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RESUMEN

“ENTRENAMIENTO DE EJERCICIOS NORDICOS PARA FUERZA DE
MIEMBRO INFERIOR EN EL CLUB DE CROSSFIT “CROSSFITNESS” EN LA
CIUDAD DE OTAVALO EN EL PERIODO 2021-2022”

Autor: Daniela Carolina Cruz Mayorga
Correo: dccruzm@utn.edu.ec

La disciplina Crossfit es un tipo de entrenamiento funcional en donde los deportistas
que lo practican utilizan la potencia, fuerza y resistencia para cumplir una serie de
objetivos durante sus entrenamientos. Por ello, el objetivo de esta investigacion fué
evaluar la fuerza explosiva y fuerza absoluta pre y post intervencion de un protocolo
de ejercicios nordicos, que tuvo una duracion de 7 semanas contindas en deportistas
que practican Crossfit en la ciudad de Otavalo. La metodologia que se emple6 tuvo un
enfoque cuantitativo, con un disefio cuasi experimental de corte longitudinal y tipo de
campo. Se realiz6 un muestreo no probabilistico a conveniencia del investigador,
obteniendo una muestra de 13 deportistas. En los resultados obtenidos, los datos
tuvieron un nivel de similitud alto con respecto a la caracterizacion de la edad, con una
media de 30 afios, el género masculino y la etnia mestiza como los méas predominantes.
Por otro lado los datos que se obtuvieron de la evaluacion de fuerza explosiva fueron
positivos con un aumento de +3cm en la media dando como resultado final una media
de 59,3cm de valor maximo, de igual manera la fuerza absoluta tuvo cambios
significativos con respecto al aumento de sus valores dando como resultados +4,81N
y asi obteniendo un valor final de 31,90N. De esta manera se llegé a la conclusién de
que un protocolo de intervencion de ejercicios nérdicos aplicados durante 7 semanas
tiene un beneficio positivo con respecto al aumento de la fuerza de los musculos

isquiotibiales.

Palabras claves: Crossfit, fuerza explosiva, fuerza absoluta, ejercicios nérdicos.
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ABSTRACT

“NORDIC EXERCISE TRAINING FOR LOWER LIMB STRENGTH AT THE
CROSSFIT CLUB “CROSSFITNESS” IN THE CITY OF OTAVALO IN THE
PERIOD 2021-2022”

Author: Daniela Carolina Cruz Mayorga
Email: dccruzm@utn.edu.ec

The Crossfit discipline is a sort of functional training in which participants use power,
strength and resistance to achieve a set of goals during their workout. As a result, the
goal of this study was to compare the explosive strength and absolute strength of
athletes who practice CrossFit in Otavalo before and after a 7-week Nordic workout
routine. The research methodology used was quantitative, using a quasi-experimental
longitudinal and field design. A non-probabilistic demonstration was conducted at the
researcher’s convenience, yielding a sample of 13 athletes. In the results obtained, the
data had a high level of similarity concerning the characterization of age with an
average of 30 years, the male gender and the mestizo ethnic group as the most
predominant. On the other hand, the data needed for the explosive strength evaluation
were positive with an increase of +3cm in the mean, giving as a final result an average
of 59.3cm maximum value, in the same way the absolute strength had significant
changes with regarding the increase in its values, resulting in +4.81N and thus
obtaining a final value of 31.90N. In this way, it was conclued that an intervention
protocol of Nordic exercises applied for 7 weeks has a benefit concerning the increase

in the strength of the hamstring muscles.

Keywords: Crossfit, explosive strength, absolute strength, Nordic
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CAPITULO I

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

Crossfit es una disciplina de alta potencia, fuerza, resistencia y técnica en donde los
deportistas cumplen un entrenamiento funcional dependiendo de su nivel de capacidad
de entrenamiento, los cuales son dirigidos por entrenadores capacitados y formados en
la técnica de esta disciplina. Esta disefiado para cualquier tipo de edad siempre y
cuando sea supervisado por un profesional para evitar lesiones en los deportistas ya
que se utilizan implementos como barra, pesas, discos, pesas rusas, balones los cuales

necesitan supervision. (1)

El entrenamiento de fuerza esta considerado como un método de mejora fisica en
donde se realiza una contraccion muscular para vencer una resistencia de manera que
la capacidad del individuo sea mejorable. (2) El entrenamiento de fuerza tiene grandes
beneficios en la salud y en el organismo del ser humano, en el 2014 un meta-analisis
en donde se incluyeron 26610 sujetos de estudio demostrd que los entrenamientos de
fuerza pueden reducir hasta un 50% de lesiones por sobreuso y a corregir carencias
musculares que pudieron ser provocadas por entrenamientos pasados. (3)

El no realizar actividad fisica trae consigo varias consecuencias negativas que no solo
afectan a un deportista sino a la poblacion en general, la disminucion de masa
muscular, obesidad, sobrepeso, trastornos psicolégicos, patologias musculo
esqueléticas, lesiones y una mala calidad de vida son varios de los problemas que se

ven en la actualidad. (4)

Una falta de entrenamiento de fuerza no solo puede influir en el aumento de lesiones,
sino que también trae consigo varios factores que afectan biopsicosocialmente a un
deportista; es una cadena de varios problemas en donde la falta de entrenamiento de
fuerza conlleva a debilidad muscular lo que provoca en sus actividades un gran riesgo
de lesion, disminucion del rendimiento deportivo, ausencia parcial o total de su deporte

y podria llegar a afectar hasta extremos emocionales. (5)



La necesidad del entrenamiento de fuerza en la disciplina de Crossfit se ha visto
considerada trabajarla debido que a la demanda que exige esta actividad puede traer
consigo varios inconvenientes. Es importante destacar que los entrenamientos de
fuerza que se incluyan en el crossfit deben ser adecuados y programarlos de manera
personal para que las cualidades de cada deportista sean favorables a su desempefio
como la mejora de resistencia, composicion corporal, disminucion del riesgo de
lesiones y aumento de la resistencia muscular frente a la fatiga. (6) Australia donde da
como referencia que la mayor incidencia de lesiones en deportistas que demanden

mayor fuerza en deportes de alto impacto es en la zona muscular de los isquiotibiales.
(7)

Existe un alto impacto de adherencia hacia los centros de actividad fisica (gimnasios)
en donde la mayoria de usuarios optan por los entrenamientos de fuerza dirigidos a sus
objetivos los cuales se han visto grandes beneficios con respecto a la promocion de
salud en donde se incluye la salud preventiva, curativa y sobre todo de bienestar para

las personas que acuden a este tipo de centros. (8)

El entrenamiento de ejercicios nordicos ha sido estudiado como mejora de la fuerza,
el gesto deportivo y método de prevencion de lesiones de miembro inferior dando
resultados positivos en diferentes tipos de deportes.(9) Los musculos isquiotibiales son
los principales encargados de realizar la fuerza orientada horizontalmente durante un
sprint, pero teniendo como desventaja que es uno de los factores asociados a las
lesiones de la parte posterior de la pierna. (10) De manera general los musculos
isquiotibiales son los que se afectan en la carrera debido a un cambio brusco de la
contraccion excéntrica maxima a una contraccion concéntrica durante la
desaceleracion de la extension de rodilla lo que provoca una elongacion de los

musculos asociados a una carga y contraccion. (11)

Segun Van Dyk, Behan, & Whiteley en su estudio mas reciente “Including the Nordic
hamstring exercise in injury prevention programmes halves the rate of hamstring
injuries: a systematic review and meta-analysis of 8459 athletes” en el ano 2019,

mostro un andlisis con efectividad de la reduccion de prevencion del 51% de riesgo de



lesion al incluir los ejercicios nordicos en un programa de prevencion donde

participaron 8459 deportistas y 525 lesiones. (12)

En el estudio “Efectividad del ejercicio ndrdico en la prevencion de lesiones de la
musculatura isquiotibial en deportistas” del afio 2020 se demuestra que los ejercicios
nordicos tienen un gran indice de eficacia con respecto a las lesiones de los musculos
isquiotibiales y se ha propuesto como un referencial de prevencion de lesiones
tomando en cuenta que para garantizar la efectividad del mismo el cumplimiento de
los protocolos dados deben ser cumplidos necesariamente como lo indican las

evidencias. (13)

Después de una revision bibliografica se concluye que no existen estudios relacionados
a los beneficios de un plan de entrenamiento con ejercicios nérdicos para diferentes

tipos de deportes.

En el Ecuador no existen estudios acerca de los beneficios de entrenamiento de fuerza
en el Crossfit a pesar de que es un entrenamiento comin que ha ido creciendo a lo
largo de los afos, en el club de Crossfit “CROSSFITNES” de la ciudad de Otavalo no
existen estudios que demuestren los niveles de entrenamiento de fuerza por medio de
ejercicios nordicos por lo que se propone plantear estudiar los efectos de los

entrenamiento nordico sobre la fuerza de miembro inferior.



1.2. Formulacién del problema
¢ Cudl es el nivel de entrenamiento de fuerza de miembro inferior a base de ejercicios
nordicos en el club de Crossfit “CROSSFITNES” en la ciudad de Otavalo?



1.3. Justificacién

El motivo e importancia de esta investigacion se baso en conocer los cambios que
resultan el aplicar un protocolo de ejercicios nordicos a deportistas que entrenan
Crossfit en el club “CROSSFITNESS” de la ciudad de Otavalo, tomando en cuenta
que el protocolo va dirigido precisamente a mejorar la fuerza de los masculos
isquiotibiales que al momento de realizar mayor impacto en su ejecucion son mas

propensos a sufrir lesiones.

El proyecto fue viable ya que conto6 con la autorizacién de los entrenadores a cargo del
club de Crossfit, de igual manera con la participacion voluntaria de los deportistas que

entrenan en el club a través de firma de un consentimiento informado.

Este estudio fue factible debido a que se contd con recursos humanos, tecnologicos,
bibliogréaficos que tienen evidencia acerca del tema a tratar por lo cual se logro realizar
un protocolo de intervencion, al igual que los test validados y actualizados que nos
ayudaron a la recoleccion de datos e informacion necesaria para completar la

investigacion de manera mas precisa.

El impacto fue social de salud con un enfoque deportivo debido a que se establecié un
diagnostico y posterior se realizd un anélisis del antes y después del protocolo de
intervencion de los ejercicios nordicos que nos permitieron conocer como influyen
especificamente en la fuerza de la zona isquiotibial y los beneficios que se obtienen a

través de este estudio para los deportistas.

Mediante esta investigacion se presentd como beneficiarios directos a los deportistas
que asisten al club de entrenamiento de Crossfit y al personal encargado como
entrenadores para una mejor practica en su deporte y como fuente de prevencién de
lesiones, de igual manera la estudiante que realiz6 esta investigacion. Como
beneficiarios indirectos se encuentran el estudiante que realiza la investigacion, la
Universidad Tecnica del Norte y la Carrera de Terapia Fisica Médica, como parte de

la elaboracion de esta investigacion.



1.4. Objetivos

1.4.1. Objetivo general

Evaluar los efectos del entrenamiento de ejercicios ndrdicos en el club de Crossfit
“CROSSFITNESS” en la ciudad de Otavalo en el periodo 2021-2022.

1.4.2. Objetivos especificos
e Caracterizar la muestra segin 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

¢Cudles son las caracteristicas de la muestra segin edad, género y etnia?

¢Cudles son los valores de la fuerza explosiva de miembro inferior pre y post

intervencién?

¢Cuales son los valores de la fuerza absoluta de miembro inferior pre y post

intervencién?



2.1.

CAPITULO 1

Marco tebrico
Anatomia del miembro inferior

Las estructuras que constituyen el miembro inferior estdn formadas por huesos,
musculos, ligamentos, tendones, vasos sanguineos y nervios. Su anatomia consta
desde la articulacion de la cadera, rodilla, tobillo y termina en el pie siendo el miembro
inferior el encargado de soportar el peso corporal del ser humano lo que provoca que

su sistema 6seo sea mas masivo y sus articulaciones sean estables y voluminosas. (14)

El muslo es la zona con los masculos mas grandes del cuerpo humano y son los
encargados de dar estabilidad y al momento de la contraccion representar un
movimiento como todos los deméas musculos, se dividen en tres grupos, musculos en
la parte anterior o masculos extensores, musculos de la parte posterior o musculos
flexores y un grupo en la parte medial o0 musculos aductores. Los huesos forman parte
del esqueleto humano que estan rodeados de los musculos, la mayoria de huesos que
representan los miembros inferiores son los huesos largos, fémur, tibia, peroné asi
como huesos anchos, pelvis, huesos cortos como los del pie y cuenta con un hueso
sésamo que es la rétula en la rodilla. La irrigacion del miembro inferior esta dada por

la arteria femoral y las ramas parietales extra pélvicas de la arteria iliaca interna. (15)
2.1.1. Estructura dsea

e Hueso coxal

El hueso coxal es un hueso plano y ancho con la forma de una hélice que se encuentra
en la cintura pélvica en la articulacién de la cadera. Consta de 3 segmentos que se
encuentran unidos entre si que son: isquion, pubis e ilion. En la parte superior podemos
encontrar una parte aplanada y ancha donde se encuentra el ilion, en la parte media se
encuentra un segmento grueso y estrecho que posee una cavidad articular llamada
acetabulo que es la encargada de recibir a cabeza del fémur, y un segmento inferior
que forma un marco conformado por los huesos isquion y pubis. El hueso coxal se lo
puede describir por sus dos caras (lateral y medial), cuatro bordes (superior, anterior,
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inferior y posterior) y cuatro angulos (anterosuperior, antero inferior, postero inferior,

postero superior). (14)
e Hueso fémur

Es el hueso mas largo del cuerpo humano que se encuentra articulado hacia superior
con el hueso coxal y hacia inferior con la tibia. Consta de un cuerpo denominado
diafisis y dos extremos denominados epifisis proxima y distal. Se ubica de manera
oblicua de superior a inferior y de lateral a medial, presenta también una curvatura de
concavidad posterior y una torsion sobre su eje en la parte medial de la dié&fisis. El
cuerpo del fémur es prismatico triangular y presenta tres caras (anterior, postero lateral
y postero medial) y tres bordes (lateral y media, posterior) En el extremo superior o
epifisis proximal se encuentra una eminencia articular que es denominada cabeza del
fémur seguido por un segmento cilindrico denominado cuello del fémur y dos
eminencias rugorosas denominadas trocanter mayor y trocanter menor. El extremo
inferior es mas voluminoso que el superior y de este se divide dos eminencias
denominadas céndilos que son separadas entre si por una depresion profunda

denominada fosa intercondilea. (15)(16)
e Rotula

Es un hueso pequefio y sesamoideo de forma triangular que se encuentra en la parte
anterior de la articulacion de la rodilla y se lo describe en dos caras (anterior y
posterior), una base superior, un vértice inferior y dos bordes (lateral y medial), la cual
tiene la funcion de conectar los musculos de la zona anterior del muslo con los

musculos de la tibia. (17)

e Tibia
Es un tipo de hueso largo, voluminoso que se encuentra en la parte medial de la pierna,
articulado hacia superior con el fémur y hacia inferior con el hueso astragalo del pie.
Este hueso tiene forma de una S muy alargada orientada verticalmente y que presenta
una ligera concavidad lateral en la parte superior. Se la describe con un cuerpo y dos

extremos, uno superior y otro inferior. El cuerpo de la tibia tiene forma prismatica y

en sus diferentes caras recibe la insercion de varios musculos tanto en la parte anterior



(musculo tibial anterior) en la parte medial (sartorio, grécil y semitendinoso) y en la
parte posterior recibe a los musculos soleo, popliteo, tibial posterior y flexor largo de
los dedos. El extremo superior de la tibia estad formado por dos céndilos, uno lateral y
uno medial que esta separadas posteriormente por una depresion. El extremo inferior
de la tibia es mas voluminoso que el extremo superior y se desvia en sentido trasversal.
(16)(18)

e Peroné

Es el hueso que se encuentra en la parte lateral de la pierna, largo y delgado que se
articula desde la tibia en su parte superior hasta la parte inferior de igual manera con
latibiay el hueso astragalo. Posee un cuerpo que tiene forma de prisma y dos extremos,
uno superior y uno inferior. En medio del hueso peroné y tibia se encuentra la
membrana interdsea de la pierna. Por la parte de la cara posterior del peroné se inserta
el musculo séleo y en la cara medial se inserta el musculo tibial posterior. El extremo
superior de este hueso es denominado también cabeza del peroné seguido por el cuello
y en el extremo inferior existe una pequefia protuberancia denominada maléolo lateral.
(16)

e Huesos del pie

El pie al igual que la mano consta de tres grupos de huesos que forman el tarso,
metatarso y falanges. El tarso ocupa la mitad posterior del pie y esta conformado por
7 huesos pequefios ubicados en dos filas, anterior con los huesos cuboides, navicular
y tres huesos cuneiformes y posteriores con los huesos astragalo y calcaneo. Los
huesos del tarso de articulan de manera que forman una bdveda concava en la parte
inferior del pie. Los siguientes 5 huesos denominados metatarsianos conforman la
parte siguiente al tarso, el metatarso y se articulan anteriormente con las 5 falanges

gue completan el esqueleto del pie. (17)

2.1.2. Estructura muscular
Los musculos que se encuentran en la cintura pélvica van desde la pelvis hasta el hueso

fémur, que ocupan toda la zona glitea excepcion del musculo lliopsoas.

Pelvis
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e GlUteos

La region glutea esta predispuesta en tres planos: profundo, medio y superficial que
dan lugar a las tres porciones del muasculo gluteo. EI gldteo mayor se origina en el
cuarto posterior de la cresta iliaca y si dirige hacia el extremo superior del fémur. Tiene
la accion de extender y rotar lateralmente el muslo. Participa de igual manera en la
estabilizacion de la cadera en la marcha. El gliteo medio se dirige desde las lineas
gluteas anterior y posterior hasta el borde superior de la escotadura ciatica mayor y
realiza la funcion de abductor del muslo. Por ultimo el glateo menor se extiende desde
la cara glutea del ilion hasta el trocanter mayor con su funcion de abducir el muslo y
cuando este musculo toma su punto fijo sobre el fémur, extiende la pelvis y la inclina
hacia su lado. (19)

e Piriforme

Se origina en la cara anterior del sacro por medio de los fordmenes sacros que se
encuentran formados por tres o cuatro fasciculos. Va desde la cara anterior del sacro
hasta el extremo superior del fémur. (20) EI musculo piriforme tiene la funcion de
abducir y rotar la cadera al mismo tiempo que acta como flexor de cadera durante la
marcha. (21)

e Obturador interno y externo

El obturador interno es un masculo aplanado y radiado en abanico que se extiende
desde la cavidad pélvica hasta el trocanter mayor, mientras que el masculo obturador
externo va desde la cara externa del contorno del agujero obturador hasta el trocanter

mayor. Los dos obturadores tienen la accion de rotar lateralmente al muslo. (16)
e Tensor de la fascia lata

Este musculo alargado y aplanado esta situado en la zona lateral y superficial del
muslo. Tiene la accién de extender la pierna y trabaja como musculo accesorio en la
abduccion y rotacion medial del muslo ya que se dirige desde el hueso coxal hasta la
rodilla. (22)

Muslo
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Los masculos que se encuentran en el muslo se dividen en tres secciones: anterior,
medial y posterior. Son los musculos que envuelven a todo el hueso fémur y se

consideran como los musculos mas grandes que tiene el cuerpo humano por el ancho

y largo.

Anterior
e Cuadriceps

El masculo cuadriceps envuelve por la parte anterior al hueso fémur del muslo, nace
por la parte superior del muslo de cuatro cabezas musculares distintas, recto femoral,
vasto medial, vasto lateral y vasto intermedio los cuales se unen en la rodilla por medio
de un tendén comun denominado tendon rotuliano. Tiene la accion principal de
extender la rodilla y gracias al masculo recto femoral ayuda en la accion de flexionar

el muslo sobre la pierna. (16)
e Sartorio

Este es uno de los musculos més largos del muslo, de forma aplanada que va desde la
espina iliaca antero superior hasta el extremo superior de la tibia. Su accion principal
es flexionar la pierna sobre el muslo y la desplaza medialmente. El tend6n que termina
de este musculo corresponde a la “pata de ganso” en conjunto con los tendones de los
musculos grécil y semitendinoso. Realiza los movimientos de flexion de cadera y

trabaja como rotador lateral de muslo. (23)
Medial
e Aductores

Son el conjunto de tres musculos que por su accion de aducir el muslo llevan su nombre
los cuales se encuentran situados entre la rama isquiopubiana y el fémur, son
aplanados y anchos, los musculos aductor mayor que es el ms profundo originandose
en el hueso coxal hasta llegar a la tuberosidad isquiatica, seguido por el musculo
aductor largo que va desde el cuerpo del pubis y sus fibras se dirigen hacia abajo y

afuera para terminar en la parte medial del intersticio de la linea aspera, y por ultimo
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el musculo aductor corto que se origina en la rama inferior del pubis y llega hasta la
linea &spera del fémur, los tres musculos en conjunto realizan la accién de aproximar
el muslo. (23)

e Gracil

El masculo grécil de forma aplanado y delgado esté situado en la parte méas medial del
muslo con la accion de flexionar y aducir la pierna. Su trayecto se origina en el cuerpo
y en la rama inferior del pubis hasta el condilo medial de la tibia. La terminacion del

tendon de este musculo corresponde al grupo de la pata de ganso. (23)
Posterior

Los musculos que se encuentran en la parte posterior del muslo se dividen en tres
musculos, semimembranoso, semitendinoso y biceps femoral que en conjunto se los

denomina isquiotibiales y conocidos por su funcion de flexion de rodilla. (24)
e Semimembranoso

Este musculo que en su parte superior es delgado, aplanado y tendinoso corresponde a
uno de los tres musculos que conforman los musculos isquiotibiales, se dirige desde el
isquion hasta el extremo superior de la tibia. Su accion principal es flexionar la pierna

y trabaja de igual manera en la extension del muslo sobre la pelvis. (25)
e Semitendinoso

Es un musculo fusiforme, de musculatura en la parte superior y en la parte inferior
tendinoso. Se dirige desde el isquion hasta el extremo superior de la tibia, posterior al
musculo semimembranoso y medial al musculo biceps femoral. Tiene la accion

principal de flexionar la pierna. (25)
e Biceps femoral

De igual manera que los musculos semimembranoso y semitendinoso, el biceps
femoral tiene la accion de flexionar la rodilla, esta formado por dos cabezas, la cabeza
larga o también llamada isquiatica y la cabeza corta o femoral, las dos se dirigen a la

parte inferior para su insercion comun en los huesos de la pierna. (25)
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Pierna

Los musculos de la pierna se dividen en tres zonas que corresponden a anterior con los
masculos tibial anterior extensor largo, per6neo anterior, en la parte lateral se
encuentran los musculos peréneos corto y largo y por la parte posterior se encuentra
el triceps sural conformado por los musculos Gastronemios, popliteo, tibial posterior

y séleo.
e Tibial anterior

Es un musculo largo, grueso y con forma de prisma triangular que se ubica en la parte
anterior de la pierna, se dirige desde el tubérculo de Gerdy y recorre toda la tibia hasta
insertarse en el borde medial del pie. Tiene la accion de flexionar el pie y ayuda al

movimiento de aduccion y rotacion medial del mismo.
e Tibial posterior

Es un musculo aplanado que se sitta entre el muasculo flexor largo de los dedos vy el
musculo flexor largo del primer dedo. Al igual que el mdsculo tibial anterior tiene la

accion de aducir y rotar medialmente el pie.
e Peroneos

Estos dos musculos estan situados en la cara lateral del hueso peroné, se dirigen cada
uno correspondiente; el masculo peréneo corto va desde la cara lateral del peroné hasta
el quinto hueso metatarsiano, tiene la accion principal de realizar el movimiento de
abduccion y rotacion lateral del pie. Mientras que el musculo perdneo largo se
encuentra mas superficial y se dirige desde la parte supero lateral de la pierna hasta la

cara plantar del primer hueso metatarsiano.
e Gastronemios

El triceps sural mas conocido como musculo gastrocnemio o de la pantorrilla se
extiende desde el hueso fémur, la tibia y el perone hasta el hueso calcaneo del pie. Es
un musculo potente y voluminoso que se encuentra en la parte posterior de la pierna,

consiste tres cabezas con el gastrocnemio medial y lateral que se une la tercer parte de
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la cabeza con la pierna; el soleo. Estas tres masas se insertan posteriormente en un
tendon comdn denominado tendon calcaneo o ms conocido como tendon de Aquiles.
El musculo triceps sural (gastrocnemio) le da al pie varios movimientos: como
musculo agonista realiza la funcion de plantiflexion, como musculo antagonista en el
movimiento de dorsiflexién. Ayuda de igual manera ayuda al movimiento de rotacion

interna. El triceps sural interviene en todas las fases de la marcha. (26)
e Sobleo

De igual manera que los musculos gastrocnemios, es un musculo ancho y largo que se
encuentra en la parte interna de la pierna y que realiza su recorrido desde la pierna
hasta el tenddon del calcaneo. Se origina en dos fasciculos distintos, uno peréneo y otro
tibial. (16) Algunos autores han descrito a este misculo como accesorio, este tiene la
funcién principal de la flexion plantar por ende la elevacion del talén. En combinacion

con los masculos gastrocnemios trabajan en la marcha. (27)

2.2. Biomecanica humana

La biomecanica humana es el estudio del movimiento corporal y su coordinacion con
el medio que estd dirigido establecer los principios y métodos de la aplicacién
mecénica al estudio de las estructuras y fundamentos de los sistemas biol6gicos. La
biomecanica se liga principalmente a los movimientos basicos que posee el cuerpo

humano como caminar, correr, saltar, etc. (28)

En la actualidad se ha descrito la gran importancia de la biomecanica en el deporte y
la actividad fisica debido a la mejora en el aprendizaje deportivo, especialmente en el
aprendizaje motor que es donde se comienza el desarrollo del movimiento. La relacién
que existe entre la biomecanica y el deporte va en buscar la necesidad de perfeccionar
las tecnicas deportivas haciendo que el gesto y el rendimiento deportivo aumenten
permitiendo asi alcanzar grandes resultados deportivos siendo asi los puntos claves

para un buen biomecanica deportiva:

e Fisiologia y neurofisiologia

e Comportamiento motor
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e Biomecanica(28)

2.3. Fisiologia humana

Los seres humanos a lo largo de su vida desarrollan varias actividades que les permiten
movilizarse y compartir con otros seres. Esta accion esta dada por el conjunto de varias
acciones del cuerpo gque regulan el movimiento las cuales son dirigidos principalmente
por el sistema nervioso que es el encargado de enviar sefiales a todo el cuerpo para

realizar movimientos mediante las contracciones musculares. (29)

2.3.1. Contraccion muscular

Es la capacidad que tiene el musculo para desarrollar una fuerza realizando un cambio

de longitud o acortamiento a través de un estimulo enviado por el sistema nervioso.

e Contraccion isométrica: Se define como la permanente contraccion del
musculo sin un movimiento articular que se pueda apreciar.

e Contraccion concéntrica: Es producida por la tensién que se genera cuando
el masculo es capaz de vencer una resistencia y sus fibras musculares se
acortan.

e Contraccion excéntrica: Se desarrolla por la tensién muscular y la elongacion

del musculo mientras se aplica una resistencia. (29)
2.3.2. Tipos de fibras musculares
e Fibrastipo |

Son denominadas como las fibras de contraccion lenta o fibras rojas, contienen
abundantes mitocondrias y poco glucdgeno por lo que una de sus caracteristicas es que
son resistentes a la fatiga y se las usan en ejercicios donde se utiliza poca energia y por
largos tiempos. Se encuentran en los musculos rojos, son de pequefio didmetro y muy

vascularizadas.

e Fibras tipo Il
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Se ubican en los musculos blancos y son denominadas como fibras blancas o de
contraccion rapida, su didmetro es mayor a las fibras tipo | y contienen abundante

glucdgeno por lo que son potentes y se las usa en ejercicios breves pero intensos.

e Fibrastipo lla

Son fibras intermedias ya que su porcentaje varia dependiendo de los musculos del
individuo de igual manera que la funcién del entrenamiento y el tipo de ejercicio que

se realice. (30)

2.4. Fuerza

La fuerza es conceptualizada como la capacidad que tiene un objeto para vencer u
oponerse a una resistencia. La fuerza muscular es una capacidad fisica que tiene el
musculo para generar una contraccion la cual se puede dividir en tres capacidades

fisicas:

e Bioenergética
e Neuromuscular

e Anatomico-estructural. (5)

Es una cualidad basica del ser humano para cualquier tipo de ocupacion o actividad
que realice a lo largo de su dia. (31) El papel que cumple la fuerza dentro del ambito
deportivo es importante ya que contribuye a maximizar el rendimiento para el
deportista con una buena prescripcion de cargas y supervisado por un preparador
fisico. (32)

2.4.1. Factores generales de la fuerza
El estudio de la fuerza conlleva varios factores que hay que considerarlos ya que

influyen de una manera notable en la morfologia humana, los cuales se los divide en

diferentes grupos:

e Estructuras musculares
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Dentro de las estructuras podemos encontrar el tamafio del musculo en reposo,
longitud del musculo previo a la contraccion, el nimero y grosor de las fibras
musculares, orientacion de las fibras musculares, tipo de fibras que constituyen el
musculo, calidad de los tejidos elasticos en serie y parlelo y grado de cansancio

muscular o fatiga. (33)
e Estructuras nerviosas

En este grupo por medio del reclutamiento, frecuencia de impulsos y sincronizacion

podemos analizar la capacidad y modo de inervacion de las fibras musculares. (33)

e Reflejos neuromusculares

Existen varios reflejos que pueden influir en las manifestaciones de la fuerza como

reflejo miotatico, miotatico inverso, reflejo de inervacion reciproca.
e Sistemas de energia

Es necesario tomar en cuenta que en la mayoria de trabajos de fuerza se realiza en
condiciones aerdbicas y por ende la energia es necesaria para realizar sus fases activas

lo cual procede de depdsitos musculares de fosfageno y glucégeno. (33)

e Factores biomecanicos

Para que un ejercicio de fuerza sea realizado de manera eficaz debe tener una buena
biomecéanica ya que el cuerpo humano se mueve apoyandose en un sistema de palancas
incluyendo movimientos de inercia, angulos de traccion o empuje, movimiento de

rotacion de las articulaciones, etc. (33)
e Aspectos psiquicos

Existen varios puntos en el area psiquica que se debe tener en cuenta como la

concentracion, grado emocional y motivacion. (33)
e Aspectos hormonales

El sistema endocrino es un factor que juega un papel importante en el desarrollo de la
fuerza debido a que durante los entrenamientos especificos de fuerza se detectan

aumentos y alteraciones de niveles sanguineos de algunas hormonas. (33)

18



2.4.2. Fundamentos de la fuerzay su clasificacién

2.4.2.1.Fuerzay tipos de contraccion muscular

Cualquier tipo de fuerza estd dada por un factor de la musculatura del cuerpo humano
Ilamado contraccién muscular que es generada por la coordinacion de las moléculas
proteicas contractiles de actina y miosina dentro de las sarcomeras o fibras musculares.
(34)

e [Fuerza estatica

Esta dada por el resultado de una contraccion isométrica en donde se genera un
aumento de tensién sin cambiar su longitud, es decir realiza una tension estatica en la

que no existe trabajo fisico. (34)
e Fuerza dindmica

Es producida por el resultado de una contraccién isotonica en donde se aumenta la
tension de los elementos contractiles y existe un cambio de longitud en su estructura
muscular la cual puede ser fuerza dinamica concéntrica en donde la longitud se acorta

o fuerza dindmica excéntrica en donde la longitud se alarga. (34)

2.4.2.2. La fuerza en relacién a la movilizacion de resistencias

Se da cuando existe una relacion entre la resistencia que se aplique al movimiento de
un individuo y la tension muscular que se genera va dirigida a varias formas de
contraccion muscular en donde se obtiene una serie de parametros de relacion entre
carga y velocidad de ejecucion de movimientos. La fuerza y la velocidad mantienen
una relacién inversa de tal forma que cuando se quiera superar una resistencia mayor,

la velocidad con la que se realiza la fuerza disminuira. (34)
e Fuerza maxima

Se define como la mayor expresion de fuerza que un individuo puede realizar ante una

resistencia dada la cual puede ser estatica donde la resistencia a vencer es insuperable
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o dindmica cuando existe un desplazamiento de la resistencia. (34) Esta fuerza es
considerad para la dosificacion de cargas. (35)

Se distinguen dos tipos de fuerza méxima, la fuerza maxima concéntrica que se
produce cundo la resistencia se llega a desplazar una vez o se desplaza de manera
ligera, y la fuerza maximo excéntrica que es la que se opone ante un resistencia y se

desplaza en sentido opuesto al que realiza el sujeto. (34)

Para determinar la fuerza méaxima existen diferentes pruebas de valoracion los cuales
nos ayudan a precisar y distinguir entre la fuerza méxima estatica y la fuerza maxima
dindmica. En las pruebas o test que se pueden utilizar para la fuerza maxima, uno de
los mas utilizados son los dinamometros isométricos donde se valora la fuerza de los
grupos musculares en una unidad de medida Ilamada Newton (N). Por otro lado para
la valoracion de la fuerza maxima dinamica se realiza la ejecucion de movimiento de
una determinada carga en una Unica repeticion maxima que es conocida como 1RM
que se la puede realizar por medio de maquinas o pesos libres en donde la carga sera
el resultado de dicho test midiéndolos en kg o Ibs. (34)

e Fuerza explosiva

Es denominada también como fuerza-velocidad, es caracterizada por la capacidad del
sistema neuromuscular para generar una alta velocidad de contraccién ante una
resistencia debido a que la carga que sera superada sera la que indique cual debe ser la
fuerza o velocidad del movimiento. El tipo de fibras musculares que realicen este
trabajo tienen una gran importancia, en donde las fibras blancas, rapidas o fibras FT
poseen un papel preponderante en contraposicion de las fibras rojas, lentas o ST. (34)

Dentro de la fuerza explosiva se encuentra la fuerza polimétrica que se define como |
capacidad de realizar una fuerza maxima en el tiempo més corto posible, que cuenta
con dos subdivisiones, la fuerza explosivo-elastica y la fuerza explosivo-elastico-

reactiva que se diferencian cada una por sus ciclos de estiramiento-acortamiento. (34)

La fuerza explosivo-elastica es la fuerza potencial en donde la muscular que esta
almacenada se ve sometida a un estiramiento. La fuerza explosivo-elastico-reactiva

produce una reduccion sensible del ciclo estiramiento-acortamiento lo que aumenta a
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la accidn restitutiva de los tejidos y la intervencion del reflejo miotatico o reflejo de
estiramiento. (34)

Para una valoracion de la fuerza explosiva existe el mas conocido test de “Squat Jump”
o salto vertical de Bosco, realizando un salto vertical en una superficie plana partiendo
con rodillas flexionadas a 90"con el tronco recto y las manos a la altura de la cintura.
(34)

e Fuerza resistencia

El tipo de fuerza resistencia tiene la capacidad de soportar un fatiga cundo se realiza
un esfuerzo muscular que puede ser de distinta duracion, fuerza resistencia de corta
duracién en donde se trata de superar la fatiga ante intensidades superiores al 80% de
1RM, fuerza resistencia de media duracién donde los esfuerzos son mantenidos por
cargas entre el 20% y 40% de 1RM y fuerza de larga duracién donde los esfuerzos se
mantienen por debajo del 30% de 1RM. (34)

2.3.2.3. Fuerzay peso corporal

Uno de los determinantes en la produccion de la fuerza es la cantidad de tejido
muscular ya que a mayor nimero de miofibrillas musculares, mayor cantidad de fuerza

podré ser generada. (34)
e Fuerza absoluta

Hace referencia a la cantidad de fuerza que un individuo puede producir
independientemente de su peso corporal. (34)

e Fuerza relativa

Se define como la cantidad de fuerza que se puede producir en relacion al peso
corporal. Este tipo de fuerza puede suponer un indice importante para el desarrollo

de la fuerza explosiva. (34)
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2.5. Actividad Fisica

La Organizacion Mundial de la Salud define a la actividad fisica como cualquier
movimiento corporal producido por los musculos esqueléticos y que produce un gasto

energético por encima de la tasa metabdlica basal. (36)

La actividad fisica esta relacionada directamente con la salud mental de los individuos,
existe evidencia importante en donde se habla de las mejoras de funciones cognitivas

y dar un mejor bienestar en personas que padecen alguna enfermedad mental. (37)
2.5.1. Actividad fisica y deporte

En la actualidad el deporte es considerado como un tipo de activad fisica con un
reglamento establecido que dentro de su préctica contiene un caracter competitivo lo
que genera mayor esfuerzo por obtener resultados. Es considerado como un fenémeno
socio-cultural y educativo por el impacto que genera en el estilo de vida del individuo
que lo practique. (38) Sin embargo uno de los problemas que mas frecuentan los
adolescentes es el alto indice de descenso paulatino en realizar actividades fisicas con
el paso de la edad. (39)

2.5.1.1.Cualidades fisicas y deportivas

Las cualidades fisicas deportivas son definidas como un conjunto de atributos
positivos que caracterizan y determinan a un sujeto en un area de la actividad fisica en
general o alguna en particular que pueden llegar a molerse mediante entrenamientos
que seran determinados por varios factores positivos o negativos segun el individuo, a

las cualidades fisicas entrenables las podemos dividir en tres grupos:

e Cualidades basicas: aquellas que participan de manera necesaria en la

mayoria de las actividades fisicas tales como la fuerza, resistencia y velocidad.
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e Cualidades complementarias: se manifiestan en | mayoria de deportes, estan
dadas por la union de dos o mas cualidades basicas y complementarias como
la flexibilidad, coordinacion y equilibrio.

e Cualidades derivadas: Seran todas las combinaciones que se puedan realizar
con las cualidades basicas y complementarias como por ejemplo la agilidad
que es el resultado de combinar fuerza, velocidad, flexibilidad y coordinacion.
(33)

Todas estas cualidades se relacionan entre si y se complementan de acuerdo al tipo de
entrenamiento que tenga el individuo teniendo en cuenta que muchas veces pueden ser

beneficiosas y otras perjudiciales o indiferentes. (33)

2.6. Entrenamiento deportivo

Se considera como entrenamiento deportivo al proceso de actividades que se desarrolla
por medio de cargas fisicas a través de ejercicios fisicos, con la finalidad de asegurar
una participacion positiva en la competencia, la cual tendré varios objetivos segun el

deportista. Entre los objetivos mas destacados del entrenamiento deportivo tenemos:

e Aumentar y mejorar el desarrollo fisico
e Perfeccionar la técnica del deporte
o Fortalecer el estado de salud del deportista

e Prevenir lesiones (40)

Para que el entrenamiento deportivo sea eficaz en su practica se debe tomar en cuenta
las bases, principios y fundamentos que abarca el entrenamiento deportivo que estan
netamente basados en los cambios fisioldégicos que se dan durante la practica del
gjercicio.
2.6.1. Principios del entrenamiento deportivo

e Estimulo eficaz de la carga

e Aumento progresivo de cargas

e Versatilidad de la carga

¢ Relacion optima entre la carga y progresion
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e Repeticion y continuidad
e Periodizacion
e Adaptacion

e Progresion (41)

2.7. Crossfit

2.7.1. Historia del Crossfit

El crossfit ha venido creciendo desde la década de los 70 como un experimento
personal por parte de Greg Glassman que decidi6 modificar sus rutinas de
entrenamiento llevandolas a ser mas funciones agregando mancuernas lo cual lo llevo
a varias conclusiones en donde veia que sus capacidades fisicas mejoraban en menor
tiempo a comparacién de sus colegas de entrenamiento y es ahi donde decidié ayudar
la gente a lograr sus objetivos de manera ms eficiente creado en 1995 su gimnasio en
Santa Cruz y fue hi donde el Crossfit se difundié por todo Estados Unidos. En 1996,
Greg Glassman y su esposa registraron la marca en el afio 2000 crearon el programa
certificado de entrenamiento funcional (42)

Crossfit es considerado como un deporte que trabaja con un sistema de fuerza y
acondicionamiento donde se utilizan movimientos funcionales que varian pero que son
realizados con alta intensidad. Los movimientos funcionales normalmente utilizan un
reclutamiento motor universal en donde la contricion se da desde el centro del sistema
nervioso hasta la extremidad haciendo que los movimientos compuestos abarquen

mdaltiples articulaciones. (1)

Varios de los beneficios que se encuentran en el entrenamiento de Crossfit se van
dando depende los entrenamientos que se realice, mejorar la capacidad fisica, aumento

de fuerza y potencia, mejorar las técnicas de entrenamiento. (43)

Los Workout of Day “WOD” son realizados dependiendo de los objetivos que tengan
los deportistas. Existen varias combinaciones de ejercicios que pueden entrar en un

WOD, lo mas importante es la técnica con la que se los realiza y que una mala préactica
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de técnica puede llevar a lesiones altamente graves por la carga y el peso con el que se
esté realizando. Algunos de los ejercicios que se practican en el Crossfit utilizan el
propio peso, mancuernas, barras, cajones con distintas alturas, balones con distintos

pesos, una jaula de calistenia, ligas, cuerdas, ketellbell, entre otros. (44)

Las determinaciones de fuerza o peso que se utilizan en Crossfit para realizar los
entrenamientos son evaluados por pruebas isométricas par fuerza, pruebas de
resistencia y capacidad aerdbica, todas estas pruebas son realizadas previamente y se
inicia en un nivel basico con el fin de ir realizando progresiones de los deportistas y

evitar cualquier tipo de lesion. (45)

2.7.2. Entrenamiento HIFT

High-Intensity Funcional Training (entrenamiento funcional de alta intensidad) hace
referencia a los programas de entrenamiento que se caracterizan por ser desarrollados
en intervalos cortos de alta intensidad y periodos cortos de descanso para su
recuperacion con ejercicios o movimientos enfocados al trabajo general y funcional
del deportista. Se lo realiza principalmente para mejorar la capacidad aerdbica, fuerza
explosiva y tiene varios beneficios como entre ellos las mejoras en las adaptaciones
metabolicas y cardiorrespiratorias. En el Crossfit es muy comun que los WOD’s
incluyan entrenamientos HIFT s ya que obligan a los deportistas a desarrollar mejor

sus tiempos durante el entrenamiento y su rendimiento aumente. (46)

2.7.3. Fundamentos del Crossfit
Los fundamentos principales que se dan en el crossfit van desde el peso reglamentario

de los materiales hasta los tipos de WOD que se realizan en el Box.
Pesos reglamentarios segun género:

HOMBRES:

e Barra: Barra funcional de 45 Ibs
e Baldn: Balon funcional de 201bs
e Cajon de salto: Cajon de 60cm

MUJERES
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e Barra: Barra funcional de 35lbs
e Balon: Balon funcional de 141bs

e (Cajon de salto: Cajon de 45cm
Los tipos de WOD se dividen en varios tipos:

e AMRAP: “As Many Rounds as Possible”. En este WOD el deportista debe
realizar el maximo de series o rondas en un tiempo determinado por el
entrenador.

e For time: El objetivo de este WOD es terminarlo en el menor tiempo posible,
no existe limite de tiempo para terminarlo

e EMOM: “Every Movent on Minute”. Uno de los WOD donde se trabaja la
resistencia y potencia, consiste en realizar determinados ejercicios con sus
repeticiones en un minuto, lo que te sobre de minuto puedes descansar y

comenzar al siguiente minuto. asi durante un tiempo determinado.

Dentro de los ejercicios que se realizan en el crossfit estan divididos con implementos

y sin implementos

SIN IMPLEMENTOS

e Burpees
e Situps
e Correr

¢ Pistols o sentadilla con un pierna

e Walk climbers o escaladas a la pared
e Push ups

e Dragon flag

e Air Squads o sentadillas con salto

e Hand stand push up
CON IMPLEMENTOS

e Box jump o saltos al cajon

e Saltos simples o dobles con la cuerda
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e Pull ups

e Muscle up

e Toes to bar

e Push press

e Power clean

e Power Snatch

e Hang clean

e Overhead squad
e Power squad

o Wall balls

o Ketellbell swing
o Ketellbell snatch
e Deadlift 0 peso muerto
e Thruster

e Dumble snatch (1)

2.7.4. Tipos de fuerza en el Crossfit

La fuerza es uno de los principales componentes al momento de realizar este tipo de
entrenamiento de alta intensidad. En el mundo del levantamiento de pesas hay que

tomar en cuenta los dos tipos de fuerza que se realiza:

e Fuerza absoluta

e Fuerzarelativa

La principal razén por la que se utilizan estos dos tipos de fuerza se debe que en el
entrenamiento de levantamiento de pesas un deportista puede mejorar la fuerza
absoluta, y ademaés, permanece en el mismo tamafio y peso corporal, su fuerza relativa

aumenta. (47)

2.7.5. Lesiones asociadas
El riesgo de lesiones en los deportistas que practican crossfit asume mas del 50% por

la mal practica. La lesion ms comun segun los estudios realizados son en hombro y
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zona lumbar, seguidos por brazos con un taza de lesiones de 3.1 eventos cada 1000
horas. (48)

e Lesién de hombro

Las lesiones que se generan en los hombros son dadas por el levantamiento de pesas
en los ejercicios de snatch, overhead squad o push press debido a que la técnica con
los que los realizan no son las adecuadas o existe una mala dosificacion. Las lesiones
que frecuentan los deportistas pueden ser, bursitis, subluxacion, luxacion, tendinitis,

fracturas, contracturas, pinzamientos, etc. (49)
e Lesion en zona lumbar

De igual manera las lumbalgias o dolor en la espalda baja es comdn en el crossfit que
son ocasionados por movimientos bruscos de cadera, rotacion contralateral e

inclinacion de tronco lo que a la larga puede generar hernias discales. (49)
e Lesion en rodillas

De manera general las rodillas se ven afectadas en distintos deportes, en el crossfit por
ser un deporte de alto impacto los deportistas pueden sufrir de rotura o desgaste de los
meniscos, tendinitis por la sobrecarga de peso, rotura parcial o total de los ligamentos

de es articulacion. (49)
e Lesion en mufieca

Principalmente las afecciones que se dan en la mufieca son asociadas con la
inflamacion del nervio radial, de igual manera las tenosinovitis, el sindrome de tanel

del carpo, contracturas, fracturas, entre otras. (49)
e Sobrecarga muscular

Las lesiones que son ocasionadas por la sobrecarga muscular conllevan a cualquier
tipo de lesion de tipo muscular o articular como tendinitis o fracturas por estrés que
pueden ser provocadas por una mala aplicacion de técnico, sobre esfuerzo, no realizar

un buen calentamiento previo. (50)
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2.8. Ejercicios nordicos

Los ejercicios nordicos son un tipo de ejercicio excéntrico en donde se trabaja la
mejora de fuerza de los mdsculos isquiotibiales y esta altamente relacionado en
prevencion de lesiones de los deportistas que realizan actividades de alto impacto o
potencia. (13) La base principal del ejercicio excéntrico es la modificacion
morfologica de los musculos isquiotibiales en donde se trabaja principalmente la

mejora de fuerza. (51)

Los entrenamientos de fuerza son componentes importantes en los programas de
prevencion de lesiones (52) Las lesiones mas frecuentes de los musculos isquiotibiales
estan dadas por la falta de trabajo en esta zona, es muy frecuente en los deportes de
alta intensidad que los atletas sufran de desgarros asociados lesiones, y aunque no
existe evidencia concluyente en donde se afirme que es esta la principal causa de
lesiones, se han realizado varios estudios donde se evidencia que varios deportistas

sufren de una lesion de isquiotibiales por falta de fuerza. (53)

La dosificacion correcta y la periodizacion deben ser progresivas enfocadas al tipo de
objetivo que se quiere lograr con el deportista. EI programa de prevencion de lesiones
de la Federacion Internacional de Futbol Asociacion (FIFA) Medicina e Investigacion
(FMARC) denominado FIFA 11+ divide en 3 niveles la dosificacion y recomienda que

se inicie con un minimo de:

e 3 -5 repeticiones para deportistas principiantes
e 7 -10 repeticiones para deportistas intermedios

e 12 -15 repeticiones para deportistas avanzados

La ejecucion y los programas de entrenamiento deben ser claros y especificos
iniciando con movimientos articulares ya que los ejercicios nérdicos demandan un
gran esfuerzo en la zona trabajar. (54) La musculatura a trabajar seran los
isquiotibiales de manera excéntrica teniendo como musculos principales agonistas,
biceps femoral, semitendinoso, semimembranoso, glateos y como antagonistas los

musculos abdominales, oblicuos, lumbres, tibiales y Gastronemios.
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El ejercicio nordico se lo realiza de rodillas con tobillos y rodillas fijados y de manera
opcional los brazos a los lados del pecho para amortiguar la caida. A partir del
fortalecimiento de la zona isquiotibial se obtiene varios beneficios que se han

destacado a lo largo de los estudios realizados.

e Ganancia de fuerza muscular

¢ Ganancia de masa muscular

e Prevencion de lesiones

e Mejorar el rendimiento deportivo en disciplinas de alta intensidad

e Mejorar el equilibrio entre las cadenas musculares anterior y posterior (55)

2.9. Instrumentos de valoracion

2.9.1. Test de salto vertical

El rendimiento deportivo en atletas es determinado por la condicion fisica y cuanta
potencia poseen de cuerpo independientemente del deporte que se practique, la altura

del salto es un buen predicador de potencia muscular (56)

En el salto vertical se pretende evaluar el alcance méximo de elevacion desde el centro
de gravedad del deportista teniendo en cuenta que ser al fuerza explosiva la que actue
en estd ejecucion lo cual es una medida muy importante para entrenadores,
preparadores fisicos, personal de salud y profesionales del deporte ya que son test en
donde se evalla al deportista y su condicion para asi llevar a cabo un protocolo de

entrenamiento. (57)

Existen algunas condiciones en la ejecucién del salto debido a que no debe haber
ninguna ayuda como en este caso seria el impulso de los brazos, es por eso que al
momento de realizar el salto el sujeto debe permanecer con las manos en la cadera, los
pies sobre un superficie plana y el tronco debe estar proximo a la vertical, sin un
adelantamiento excesivo. (56) Se toma en cuenta de igual manera algunos factores
como el ejercicio de potenciacion, nivel y tasa de activacion muscular, volumen de
carga completado, naturaleza balistica o no balistica y los intervalos de descanso que

se utilizaron durante la prueba realizada al deportista. (58)
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29.1.1.VERT

Es un dispositivo portéatil actual que se ha disefiado para la valoracion del salto vertical
desde el centro de masa de un atleta. El algoritmo con el que trabaja VERT mide la
velocidad inicial y el impacto de aterrizaje con ms de 53 calculos simultaneos con una
precision del 96% y cuenta con una capacidad de recopilar los datos obtenidos
mediante las pruebas en tiempo real. Es de facil uso ya que se lo coloca en el eléstico
de la vestimenta del individuo y se lo pide que realice los 3 saltos correspondientes los

cuales se resalta el salto ms alto. (59)

2.9.2. Dinamometria de miembro inferior

La dinamometria es un test altamente valido y confiable utilizado para la medicién de
fuerza absoluta en diferentes tipos de deportistas, la aplicacion de este método es
sencilla ya que se la ejecuta con el movimiento que realiza el musculo o el grupo
muscular a evaluar pero debido al alto costo que puede tener un dinamometro se ha

limitado el uso de este método en la practica clinica. (60)

Es definido también como un sistema de evaluacién y diagnostico en el campo de la
biomecéanica en donde se puede procesar datos de la capacidad muscular reflejando los
momentos de fuerza, trabajo y potencia. Los movimientos que se realizan son gestos
dados por las articulaciones y musculos a evaluar, en cada uno de los segmentos
corporales se debe ir adaptando segun las necesidades del evaluador, siempre y cuando
se cumpla con el campo de la biomecénica y movimiento del grupo muscular a evaluar.
(61)

2.10. Marco Etico y Legal

e Constitucion de la Republica del Ecuador

El 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 alimentacidn, la cultura fisica, el trabajo,
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la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustenten el buen vivir. El estado
garantizara este derecho mediante politicas econdmicas, sociales, culturales
educativas y ambientales, y el acceso permanente oportuno y sin exclusion a
programas, acciones y servicios de promocion 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, precaucién y bioética con enfoque de género y generacional. (62)

El articulo 359 de la constitucién de la Republica del Ecuador, dispone que el
Estado organizara un Sistema Nacional de Salud, que se integrara con las entidades
publicas, autbnomas, privadas y comunitarias del sector, el mismo que funcionara de

manera descentralizada, desconcentrada y participativa. (63)

e Ley Organica de Salud del Ecuador

El 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 y comunitario,
promoviendo la interrelacion con la medicina tradicional y medicinas alternativas.
(63)

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

Este eje posicion 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 condicién

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

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

personas
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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 educacion. (64)

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 las facilidades e incentivos a
traces de créditos y bonos para La adquisicién de vivienda social; pero también sefiala
la importancia del adecuado uso del suelo y el control de construcciones. (64)

La salud se constituye como un componente primordial de una vida digna, pues esta
repercute tanto en el plano individual como en el colectivo. La ausencia de la misma
puede traer efectos intergeneracionales. Esta vision integral de la salud y sus
determinantes exhorta a brindar las condiciones para el goce de la salud de manera
integral, que abarca no solamente la salud fisica, sino también la mental. La salud
mental de las personas requiere significativamente atencién para enfrentar
probleméticas crecientes, como los desordenes relacionados con la depresion y la
ansiedad, que limitan y condicionan las potencialidades de una sociedad para su
desarrollo. (64)

De igual forma, la aproximacion a la salud se debe hacer con pertinencia cultural,
desde la prevencion, proteccion y promocion, 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 trasmisibles. (64)

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 discriminacion ni

distincion de ninguna clase. (64)
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CAPITULO I

3. Metodologia de la investigacion

3.1. Disefio de la investigacion

Cuasi experimental: debido a que las variables con las que se trabaja se mantienen
con un control constante de la muestra a conveniencia, teniendo como objetivo
reconocer los cambios que se dan en las variables dependientes al momento que se

modifica una o varias variables independientes. (65)

3.2. Tipo de investigacion
De campo: ya que hace referencia a la recoleccidn de datos directamente de los sujetos

de estudio sin modificar las variables.

Cuantitativo: debido a que la medicion entre las evaluaciones es de tipo numérico y
el analisis es estadistico y prospectivo en donde lo realizaremos en un transcurso de

tiempo por lo que se cataloga como estudio longitudinal. (66)

3.3. Localizacion y ubicacion del estudio
La presente investigacion se desarroll6 en el club de entrenamiento de Crossfit
“CROSSFITNES” que se encuentra en la ciudad de Otavalo, provincia de Imbabura

en la direccion calle Bolivar, entre Quiroga y Quito, edificio Randy Way.

3.4. Poblacién y muestra

3.4.1. Poblacion
El presente estudio se conformo por una poblacion de 25 deportistas que entrenan en
el club de Crossfit “CROSSFITNES” en la ciudad de Otavalo.

3.4.2. Muestra
Se realiz6 un muestreo no probabilistico a conveniencia del investigador tomando en

cuenta los criterios de inclusion, exclusién y salida.

3.4.2.1. Criterios de inclusion
e Deportistas que entrenen mas de un afio en el club.
e Deportistas que firmen el consentimiento informado
e Deportistas que puedan acudir en los horarios de tarde — noche

3.4.2.2.Criterios de exclusion
e Deportistas que presenten lesiones recientes
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Deportistas que no firmen el consentimiento informado
Deportistas que no puedan asistir en los horarios de tarde — noche

3.4.2.3.Criterios de salida

Deportistas que abandonen el club de crossfit
Deportistas que presenten una lesion durante el protocolo
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3.5. Operacionalizacion de variables

3.5.1. Variables de caracterizacion

ecuatoriano

Variable | Tipo de Dimension Indicador Escala Instrumento | Definicidn
variable
Edad Cuantitativa Grupo etario | Edad en afios | De 17 a40 | Fichade Se define como el tiempo vivido de una
Discreta datos persona desde su nacimiento. (67)
personales
Género Cualitativa Auto Grupos de Femenino Hace referencia a los conceptos sociales
Nominal identificacion | géneros Masculino de las funciones, comportamientos,
Politomica de género LGTBI actividades y atributos que cada sociedad
considera apropiada para los hombres y
mujeres. (68)
Etnia Cualitativa Auto Grupos de Blanco Conjunto de personas que pertenecen,
Nominal identificacion | etnias Mestizo siguen y culturalizan una misma raza en
Politomica de etnia Indigena una comunidad. (69)
Afro
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3.5.2. Variables de interés

Variable Tipo de Dimension Indicador Escala Instrumento Definicion
variable

Fuerza Cuantitativa Valores de Newton 0-300 N Dinamometriade | Es la capacidad que tiene el ser

absoluta Continua fuerza miembro inferior | humano de ejercer la maxima
fuerza sin tomar en cuenta de su
peso corporal. (31)

Fuerza Cuantitava Capacidad de | Centimetros 0-70 cm Test de salto Capacidad de realizar fuerza

explosiva Continua la fuerza vertical maxima en un minimo tiempo

posible por lo que manifiesta
acciones mas rapidas y potentes.
(35)
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3.6. Métodos de recoleccion de informacion
3.6.1. Métodos de investigacion

Analitico.- EI método analitico hace referencia al resumen de la busqueda
bibliogréafica es decir que nos ayuda a estudiar el comportamiento de cada parte de la
investigacion, de manera que podamos descomponer y analizar las propiedades,

caracteristicas y temas importantes que se relacionen con los objetos de estudio. (70)

Hipotético deductivo.- De tipo hipotético ya que son puntos en donde podremos sacar
nuevas deducciones, este método nos da la posibilidad de reestructuracion constante
del sistema tedrico, conceptual de la investigacion y de esta manera ir clasificando

esencialmente como método para la construccion de conocimientos. (70)

Bibliogréfico.- Es de tipo bibliogréfico ya que utilizaremos los datos secundarios
como una fuente de informacion pretendiendo dar soluciones a problemas de una doble
via. (71)

Estadistico.- De tipo estadistico ya que esto nos permitira realizar un analisis de datos
completo de informacion de manera que podamos evaluar la calidad de la

investigacion. (65)

3.7. Técnicas
e Observacion

e Cuestionario

3.8. Instrumentos
e Ficha de datos personales
e Test de Salto Vertical: VERT

e Dinamometria de miembro inferior: Crane Scale (adaptado)

3.9. Validacion de instrumentos

3.9.1. Test de salto vertical

Segin el estudio “Validez y confiabilidad de las mediciones de altura de salto
obtenidas de poblaciones no atléticas con el dispositivo VERT” El dispositivo

utilizado en esta investigacion tiene una confiabilidad de 0,97. (72)
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3.9.2. Dinamometria de miembro inferior
Test para medir los niveles de fuerza, balanza electronica para piernas marca CRANE

SCAL, expresa valores en Kg y N.

3.10. Desarrollo de la intervencion

El protocolo de intervencion que se realizo en esta investigacion fue en base a los
ejercicios nordicos (Anexo 3), tuvo una duracién de 7 semanas consecutivas con una
frecuencia de 2 veces a la semana durante las dos primeras semanas y las 3 semanas
consiguientes se tuvo una frecuencia de 3 veces a la semana que se realizaron antes de

los entrenamientos tradicionales de los deportistas en el box de Crossfit.

Se cumplié con un protocolo de bioseguridad adaptado para esta investigacion en
donde los deportistas y evaluador cumplieron con el uso de mascarilla y el

distanciamiento entre deportistas. (Anexo 4).

Se dio a conocer el consentimiento informado en donde solo los deportistas voluntarios

lo firmaron y formaron parte de los sujetos de estudio. (Anexo 5).

3.11. Analisis de los resultados

Se cred una base de datos en Microsoft Excel 2019 MSO la cual se proceso en la
aplicacion IBM SPSS Statistics 21; los datos cualitativos (etnia y género) se
presentaron en frecuencias y porcentajes; los datos cuantitativos (edad, fuera absoluta
y fuera relativa) en valores promedios, maximo, minimo y desviacion estandar,
estableciendo una diferencia (A) y porcentaje (%) entre los valores iniciales y finales

de fuera absoluta y relativa.
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CAPITULO IV

4. Resultados

4.1. Analisis y discusion de resultados

Tabla 1. Distribucion de la muestra de estudio segun edad

N 13
Media 30,462 afios
Maximo 40,0 afios
Minimo 20,0 afios
Desv. Tip. 6,4371

En la presente investigacion dio como resultado que la edad media de los sujetos de
estudio fue de 30 afios con una desviacion tipica de 6, un méximo de edad en los

deportistas de 40 afios y un minimo de edad de 20 afios.

Datos que se asemejan al estudio denominado do physiological measures predict
selected CrossFit benchmark performance? Realizado en Brasil en el afio 2015 donde
se logra constatar que la media en los deportistas que practican crossfit va desde los
27,88 hasta 32.7 afios. (73)
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Tabla 2. Distribucion de la muestra de estudio segin género

Frecuencia Porcentaje
Femenino 3 23,1 %
Masculino 10 76,9 %
Total 13 100 %

El género masculino predomind en los deportistas que practican Crossfit con un 76,9
% con un total de 10 deportistas sobre 23,1 % correspondiente a 3 deportistas de género

femenino de la investigacion.

En la investigacién denominada an epidemiological profile of CrossFit athletes in
Brazil los datos coinciden al establecer que el porcentaje de deportistas de género
masculino predomina con un 57% sobre las deportistas femeninas con 43% que

practican Crossfit. (74)
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Tabla 3. Distribucion de la muestra de estudio segun etnia

Frecuencia Porcentaje
Mestizo 11 84,6 %
Indigena 2 15,4 %
Total 13 100 %

De todos los participantes en esta investigacion, la etnia mestiza predomina con un

84,6% con 11 deportistas sobre la etnia indigena con el 15,4 % con 2 deportistas.

Estos datos coinciden con ultimo censo en el afio 2010 presentado la revista fasciculo

de Imbabura la poblacion en su mayoria se identifica como mestiza. (75)
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Tabla 4. Distribuciéon de la fuerza explosiva de miembro inferior

Salto vertical inicial Salto vertical final A%
N 13 13
Media 44,862 cm 47,200 cm  +2,338 (4,90 %)
Maximo 58,7 cm 59,3 cm +0,6 (1,01 %)
Minimo 30,0cm 31,4cm +1,4 (4,4 %)
Desv. tip. 10,3568 9,6430  -0,713 (6,89%)

Los resultados finales que se obtuvieron en la investigacion fueron que la fuerza
explosiva inicial del grupo experimental tuvo una media de 44 cm, con un valor
maximo de 58.7 cm y un valor minimo de 30 cm, con una desviacion tipica de 10cm.
Después de 8 semanas consecutivas que se aplico el programa de entrenamiento en
base a ejercicios nérdicos, hubo un aumento en la media de 47cm, con un valor
maximo de 59,3 cm y un valor minimo de 31,4cm; lo que nos da por entendido que
hubo un cambio favorable entre el antes y después del protocolo aplicado con un

aumento en la media +2,33 cm en los deportistas.

En el estudio Sprint and jump performance in elite male soccer players following a 10-
week Nordic Hamstring exercise Protocol: a randomized pilot study realizado en el
afio 2017 los datos de los resultados obtenidos coinciden en la mejora del salto vertical
con un aumento de + 1.15 cm en el grupo que realizo el protocolo de ejercicios
nordicos durante 10 semanas. (76)
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Tabla 5. Distribucion de la fuerza absoluta de miembro inferior dominante
Inicial Final A%
N 13 13
Media 129,0608N 153,9754N + 24,91 N (16,17)
Maximo 176,00N 204,50N +28,5 N (13,93)
Minimo 91,69N 87,28N -4,41 N (5,05)
Desv. tip. 27,08997 31,90506 + 4,81 N (15,07)

Los datos de la fuerza absoluta han sido mejorables dando como resultados en el lado

dominante una media inicial de 129,06 N y una media final de 153,97 N, un maximo

inicial de 176 N y un méaximo final de 104,50 N, un minimo inicial de 91,69 N y un

minimo final de 87,28 N, obteniendo como diferencia de aumento en la media de +
24,91 N, correspondiente al 16,17%.

Los datos que se obtuvieron al final de la intervencion concuerdan con los resultados

del estudio realizado por los autores David Alvarez y Eduardo Guzman, denominado

Effects of the Nordic Hamstring exercise on sprint capacity in male football: a

randomized controlled trial, donde después de 10 semanas de entrenamiento

supervisado de ejercicios nordicos, se obtuvo un aumento del 14,7% de fuerza de los

musculos isquiotibiales en los sujetos de estudio. (77)
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Tabla 6. Distribucion de la fuerza absoluta de miembro inferior no dominante

Inicial Final A%
N 13 13
Media 110,3508 N 137,5977 N + 27,24 (19,79)
Méximo 152,50 N 180,40 N + 27,9 (15,46)
Minimo 61,78 N 83,36 N + 21,58 (25,88)
Desv. tip. 26,59213 31,46936 + 4,87 (15,47)

Los valores de fuerza absoluta en el miembro inferior no dominante de los deportistas
han sido mejorables, teniendo como resultados una media inicial de 110,35 N y una
media final de 137,59 N teniendo un cambio positivo de aumento de +27,24 N que
corresponde al 19,79%; un valor maximo inicial de 152,50 N y un valor maximo final
de 180,40 N con un 15,46% de aumento de fuerza; una minima inicial de 61,78 N y

un valor minimo final de 83,36 N.

Segun el estudio Efectos del entrenamiento de sobrecarga tradicional vs CrossFit
sobre distintas expresiones de la fuerza del autor Carlos Magallanes, existe una
similitud en los datos obtenidos ya que con un entrenamiento de ejercicios excéntricos
los grupos musculares a trabajar en miembro inferior han mejorado sus niveles de

fuerza teniendo como aumento 85,32 N (78)

45



4.2.Respuestas de las preguntas de investigacion

¢ Cudles son las caracteristicas de la muestra segun edad, género y etnia?

La edad media en este estudio fue de 30 afios, ademas el género que mas predetermino
fue el género masculino con un total de 10 deportistas correspondiente al 76,9% y 3
deportistas mujeres con el 23,1%, y por Gltimo la mayoria de deportistas de la
disciplina de Crossfit se identificaron con la etnia mestiza con el 84,6%, siguiendo un

15,4% de la etnia indigena.

¢Cuales son los valores de la fuerza explosiva de miembro inferior pre y post

intervencion?

Los valores de fuerza explosiva de miembro inferior pre intervencion de los deportistas
que practican Crossfit fueron representados con una media de 44cm, el valor maximo
pre intervencion fue de 58,7cm y un valor minimo de 30cm; mientras tanto en la fuerza
explosiva post intervencion de miembro inferior se obtuvo un media de 47cm

mejorando +3cm, con un valor maximo de 59,3cm y un valor minimo de 31,4cm.

¢Cuales son los valores de la fuerza absoluta de miembro inferior pre y post

intervencion?

Después de 7 semanas de entrenamiento con los ejercicios nérdicos, los valores de
fuerza absoluta del miembro inferior dominante que se obtuvieron en los deportistas
que practican CrossFit corresponden a una media inicial de 129,06N y una media final
de 153,97N en donde se observa un aumento de +24,91N correspondiente a un
aumento del 16,7%; los valores maximos corresponden a un inicial de 176N y un final
de 204,50N aumentando sus valores +28,5N; y por Gltimo los valores minimos de
fuerza inicial de 27,08N en donde aumentaron +4,81N obteniendo un valor final de
31,90N.

Mientras que en el miembro inferior no dominante de los deportistas los valores que
se obtienen corresponden a una media inicial de 110,35 N y una media final de 137,59
N obteniendo un aumento de +27,24 N aumentando un 19,79%; en los datos de fuerza

méaximo se obtuvo un aumento de +27,9 N en donde los valores iniciales fueron de
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152,50 y los finales de 180,4 N; los valores de fuera minima fueron iniciales de 61,78
N y finales de 83,36 N dando asi un aumento de +21,58 N correspondientemente.
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CAPITULO V

5. Conclusiones y Recomendaciones
5.1. Conclusiones

e En lapresente investigacion la edad media de los deportistas fue de 30 afios, el

género masculino y la etnia mestiza fueron los que predominaron.

e Lafuerza explosiva de miembro inferior de los deportistas de CROSSFIT tuvo
un valor inicial maximo de 58,7cm, cuyos valores despues del protocolo de
intervencion tuvo un aumento de 0,6 cm dando como valor final méximo
59,3cm.

e La fuerza absoluta de miembro inferior tuvo valores maximos iniciales de

152,5N los cuales tuvieron un aumento significativo de 27,9N y dando asi

como valor final maximo 180,4N en los deportistas.
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5.2.Recomendaciones

Realizar evaluaciones de falencias deportivas como falta de fuerza, técnica o
progresion de movimientos que tengan los deportistas para que asi el grupo de
entrenadores a cargo las pueda fortalecer y llevar asi una evolucion positiva a

lo largo de su préactica deportiva.

Dar seguimiento a los deportistas que practican crossfit y tomar en cuenta
evaluaciones iniciales y finales con test que los ayuden a mejorar como el de
salto vertical y evaluacion de fuerza previo a competencias para mejorar su

rendimiento deportivo y alcanzar resultados favorables.

Socializar los resultados obtenidos a deportistas y entrenadores con el fin de
orientar sobre el correcto desarrollo de la fuerza muscular y los beneficios que
obtuvieron en el aumento de sus niveles de fuerza después de realizar el

protocolo de ejercicios nordicos.
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ANEXOS
Anexo 1. Aprobacion del anteproyecto
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Anexo 2. Aprobacion del tribunal

TRCNIG
Sr I
:_.— / ,.\ e\ - - e . 1 [ BN Al
/é 4‘___ 3 li.Nl\./l.B!?Il)Al) !l-.( NICA l)l.I,N()R IE
3 “l“_ 3 FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
L &y UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro, 001-073-CEAACES-2013-13

Ibarra-Ecuador
CONSEJO DIRECTIVO

Resolucion N. 241-HCD
Ibarra, 08 de abril de 2022

Msc.
Verdnica Potosi
DIRECTOR/A DE TRABAJO DE GRADO

Sefior/ita Docente:

EIH. Consejo Directivo de la Facultad Ciencias de la Salud, en sesion ordinaria realizada el 27 de abril de
2022, conocid oficios N. 505-D suscrito por magister Rocio Castillo Decana y oficio suscrito por usted como
Director/a del Trabajo de Grado “ENTRENAMIENTO DE EJERCICIOS NORDICOS PARA FUERZA
DE MIEMBRO INFERIOR EN EL CLUB DE CROSSFIT CROSSFITNES EN LA CIUDAD DE
OTAVALO EN EL PERIODO 2021-2022” de autoria del sefiorftas CRUZ MAYORGA DANIELA
CAROLINA al respecto este organismo, RESOLVIO: acoger la nota consignada y DESIGNAR el Tribunal
de Grado integrado por ella magister Juan Vésquez Presidente, magister Ronnie Paredes y magister
Cristian Torres los que se entregara un ejemplar del documento (tesis en digital), para su analisis y posterior
calificacion.

Se establece la reunion de Calificacion del Trabajo de Grado para el 04 de mayo de 2022 a las 09:h00
horas. Luego de la sustentacion en la defensa del trabajo de grado, el Tribunal remitira la calificacion en la
escala de 1 a 10 puntos, en nimeros enteros al Secretario Juridico; si la calificacion por parte del tribunal
es sobre los 7 puntos, el tribunal procedera a la defensa oral del Trabajo de Tesis el 11 de mayo de 2022

a las 09:h00.

El Consejo Directivo de la Facultad Ciencias de la Salud se dispone la realizacian de la defensa de manera
presencial cumpliendo con las medidas de bioseguridad Se recuerda que la asistencia de todos log

miembros del tribunal es obligatoria y de manera puntual, su_inasistencia debera ser justificada con

anterioridad.

Particular que pongo en su conocimiento para los fines legales pertinentes.

Atentamente, .
“CIENCIA'Y TECNICA AL SERVICIO DEL PUEBLO"

Copia: magister Juan V& ue"é Eegjgggge, magis'ﬁgr Ronnie Paredes y magister Cristian Torres,

Estudiante 5 g, AR
\'. R/D/C.O "

S

Misién Institucional:
Contribuir al desarrollo educativo, cientifico, tecniologico, socioecondmico y cultural de la region norte del pais. Formar profesionales
criticos, humanistas y éticos comprometidos con el cambio social.
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Anexo 3. Consentimiento informado

thome, 5 UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
‘/%_! UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro. 001 - 073 = CEAACES = 2013 - 13
nolma
airey Ibarra - Ecuador
et CARRERA TERAPIA FISICA MEDICA
[CONSENTIMIENTO INFORMADO
PROYECTO DE INVESTIGACION:

ENTRENAMIENTO DE EJERCICIOS NORDICOS PARA FUERZA DE MIEMBRO

INFERIOR EN EL CLUB DE CROSSFIT “CROSSFITNESS™ EN LA CIUDAD DE
‘ OTAVALO EN EL PERIODO 2021-2022,

DETALLE DE PROCEDIMIENTOS:

El estudiante de la carrera de Terapia Fisica Médica de la Universidad Técnica del Norte,
realizard dos evaluaciones a través del uso de diferentes dispositivos para medir a la fuerza.
Test de fuerza test de salto vertical: Confiabilidad del 097, Dispositivo de salto vertical
con tecnologia G Windth of Nickel, para determinar. Impacto de aterrizaje. bajos, medios,
altos y “alerta”, cnergia cinética en Julios, fuerza en Kg, distancia en ¢m.
Dinamémetro de miembro inferior: Niveles de fuerza, Balanza electronica para piemas
marca CRANE SCAL, expresa valores en kilogramos y en Newtons.

Una evaluacion inicial y otra final después de sicte semanas

PARTICIPACION EN EL ESTUDIO: La participacion en este estudio es de cardcter
voluntario y ¢l otorgamicnto del consentimiento no tiene mingiin tipo de repercusion legal, m

obligatoria a futuro, sin embargo, su participacion es clave durante todo ¢l proceso
INvestigativo,

CONFIDENCIALIDAD: Es posible que los datos recopilados en ¢l presente proyecto de
investigacion sean utilizados en estudios posteriores que se beneficien del registro de los
datos obtenidos. Si asi fuera, se mantendrd su identidad personal estrictamente secreta. Se

registrarin evidencias digitales como fotografias acerca de la recoleccion de informacion, en
ningun caso se podrd observar su rostro,

MISION INSTITUCIONAL
Lontribwr of droarveds oty ceetfea praage 100 Bo by rogdn oo & pen,
Former prode # ombo wodl y e s grewervede de mede asierty”




“‘*c\ UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
UNIVERSIDAD ACREDITADA RESOLUCION Nro. 001 = 073 = CEAACES = 2013 = 13
Al |

Ibarra - Ecuador

CARRERA TERAPIA FISICA MEDICA

BENEFICI0S DEL ESTUDIO: Como participante de la investigacion, usted contribuird
con la formacion academica de los estudiantes y a la generacion de conoctmicntos acerca del

tema, que serviran en futuras nvestigaciones relacionadas a la evaluacion de la condicion
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 Veromca Potost MSc. (4593)
984939772 vipotosdutn edu ec ~ Lic. Ronme Paredes MSc (+593) 993243363

DECLARACION DEL PARTICIPANTE

EISra. Prglee Mlerndea Hona .?coy(o. s e 9100 informadola de
las finalidades y las imphicaciones de las actidades y he podido hacer las preguntas que be
considerado oportunas

En prucba de conformidad firmo este documento

Firma (/7_/) eV de Agosto gl £02)
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Anexo 4. Ficha de evaluacion
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Anexo 5. Protocolo de intervencién de ejercicios nérdicos

l—_‘f-.—. : UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

TERAPIA FiSICA MEDICA
ENTRENAMIENTO DE EJERCICIOS NORDICOS
Duracion del tratamiento: 7 semanas
Nomero de zesiones: 18
Frecuencia a la semana: 3 sesiones
Tiempo por zezion: 30 MINUTOS
SEMANA 1 Evidenciaz
SERIES 2 Mancera-Soto Erica Mabel Piez Ana Maryeli Meneses
D1 | REPETICIONES 5 Mayra, Avellaneda Paola, Cortés Serzio Leonardo, Quiceno-
TIEMEO iz Moguera Chnstian et al. Efectividad de un protocolo de
DESCANEO 1 min entrenamiento nordieo sobre a fuersa explosiva en futholistas
SERIES 2 del Club Deportive La Equdad Seguros. rev.facmed
[Internet]. 2016 Dec [cited 2021 June 09]; 64(Suppl 1): 17-
, REPETICIONES : 24. Available from:
Dial TIEMPO 3s http/arwrw sctelo org.co/scielo php Tsenipt=sel_arttext&pid=5
DESCANSO | min 0120-00112016000500017&lng=en :
https:'dororg’10.1544 6/ revfacmed v64n15upl. 51061
SEMANA 2 Evidenciaz
SERIES 2
) REPETICIONES 6 _ _
Dial TIEMEO 1 Drury B, Peacock D, Moran J, Cone C, Ramirez-Campillo R.
SESCANEO . Effects of Different Inter-3et Rest Intervals during the Nordic
Hamstring Exercize in Young Male Athletes. T Athl Traim.
SERIES 1 3021 Tan 6. Doi: 10.4085/316-20. Fpub ahead of print PMID:
Dy  |FELETICIONES |6 33406234,
TIEMPO 3s
DESCANS0 1 min
SEMANA 3 Evidenciaz
SERIES 3 Medeiros TM, Ribeiro-Alvares B, Fritsch CG, Oliveira G8,
D1 |FEEETICIONES | 6-B Severo-Silveira L, Pappas E, Baroni BM. Effect of Weekly
TIEMPO Iz Training Frequency With the Nordic Hamstring Exercize on
DESCANS0 lmin Muscle-Strain Risk Factors in Football Players: A Randomizad
SERIES 3 Tnal Int T Sports Physiol Perform. 2020 Tun 24:1-B. Dou:
Diy |KEPETICIONES 68 10.1123/ijspp.2018-0780. Epub zhead of print PMID:
TIEMPO s 325R0161.
DESCANSO lmin
SEMANA 4 Evidenciaz
SERIES - Marques VB, Vaz MA, Barom BM. Cuatro semanaz de
Dial  |BEPETICIONES | &10 sjercicio nérdico de isquiotibiales reducen los factores de
TIEMPO 4 riesgo de lesién museular en adultos jévenes. Revista de
DESCANSO lmin
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SERIES 3 mvestgacion de fuerza v acondicionamiento. 2018 Mayo; 12
Dia2 REPETICIONES B-10 (5): 1254-1262. DOL: 10.1519 / jse.0000000000001975.
TIEMPO 4s
DESCANSO Imin
SERIES 3
] REPETICIONES B-10
Dia 3 TIEMPO 4s
DESCANSO Imin
SEMANA 5 Evidenciaz
SERIES 3 ]
) REPETICIONES 12 Mancera-Soto Eriea Mabel Pdez Ana Maryel, Meneses
Dl Smmro s Mayra, Avellaneda Paola, Cortés Sergio Leonardo, Quiceno-
DESCANSO Tmin MNoguera Chrstian et al Efectividad de un protocolo de
SERIES 3 entrenamento nordico sobre la fuerza explosiva en futholistas
REPETICIONES 12 del Club Deportive La Equidad Sesurcs. rev.facmed.
Dia 2 [Internet]. 2016 Dec [cited 2021 Jume 09]; 64( Suppl 1 ):
TIEMPO 5 17-24. Available from:
DESCANSO lmin hitp:/fererw seielo org co/seielo. phpTsenpt=sel_arttext&pid=58
SERIES 3 0120-00112016000500017&Ing=en.
Dia 3 REPETICIONES 12 hitps://doi.org/10.15446 /revfaemed v64n3Supl 51061,
TIEMPO 4s
DESCANSO Imin
SEMANA 6 Evidenciaz
SERIES 3
. REPETICIONES 10
Dial TIEMPO 3s
DESCANSO Imin
SERIES 3 Drury B, Peacock D, Moran J, Cone C, Bamires-Campillo B
REPETICIONES T Fffects of Different Inter-Set Rest Intervals during the Nordic
Dia 2 Hamstring Exercize in Young Male Athletes. J Athl Train.
TIEMPO 35 2021 Jan6. doi- 10.4085/318-20. Epub ahead of print. PMID:
DESCANSO lmin 33406234,
SERIES 3
" REPETICIONES 10
Dia 3 TIEMPO Ss
DESCANSO Imin
SEMANA 7 Evidenciaz
SERIES 3 Medeiros TM, Ribeiro-Alvares IB, Fritsch CG, Oliveira GS,
Dia 1 REPETICIONES 8 Severo-Silveira L, Pappas E, Baroni BM. Effect of Weekly
TIEMPO Bz Training Frequency With the Nordic Hamstring Exercize on
DESCANSO 1min Muszele-Strain Bisk Factors in Football Players: A Kandomized
SERIES 3 Tral. Int J Sports Physiol Perform. 2020 Jun 24:1-B. doi:
Dia 2 REPETICIONES B 10.1123/ijspp.2018-0780. Epub ahead of print PMID:
TIEMPO 6z 32580161,
DESCANSO Imin
SERIES 3
. REPETICIONES B
Dia 3 TIEMPO LT
DESCAMNSO lmin

67




Anexo 6. Protocolo de bioseguridad

PN UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
Foaa
\ _ME |/} TERAPIA FISICA MEDICA

PROTOCOLO Y NORMAS DE BIOSEGURIDAD

Las medidas de bioseguridad que se toman de manera general en las zonas de salud ante
los Gltimos 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)

1.1 Normas generales y prendas de proteccién

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.

2Como Livarse las manos? 2C8m0 1 oo las mamos?

e

e Equipo de proteccion personal: Uso obligatorio de equipo de proteccion que
consta en la utilizacion de uniforme anti fluidos, mascarilla, visor, guantes)

T 9 S =N
g & @ | &

68




Uso correcto de mascarilla en todo momento

Correct* Incorrect

Distanciamiento: Mantener un distanciamiento social de minimo 2 metros por
persona, evitar las aglomeraciones en lugres cerrados.

e I

Desinfeccion de ropa y calzado: 1 ingresar un establecimiento tomar en cuenta 1
desinfeccion de ropa y calzado con liquido de desinfeccion recomendo.

Toma de temperatura: La OMS recomienda 1 toma de temperatura en 1 frente
todo el personal que ingrese un establecimiento.

NORMAS DE EJECUCION

CALENTAMIENTO

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

Comenzaran con un ejercicio de sentadillas durante 20 segundos y un descanso
de 10 segundos
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s A continuacion, se realizard un ejercicio de peso muerto, de ignal manera durante
20 segundos de trabajo y con un descanso de 10 segundos.

+ Finalmente se terminard con un ejercicio de puente. de ippal manera con un
tiempo de trabajo de 20 segundos y descanso de 10 segundos.

» Estos 3 ejercicios se los realizard en 3 series, después de pasar por ellos, se
comenzara a realizar 1as evaluaciones, tanto como de dinamometria como de salto
vertical.

DINAMOMETRIA
Materiales:
&  Dinamometro de smembro inferior para la medicion de niveles de fuerza, balanza

electrénica para piernas marca CRANE SCAT, expresa valores en kilogramos v
en Newtons.

Posicion del deportista:
Deportista en decibito prono con una almohada en la parte anterior de ambas caderas y

los brazos junto a las piernas, se le colocard 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
dinamametro.

Forma de ejecucion:

El deportista en decibito prono realiza una flexion de rodilla de 907 en un miembro
inferior, el estudiante debe colocar el dispositive alrededor del tobillo y se le pedira al
deportista que realice una flexion maxima de rodilla de manera progresiva, manteniendo
la contraccidn durante 3 segundos, se deben realizar 3 repeticiones por cada pierna y con
un descanso de 3 zegundos entre cada repeticion, es importante que el evaluador realice
una estabilizacion de cadera en el deportista para que una exista una compensacion en el
movimiento.

SALTO VERTICAL
Materiales:

» VERT: Dispositivo de salto vertical con tecnologia G Windth of Nickel, para
determinar: Impacto de aterrizaje: bajos, medios, altos v "alerta”; enerpgia 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 dispositive VERT, en el pantalén del deportista a nivel abdominal,
luego se le pedira que tome impulso y realice 3 saltos hacia arriba, con un descanso de 3

n'al
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segundos entre cada salto, mientras que el estodiante debe observar el resultado del salto
mas alto del deportista en la aplicacién Vert para celular.

INTERVENCION

Loz deportistas se colocaran en parejas, posteriormente el estudiante se colocard a una
distancia minima de 3 metros de todos los deportistas v se hard la explicacion de los
ejercicios.

Un deportista se colocara de rodillas mientras su pareja servird de apoyo colocando sus
manos a nivel de los tobillos, posteriormente el deportista que va a realizar el ejercicio
realizard un descenso controlado de su cuerpo durante un tiempo determinado, después
dejard caer su cuerpo y realizard apoyo de sus muembros superiores para descender
cudadosamente e impulsarse a 1a posicion inicial para empezar de muevo.

s PARAEL FISIOTERAPEUTA
Antes

»  Uso correcto de indumentaria de la Universidad
» Correcta colocacion de mascarilla
# Uso de alechol o gel desinfectante en manos antes de temer comtacto con los

deportistas
Duranie

* Permanecer a una distancia minima de 3 metros de los deportistas a menos que
sed necesario acercarnos a ellos
» Correcta desinfeccion de manos después de tener contacto con un deportista

Después
#  Usp de alcohol o gel desinfectante en las manos después de tener contacto con los
deportistas
= PARAELDEPORTISTA
Antes:
»  Uszp correcto de mazcarilla

#  Usp de alcohol o gel desinfectante en las manos antes de tener en contacto con el
estudiante

Duranite:
o  Uso correcto de mascarilla
Después:

# Comecta desinfeccion de manos después de tener contacto con el estudiante o
pareja de gjecucion de ejercicios nordico
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Anexo 8. ABSTRACT

ABSTRACT

"NORDIC EXERCISE TRAINING FOR LOWER LIME STRENGTH AT THE
CROSSFIT CLUB “"CROSSFITNESS™ IN THE CITY OF OTAVALO IN THE PERIOD
2021-2022%

Asthor: Daniela Carolina Cruz Mayorga
Email: decrezm @ utn ode oo

The Crossfit disciplme is & son of funcuonal raming ® which participases wse power,
strength, and resistance 1o achieve & set of goals denag their workout. As a result, the
goal of this study was 30 compare the explosive serength and ahsolute stremgeh of athletes
who practice Crossfit in Otavado before and after a T-week Nowdic workout routsse. The
research methodology wsed was quastitative, wsing a quass-expenmental longitedina and
field design. A noo-probabilistic demonserution was condected at the researcher’s
comvenience, yielding a sample of 13 athletes. In the resalts obtained, the data bad a high
level of ssmilanity concerning the charactenization of age with an average of 30 years, the
male pender, and the mestizo ethnic growp s the most predominant. On e ofher hand,
the data needed for the explonive stremgth evaluation wese positive with an increase of
#3cm in the mean, giving as a final resalt an average of 39 3cm maxinvam valee, @ the
same way, the absolute strength had significant chasges with regarding e increase m it
values, resalting ko «4 81N and thus obtaining a final valee of 31 SON_ In this way., it wis
concladed that an interventon protocol of Noedic exercises applied for 7 weeks has a
benefit concerning the increase in the stresgeh of the hamstring mascles.

Keywords: Crossfit, explosive strength, absolute strength, Noedic exercise.

Reviewed by Victor Rasd Rodriguez Vier
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Anexo 9. Evidencia fotografica

Fotografia 1. Instrumentos de evaluacién

T

Set Up Guide

Dispositivo VERT
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Fotografia 2. Indicaciones, toma de datos y firma del consentimiento informado
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Fotografia 4. Evaluacion de la fuerza absoluta
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