Mayra,
DESCANSO Lmin Avellaneda Paola, Cortés Sergio Leonardo, Quiceno-Noguera
SERIES 3 Christian et al . Efectividad de un protocolo de entrenamiento
— - nordico sobre la fuerza explosiva en futbolistas del Club
Dia 2 REPETICIONES 12 Deportivo La Equidad Seguros. rev.fac.med. [Internet]. 2016
1a TIEMPO 4 Dec [cited 2021 June 09]: 64( Suppl 1 ): 17-24. Available
- from:
DESCANSO lmin http://'www.scielo.org.co/scielo.php?seript=sci_arttext&pid=S0
SERIES 3 120-00112016000500017 &Ing=en.
- - https://doi.org/10.15446/revfacmed.v64n3Supl.51061.
i REPETICIONES 12
Dia 3
TIEMPO 4s
DESCANSO Imin
SEMANA 6 Evidencias
SERIES 3
B REPETICIONES 10
Dial -
TIEMPO Ss
DESCANSO Imin
SERIES 3 Drury B, Peacock D, Moran J, Cone C, Ramirez-Campillo R.
REPETICIONES 10 Effects of Different Inter-Set Rest Intervals during the Nordic
Dia2 - Hamstring Exercise in Young Male Athletes. J Athl Train. 2021
TIEMPO JS Jan 6. doi: 10.4085/318-20. Epub ahead of print. PMID:
DESCANSO 1min 33406234.
SERIES 3
, REPETICIONES 10
Dia3 -
TIEMPO 3s
DESCANSO Imin
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Evidencias

SEMANA 7
SERIES 3
] REPETICIONES 8
Dia 1
TIEMPO 6s
DESCANSO Imin
SERIES 3
. REPETICIONES 8
Dia2
TIEMPO 6s
DESCANSO Imin
SERIES 3
] REPETICIONES 8
Dia 3
TIEMPO 6s
DESCANSO Imin

Medeiros TM., Ribeiro-Alvares JB, Fritsch CG, Oliveira GS,
Severo-Silveira L, Pappas E, Baroni BM. Effect of Weekly
Training Frequency With the Nordic Hamstring Exercise on
Muscle-Strain Risk Factors in Football Players: A Randomized
Trial. Int T Sports Physiol Perform. 2020 Jun 24:1-8. doi:

10.1123/ijspp.2018-0780.
32580161,

Epub ahead of print. PMID:
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Anexo 7: Protocolo de Bioseguridad

UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE

TERAPIA FiSICA MEDICA

v

M0 PROTOCOLO Y NORMAS DE BIOSEGURIDAD

Las medidas de bioseguridad que se toman de manera general en las zonas de salud
ante los ultimos acontecimientos de pandemia han ido incrementando y se han

adaptado nuevas normas para el trato con pacientes.

1. Aplicacion de precauciones del fisioterapeuta para el trato con todos los

pacientes

Se trata de las medidas de prevencion y control minimas que deben aplicarse durante
la atencion sanitaria de todos los pacientes para evitar la propagacion de
microorganismos patdgenos que se transmiten a través de la sangre, los fluidos

organicos y/o a través de otras fuentes conocidas o desconocidas.

1.1.Normas generales y prendas de proteccion

e Lavado de manos: lavarse las manos con agua y jabon o utilizar un
desinfectante de manos a base de alcohol antes, durante y después de realizar
cualquier tipo de contacto con pacientes. Se recomienda seguir el
procedimiento de lavado de manos dado por la OMS.
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¢ Como lavarse las manos? ¢Como desinfectarse las manos?

{Livese las manes sclo cuando ssthn visklements suciss! 5/ no, uilice b solucion slcohdica [Qusintéctes bas mance por higiens! Livasa kss manos solo cuando estén visitdemente vuclas
1] buracion do todo o procediminnto: s (2] Duracién de todo ef procedimiento: 2011 <o

Mojere [as manoe cor agun Dwponte e is pabma o1 s wane re. Fritens lon paimas de as manos
Oepoaite en |a palms se |3 mano una doms de praducto swicens pars Frotes lae palmas de b manos
s

canthtnd du jubde saichents pare cubrt  eokre ot
oubeir 1odus s supericies.

il il B2 Iy e oy e

Frotose 2 pakma de la mano derecre ol 9orso de los dedos de
mnnduuuhmw mu-.unl »Imlbllmm
contra o] Gorso de |4 meno quierda  nt7e B, con Jee Gudoe s lusadus e mano 00N |6 palma e 4 mano
sntrelaaando bos dados g viaversa, wpoasta, agaTanduse los dedos;

6 A 7 /9(

REIES
G

Frotese lu punts do i dedos 6 | Enjubguess s manoe con agus,
Fritens con e mevimienta de rotasks  Fritess la pusts @ ise dedes 04 bt
ol pulget lenuirdo, strapindais con s mane derechs comtrs Is palma de le
e do |0 MAN0 Burecha y vicevarsk,  mase Squirde, hackede un
v arts da atsasn y varvera

@ Seguridad de| Paciente | SAVE LIVES
Mundial do a Salud

- o Cloan Your Hands

e Surnada contry I pi e 00 10
mane wuarts, Sacwnds un
mavierss n reta i g veceveEa.

9 10 m’\ Ll
Biquess 00N una tealla desecrabis,  Birvase & b toais pars conw o prdo.  Bus manos sen segrns

@mmuw ‘ :EENPM :"VEM%

Crpremcts Vet o0 b Tabe. Oetame 200

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA fanin x i&%
e 2ol

O Mostd b Sat Gikirn 206

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA

e Equipo de proteccion personal: Uso obligatorio de equipo de proteccion que

consta en la utilizacion de uniforme anti fluidos, mascarilla, visor, guantes.

® WO 8
g | @ | @ | @

e Uso correcto de mascarilla en todo momento

- B Q ﬂ A
.\3,

N
el AN --‘ A

Correct* Incorrect

e Distanciamiento: Mantener un distanciamiento social de minimo 2 metros por

persona, evitar las aglomeraciones en lugres cerrados.
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o Desinfeccion de ropa y calzado: Al ingresar un establecimiento tomar en

cuenta la desinfeccion de ropa y calzado con liquido de desinfeccién

recomendado.

e Toma de temperatura: La OMS recomienda | toma de temperatura en la frente

a todo el personal que ingrese a un establecimiento.

NORMAS DE EJECUCION

CALENTAMIENTO

e Los deportistas empezaran con movilidad articular y estiramientos de
musculatura especifica.

e Comenzaran con un ejercicio de sentadillas durante 20 segundos y un descanso
de 10 segundos

e A continuacion, se realizara un ejercicio de peso muerto, de igual manera

durante 20 segundos de trabajo y con un descanso de 10 segundos.
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e Finalmente se terminard con un ejercicio de puente, de igual manera con un
tiempo de trabajo de 20 segundos y descanso de 10 segundos.

e Estos 3 ejercicios se los realizard en 3 series, después de pasar por ellos, se
comenzara a realizar las evaluaciones, tanto como de dinamometria como de

salto vertical.
DINAMOMETRIA
Materiales:

e DinamoOmetro de miembro inferior para la medicion de niveles de fuerza,
balanza electronica para piernas marca CRANE SCAL, expresa valores en

kilogramos y en Newtons.
Posicion del deportista:

Deportista en decubito prono con una almohada en la parte anterior de ambas caderas
y los brazos junto a las piernas, se le colocara el dispositivo en el miembro inferior a

evaluar, mismo que debe estar con una flexion de rodilla de 90°.
Posicion del estudiante:

El estudiante o evaluador debe colocarse frente al miembro inferior a evaluar en el
deportista, de manera que se pueda observar tanto el miembro como los resultados en

el dinamometro.
Forma de ejecucion:

El deportista en decubito prono realiza una flexién de rodilla de 90° en un miembro
inferior, el estudiante debe colocar el dispositivo alrededor del tobillo y se le pedira al
deportista que realice una flexion maxima de rodilla de manera progresiva,
manteniendo la contraccion durante 3 segundos, se deben realizar 3 repeticiones por
cada pierna y con un descanso de 5 segundos entre cada repeticién, es importante que
el evaluador realice una estabilizacién de cadera en el deportista para que una exista

una compensacion en el movimiento.
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SALTO VERTICAL
Materiales:

e VERT: Dispositivo de salto vertical con tecnologia G Windth of Nickel, para
determinar: Impacto de aterrizaje: bajos, medios, altos y "alerta"; energia

cinética: en julios; fuerza en kg, distancia en cm.
Posicion del deportista: en bipedestacion lateral a una pared.
Posicion del estudiante: en bipedestacion frente al deportista.
Forma de ejecucion:

Se debe colocar el dispositivo VERT, en el pantalon del deportista a nivel abdominal,
luego se le pedird que tome impulso y realice 3 saltos hacia arriba, con un descanso de
3 segundos entre cada salto, mientras que el estudiante debe observar el resultado del

salto mas alto del deportista en la aplicacion Vert para celular.
INTERVENCION

Los deportistas se colocaran en parejas, posteriormente el estudiante se colocara a una
distancia minima de 3 metros de todos los deportistas y se hara la explicacion de los

ejercicios.

Un deportista se colocara de rodillas mientras su pareja servira de apoyo colocando
sus manos a nivel de los tobillos, posteriormente el deportista que va a realizar el
gjercicio realizara un descenso controlado de su cuerpo durante un tiempo
determinado, después dejard caer su cuerpo y realizara apoyo de sus miembros
superiores para descender cuidadosamente e impulsarse a la posicion inicial para

empezar de nuevo.
PARA EL FISIOTERAPEUTA
Antes

e Uso correcto de indumentaria de la Universidad

e Correcta colocacion de mascarilla
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e Uso de alcohol o gel desinfectante en manos antes de tener contacto con los

deportistas
Durante

e Permanecer a una distancia minima de 3 metros de los deportistas a menos que
sea necesario acercarnos a ellos

e Correcta desinfeccion de manos después de tener contacto con un deportista
Después

e Uso de alcohol o gel desinfectante en las manos después de tener contacto con

los deportistas
PARA EL DEPORTISTA
Antes:

e Uso correcto de mascarilla
e Uso de alcohol o gel desinfectante en las manos antes de tener en contacto con
el estudiante

Durante:
e Uso correcto de mascarilla
Después:

e Correcta desinfeccion de manos después de tener contacto con el estudiante o

pareja de ejecucion de ejercicios nordico
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Anexo 8: Evidencia Fotografica
FEDERACION DEPORTIVA DE IMBABURA

Fotografia 1

Descripcion: Calentamiento

Fotografia 2

Descripcion: Aplicacion de test de dinamometria
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Fotografia 3

Descripcion: Aplicacion de test de salto vertical
ALTO RENDIMIENTO TROYA
Fotografia 4

Descripcion: Calentamiento
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Fotografia 5

Descripcion: Aplicacion de test de dinamometria

Fotografia 6

Descripcion: Aplicacion de test de salto vertical
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