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RESUMEN
Se llevó a cabo un estudio temático a profundidad sobre la aplicación de la técnica de stretching en futbolistas de 12 a 16 años del Club Valle del Chota de la Provincia de Imbabura, a través del cual se realizó un exhaustivo estudio bibliográfico sobre el mecanismo intimo de excitación y contracción muscular, las bases neurofisiológicas de la flexibilidad muscular, el reflejo miotático de tracción, el reflejo de inhibición autógena, el reflejo de inhibición recíproca del antagonista, el reflejo extensor cruzado, el reflejo tónico vibratorio y los reflejos cervicales tónicos simétricos y asimétricos como elementos teóricos para la comprensión de la técnica de stretching en todas sus formas. De igual manera se estudió ampliamente el stretching, sus técnicas de estiramiento, características sus factores de riesgo, formas de presentación y aplicación; una vez que se pudo comprender el mecanismo de actuación de las técnicas de stretching estático pasivo y activo fueron aplicadas a los futbolistas con la ayuda de un programa de stretching. Comprendido todo este proceso teórico práctico se realizó un estudio descriptivo transversal y de cohorte iniciando con el levantamiento de información sobre estas técnicas y su aplicación en los futbolistas de 12 a 16 años del Club Valle del Chota de la Provincia de Imbabura, en los meses de agosto a diciembre 2011. Los resultados de dicho estudio indicaron el incremento de la flexibilidad en los deportistas, ya que después de la aplicación de la técnica durante 6 semanas se encontró que los 57 futbolistas registrados, con una edad promedio de 12 a 16 años, en su mayoría hombres (100%) dedicados más a la práctica del fútbol (100%), quienes tuvieron mayor flexibilidad.
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SUMMARY

They conducted a in-depth thematic study on the application of the technique of stretching in players 12 to 16 years of Club Chota Valley in Imbabura Province, through which it conducted an extensive literature review on the intimate mechanism excitation and muscle contraction, the neurophysiological bases of muscle flexibility, the stretch reflex of traction, the autogenic inhibition reflex, the reflex reciprocal inhibition of antagonist, the crossed extensor reflex, the tonic vibration reflex tonic neck reflex and symmetrical asymmetric and theoretical elements for understanding the technique of stretching in all its forms. Similarly, it is widely studied stretching, stretching techniques, characteristics, risk factors, presentation, and application once you could understand the mechanism of action of static stretching techniques for passive and active players were applied to with the help of a program of stretching. Understand this whole process was carried out theoretical and practical cross-sectional study beginning with gathering information about these techniques and their application to the players from 12-16 years of Club Valle del Chota in the Imbabura Province, in the months from August to December 2011. The results of this study indicated the increased flexibility in athletes, and that after the application of the technique for 6 weeks was found that the 57 players registered, with an average age of 12 to 16, mostly men (100%) spent more time playing football (100%) who had greater flexibility.
Keywords: Stretching, flexibility, physical therapy.

INTRODUCCIÓN
     Los ejercicios de estiramiento tienen como objetivo principal dar flexibilidad a los músculos, proporcionando al mismo tiempo la capacidad de aumentar en su longitud y permitiendo abarcar una o más articulaciones en una secuencia de movimientos bajo un cierto rango.
     En la práctica clínica, a menudo el estiramiento estático es el más utilizado ya que se considera más seguro porque una fuerza relativamente constante se aplica lentamente y poco a poco a un punto que puede ser tolerado  por el paciente y de mantenerse durante un corto periodo de tiempo.
     La edad es uno de los factores que influyen en la flexibilidad muscular, en la infancia y en la adolescencia se tiene mayor flexibilidad que en la adultez, donde se mantiene, y en la vejez va disminuyendo. Las mujeres tienden a tener mayor elasticidad que los hombres debido a las diferencias hormonales y al desarrollo muscular que estos últimos tienen. Cuando los estiramientos son realizados a temperatura ambiente alta se mejora notablemente la extensibilidad.  
     El Futbol constituye uno de los deportes más practicados en el mundo. Cerca de 250 millones de jugadores están registrados en la Asociación Internacional de Federaciones de futbol FIFA. El aumento de la práctica de este deporte se ha acelerado en los últimos años.
     Las lesiones Deportivas es uno de los obstáculos más importantes para el rendimiento exitoso de un deportista ya que es una fuente de tensión, dolor, dudas y sufrimiento para el deportista. Las lesiones que sufren los futbolistas tienen una alta prevalencia por lo que se ha convertido en un reto para los fisioterapistas, preparadores físicos y técnicos deportivos.
     Definitivamente el modo de evitarlas es actuando antes de que puedan producirse y no transgrediendo los límites del atleta. Hay que atender a los imperativos que marcan las propiedades biomecánicas de los tejidos solicitados. El comportamiento de los mismos es viscoelástico y exige un calentamiento adecuado previo a la práctica deportiva, repitiendo una serie de ciclos del o los gestos que van a realizarse, con lo que se mejora el rendimiento de dichos tejidos. Tras el calentamiento se ha recomendado siempre estirar los tejidos que van a ser puestos en juego, con lo que se optimiza la respuesta de éstos, se incrementa en 20% el rango de movilidad articular del segmento estirado y se disminuye el riesgo de lesión.
     Es indispensable para una correcta y segura práctica deportiva la preparación física y el entrenamiento. Sesenta por ciento de las lesiones son consecuencia de errores en el entrenamiento. Al contrario, la buena condición física se consigue con un entrenamiento lento y progresivo. Cuanto mayor es la relación entrenamiento/competición menor es el índice de lesiones.
     La base del Stretching radica en que hay que hacer un movimiento contrario de modo activo, en una magnitud del arco que lo lleve al límite, de ese modo el antagonista se distiende también al límite. Las repeticiones de esta técnica ayudan a mejorar la distensibilidad del antagónico. Antes de comenzar cualquier actividad es indispensable una buena calistenia, esto por dos razones fundamentales: primero porque el calentamiento hace más improbable sufrir lesiones deportivas y en segundo lugar el cuerpo trabaja con mayor efectividad.
     El deporte está asociado, inevitablemente, con la aparición de lesiones y al incrementarse el número de personas que lo practican, también se observa obviamente, una tendencia al aumento del número de tales lesiones en relación con la totalidad de las que se pueden sufrir, situándose actualmente el porcentaje entre el 10 y el 15 %. 


MATERIALES Y METODOS 
Es un estudio descriptivo transversal y de cohorte, porque describimos los ejercicios del programa de stretching pre-competicón de miembros inferiores a aplicarse en un determinado volumen, densidad, duración y frecuencia, implicando la recolección de datos y muestras poblacionales que  pretende analizar los cambios antes y después de la aplicación de la técnica y dar a conocer los beneficios del stretching en  un determinado tiempo. El Diseño es Cualitativo porque observamos los acontecimientos, acciones, normas, tipos de estiramientos  que realizan los futbolistas.
La población está constituida por 79 futbolistas cuyas edades están comprendidas de 12 a 16 años de edad con criterios de inclusión y exclusión, la muestra es de 57 futbolistas lo cual se obtuvo aplicando la siguiente formula.
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El método de investigación es inductivo deductivo, porque partimos de lo particular a lo general es decir que primero describimos y aplicamos ejercicios de estiramiento fáciles de realizar para el futbolista con un volumen, densidad, duración y frecuencia corto para ir con el transcurso del tiempo progresando con la complejidad de los estiramiento en volumen, densidad, duración y frecuencia.

Las técnicas e instrumentos de recolección de datos fueron la observación, la encuesta y el test gonio métrico. La parte observacional y descriptiva del mismo, se llevo a cabo entre enero y diciembre del 2011. Se aplico una encuesta al inicio y otra al final al igual que un pre test y un post test goniometrico. Con los datos obtenidos por las técnicas e instrumentos de recolección de datos se elaboro una tabla y un gráfico estadístico en el programa de Microsoft Word utilizando la herramienta e interpretando los respetivos resultados y así realizar la discusión y conclusiones para concluir con las recomendaciones de la investigación.

DISCUCIÓN:
En el club Valle del Chota se aplico la técnica de Stretching a 57 futbolistas durante el periodo de octubre a diciembre del 2011 de los cuales el 44% se encontraban en edad de 12 años, el 5% en edad de 13 años, el 16% en edad de 14 años, el 5 % edad de 15 años y el 30% edad de 16 años, todos de sexo masculino. 
De todo el grupo de estudio el 23% tiene instrucción primaria mientras que el 77% tiene instrucción secundaria
Del grupo de futbolistas encuestados por primera vez se observo que el 17% realiza estiramientos antes del partido, el 25% rara vez y el 58% nunca los realiza por lo que este grupo estaría en riesgo de sufrir lesiones, luego de la aplicación de la técnica se les aplico una segunda encuesta con lo que el 100% realiza estiramientos en la actualidad.
El 9% de la muestra conocen mucho los beneficios de los estiramientos pre-competencia, el 14% conocen poco y el 77% no conocen nada. 
El 54% de los futbolistas le dedican de 1 a 5 minutos, el 30% de 6 a 10 minutos , mientras que solo el 16% realiza el tiempo optimo que es de 11 a 15 minutos, luego de aplicación de la técnica solo el 9% no realizó adecuadamente la técnica y el 91% realizó adecuadamente.
El 47% de futbolistas analizados realizan mayor tiempo de trabajo en miembro superior, el 18% lo realizan en el tronco mientras que solo el 35% lo realizan en miembro inferior, luego de aplicada la técnica el 100% realizan en miembro inferior.
El 56% dedican por grupo muscular de1 a 5 segundos, el 32% de 6 a 9 segundos mientras que solo el 12 realiza el tiempo óptimo de estiramiento por grupo muscular que es de 10 a 20 segundos, luego de aplicada la técnica el 86% realiza el tiempo óptimo de estiramiento por grupo muscular.
El 84% desean dedicarle más tiempo a los estiramientos pre-competencia y solo el 16% no.
El 16% de la muestra practico la técnica durante 4 semanas, esto por motivo de asistencia, mientras que el 84% practico durante 6 semanas, tiempo de duración de la técnica.
Del grupo de 57 futbolistas encuestados luego de la aplicación de la técnica, se observo que todos los futbolistas han mejorado en su flexibilidad al igual que su rendimiento en el campo de juego que corresponde al 100%.
El 8% presenta 110° de flexión de cadera con rodilla flexada, el 16% presenta 111°, el 21% presenta 112°, el 37% presenta 120°, el 9% presenta 121°, el 9% presenta 122°. Pero luego de aplicada la técnica se determino un aumento de la flexión de cadera con rodilla flexada el 28% presento 124° y el 32% presento 125°. 
Al aplicar el test goniometrico por primera vez se determino que el 17% presenta 84° de flexión de cadera con rodilla extendida, el 25% presenta 85°, el 32% presenta 86° y el 26% presenta 87°. Mientras que luego de la aplicación de la técnica se obtuvo los siguientes resultados el 30% presento 89° y el 70% presento el 90°.
El 39% presento 11° de extensión de cadera en el primer test, el 37% presentaron 12° y el 24% presentaron 13°. Luego de la aplicación de la técnica el 33% presento 14° y el 67% presentaron 15°.
De los 57 futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se observo que el 21% presentaron 40°, el 37% presentaron 41°, el 26% presentaron 42° y el 16% presentaron 43° de abducción y aducción de cadera. Mientras que luego de la aplicación de la técnica el 44% presento 44° y el 56% presento 45° de abducción y aducción de cadera.
El 11% de los futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se determino que tenían 39°, el 40% presentaron 40° y el 26% presentaron 41°, el 12% presento 42° y el 11% presento 43° de rotación externa e interna de cadera. Luego de la aplicación de la técnica el 12% presento 43°, el 46% presento 44° y el 42% presento 45° de rotación interna y externa de cadera. 
Del grupo de 57 futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se observo que el 7% presentan 117° de flexión de rodilla, 18% presentaron 118°, el 12% presentaron 120°, 18% presentaron 121°, el 18% presentaron 122°, el 7% presentaron 125°, el 10% presentaron  132°, el 10% presentaron 133°. Luego de la aplicación de la técnica el 27% presento 128°, el 19% presento 130° y el 21% presento 135°.
Del grupo de 57 futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se observo que el 30% presentaron 30° de inversión de tobillo, el 30% presentaron 31°, el 30% presentaron 32° y el 10% presentaron 33°. Mientras que luego de la aplicación de la técnica el 46% presento 34° y el 54% presento 35°.
De los 57 futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se observo que el 17% presentaron 20° de eversión de tobillo, el 39% presentaron 21°, el 30% presentaron 22° y el 14% presentaron 23°. Luego de haber aplicado la técnica durante seis semanas se determina que hubo un aumento de la amplitud articular el 21% presento 24° y el 79% presento  25° de eversión de tobillo.
Del grupo de 57 futbolistas que se les realizo el primer test goniometrico se observo que el 21% presentaron 15° de flexión dorsal del tobillo, el 30% presentaron 16°, el 42% presentaron 17° y el 7% presentaron 18°. Luego de la aplicación de la técnica el 16% presento 19° y el 84% presento 20°.
Se determino que luego de aplicación del primer test goniómetro el 7% presentaron 36° de flexión plantar de tobillo, el 12% presentaron 37°, 12% presentaron el 38°, el 12% presentaron 39°, el 27% presentaron 40°, el 12% presentaron 41°, el 14% presentaron el 42°, el 4% presentaron 43°. Pero luego de la aplicación de la técnica el 12% presento 43°, el 40% presento 44° y el 48% presento 45°.

CONCLUSIONES:
· El trabajo de flexibilidad es realmente importante a cualquier edad, ayuda a relajar los músculos rígidos y tensos, puede llegar a mejorar la técnica en algunas actividades deportivas.
· Es importante saber que una disminución de la flexibilidad puede aumentar el riesgo de lesiones durante la práctica deportiva.
· El trabajo de flexibilidad favorece la recuperación y la regeneración, entre sesiones de entrenamiento; Favorece la relajación muscular, permitiendo movimientos más libres.
· La técnica de stretching pre-competición de miembros inferiores fue redactada, elaborándose un programa, el cual se dio a conocer a toda la muestra de estudio. 
· En el Club Deportivo Valle del Chota se aplico la técnica de stretching a 57 futbolistas de 12 a 16 años durante el período comprendido de septiembre a noviembre del 2011, de este grupo analizado encontramos que el mayor número de deportistas no tiene flexibilidad acorde a lo que indica el test de daniels presentando acortamiento muscular.
· La aplicación de la técnica fue exitosa, pues el 100% de los futbolistas  mejoraron su flexibilidad lo cual se determino mediante la aplicación del segundo test goniométrico al igual que su rendimiento en el campo de juego.
· El tipo de técnica que se aplico con mayor frecuencia fue El stretching estático activo ya que se considera el más seguro lo que también concuerda con la revisión bibliográfica realizada.
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