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Resumen 

“ANÁLISIS DE LA FUERZA DURANTE LAS DISTINTAS ETAPAS DEL CICLO 

MENSTRUAL, EN LA DISCIPLINA DE ATLETISMO, PROVINCIA DE IMBABURA 

2022-2023” 

Autora: Durango Sánchez Ximena Fernanda  

Correo: xfdurangos@utn.edu.ec 

A lo largo del ciclo menstrual, las fluctuaciones hormonales pueden influir en el 

desarrollo de las capacidades físicas de cada deportista. El objetivo general del estudio fue 

evaluar la fuerza durante las distintas etapas del ciclo menstrual en la disciplina de atletismo 

en Imbabura. Se utilizó un diseño no experimental de corte longitudinal, de tipo cuantitativo, 

descriptivo y de campo. Se seleccionaron 12 atletas de la provincia, en función de los criterios 

de selección. Los datos fueron recolectados mediante una ficha de datos generales y se 

evaluaron por medio del test de salto vertical con la aplicación My Jump 2 para fuerza explosiva 

y dinamómetro de miembro inferior para la evaluación de fuerza absoluta. Se consideraron 

parámetros de regularidad del ciclo menstrual (21 a 35 días). Durante la fase folicular tardía, 

se observaron los valores más altos en la fuerza explosiva con una media de 29,22 ± 4,07, así 

como en la fuerza absoluta del cuádriceps dominante con un promedio de 15,44 ± 7,39 y de los 

isquiotibiales dominante con un promedio de 10,02 ± 2,09. Durante la fase folicular tardía, se 

observa un incremento en los valores de fuerza, lo cual es atribuido el aumento en los niveles 

de estrógeno que se produce en esta fase 

Palabras Clave: ciclo menstrual, fuerza absoluta, fuerza explosiva, atletismo 
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Abstract 

“ANALYSIS OF STRENGTH DURING THE DIFFERENT STAGES OF THE 

MENSTRUAL CYCLE, IN THE DISCIPLINE OF ATHLETICS, PROVINCE OF 

IMBABURA, 2022 2023” 

Autora: Durango Sánchez Ximena Fernanda  

Correo: xfdurangos@utn.edu.ec 

Throughout the menstrual cycle, hormonal fluctuations can influence the development 

of athletes' physical abilities. The general objective of the study was to evaluate strength during 

the different stages of the menstrual cycle in athletics in Imbabura Province. It followed a non-

experimental, longitudinal, quantitative, descriptive, and field design. Twelve athletes from the 

province were selected according to the selection criteria. The data were collected by means of 

a general data sheet and were evaluated through the vertical jump test with the My Jump 2 

application for explosive strength and the lower limb dynamometer for the evaluation of 

absolute strength. Regularity parameters of the menstrual cycle (21 to 35 days) were 

considered. During the late follicular phase, the highest values were observed in explosive 

strength with an average of 29.22 ± 4.07, as well as in absolute strength of the dominant 

quadriceps with an average of 15.44 ± 7.39 and dominant hamstrings with an average of 10.02 

± 2.09. During the late follicular phase, an increase in strength values was observed, which is 

attributed to the increase in estrogen levels that occurs during this phase.  

 

Keywords: menstrual cycle, absolute strength, explosive strength, athleticism 
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Problema de investigación  

Planteamiento del problema 

El atletismo es un deporte reconocido a nivel mundial debido que sus atletas presentan 

capacidades físicas como son la velocidad, fuerza, resistencia y flexibilidad (Gómez & Valero, 

2013).  Los deportistas de élite que practican atletismo necesitan desarrollar y entrenar estas 

capacidades físicas de la manera más eficiente posible para contribuir al buen desempeño en 

su rendimiento deportivo. La fuerza, especialmente, se considera un componente crucial del 

sistema neuromuscular, el cual está relacionado a la capacidad de generar tensión muscular y, 

por ende, producir el movimiento mecánico.  Además, contribuye a elevar el nivel de desarrollo 

físico de los seres humanos, en general; por lo que la fuerza está directamente relacionada con 

la salud y la calidad de vida de los individuos  (Díaz & Valenzuela, 2019) (Ocampo & Ramírez-

Villada, 2018).  

En los últimos años, la participación de la mujer en el deporte ha incrementado 

considerablemente. Entre los aspectos más importantes que caracterizan a las mujeres se 

encuentra la variabilidad de las hormonas sexuales durante el ciclo menstrual. Por ello es 

importante reconocer al ciclo menstrual como un ritmo biológico normal, en el cual se observan 

grandes fluctuaciones cíclicas en las hormonas sexuales endógenas, como el estrógeno y la 

progesterona (McNulty et al., 2020). Dentro de la población general, se ha evidenciado que el 

ciclo menstrual y su sintomatología física y psicológica relacionada a menudo pueden tener un 

impacto negativo en la vida y las actividades diarias incluyendo el ausentismo de la escuela, el 

trabajo, o incluso en el ámbito deportivo. Por esta razón se cree que el ciclo menstrual puede 

influir en la fuerza muscular de mujeres que están inmersas en el deporte.  (Findlay et al., 2020).  

Lo mencionado cobra valor frente a algunos estudios publicados como el artículo de 

investigación "Variations in strength-related measures during the menstrual cyle in 

eumenorrheic women: A systematic review and meta-analysis” llevado a cabo en Australia en 
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2020 por Blagrove y otros, éste estudio incluyó a 232 participantes (con una edad promedio de 

entre 19 y 30 años), y sus resultados indicaron que no hubo diferencias significativas en 

ninguna de las tres comparaciones realizadas (fase folicular temprana vs. fase ovulatoria, fase 

folicular temprana vs. fase lútea media, fase ovulatoria vs. fase lútea media) (Blagrove et al., 

2020). 

En un estudio realizado en España, se menciona que las fases del ciclo menstrual que 

se relacionan con una mayor producción de estrógeno están asociadas con un incremento en la 

fuerza muscular. Por otro lado, el uso de tratamientos anticonceptivos no parece tener efecto 

alguno en los niveles de fuerza (Duaso et al., 2018).   

El artículo "Heavy strength training improves running and cycling perfomance 

following prolonged submaximal work in well-trained female athletes” reporta que la 

incorporación de un programa de entrenamiento de fuerza intenso junto con el entrenamiento 

de resistencia regular en mujeres duatletas bien entrenadas, mejoró su capacidad de correr y 

andar en bicicleta cuando se evaluaron a 28 atletas después de un trabajo submáximo 

prolongado (Vikmoen et al., 2017).  

De acuerdo con el estudio "The female menstrual cycles effect on strength and power 

parameters in high-level”, los resultados obtenidos de 29 atletas indican que no hubo 

diferencias estadísticamente significativas en términos de rendimiento físico para las dos fases 

distintas del ciclo menstrual (fase lútea y folicular) (Dasa et al., 2021). 

De la misma manera, en la investigación “Effect of strength training with blood flow 

restriction on muscle power and submaximal strength in eumenorrheic women” realizada en 

Brasil se concluye que no se encontraron diferencias significativas entre los grupos en cuanto 

a los resultados de la prueba de balón medicinal, salto horizontal, salto vertical o curl de bíceps 

en ningún momento. Por tanto, se sugiere que el entrenamiento de fuerza con restricción de 

flujo sanguíneo no mejora la potencia de los miembros superiores e inferiores y puede ser una 
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opción para mejorar la fuerza submáxima de los miembros inferiores de mujeres eumenorreicas 

(Gil et al., 2017). 

El efecto del ciclo menstrual en el rendimiento físico se reconoce cada vez más como 

una consideración clave para el deporte femenino y un campo crítico para futuras 

investigaciones. Los estudios que examinan el rendimiento percibido informan 

consistentemente que las atletas femeninas identifican que su rendimiento es relativamente 

peor durante las fases folicular temprana y lútea tardía. Los estudios que examinan el 

rendimiento objetivo (usando pruebas anaeróbicas, aeróbicas o relacionadas con la fuerza) no 

informan efectos claros y consistentes del impacto de la fase del ciclo menstrual en el 

rendimiento físico (Carmichael et al., 2021).  

En cuanto al efecto del ciclo menstrual en la competitividad de las mujeres que 

practican atletismo, se ha observado que hay una conciencia limitada sobre el impacto que el 

ciclo menstrual puede tener en el rendimiento deportivo. Sin embargo, todas las atletas 

femeninas informaron experimentar síntomas relacionados con el ciclo menstrual, que 

afectaban más al entrenamiento que a la competencia. (Brown et al., 2020) 

En relación con la dimensión emocional, la mayoría de las deportistas coincidieron en 

que experimentan ansiedad y temor debido a la posibilidad de manchar su ropa de competición 

o entrenamiento durante su periodo menstrual. Asimismo, manifestaron sentirse tristes, 

incapaces de rendir al máximo y con poca energía durante sus entrenamientos, especialmente 

durante el periodo menstrual y el premenstrual (Brown et al., 2020).  

Del mismo modo, Laus y colaboradores afirman que varias atletas femeninas han 

perdido el entrenamiento o han ajustado sus rutinas reduciendo movimientos complejos y la 

cantidad de peso que levantan, debido a síntomas físicos que experimentan durante el ciclo 

menstrual, como hinchazón, disminución en la coordinación y en la fuerza muscular, y, sobre 

todo, dolor. El malestar y el dolor físico que experimentan las mujeres durante el ciclo 
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menstrual ha sido motivo de discusión en múltiples investigaciones debido a que algunos 

estudios afirman que el malestar menstrual va mucho más allá del dolor, afecta también los 

sentimientos, sentidos y percepciones. Por lo tanto, estos síntomas pueden tener repercusiones 

en el desenvolvimiento deportivo de las atletas, sin embargo, en algunos diarios alrededor del 

mundo se han publicado informes que manifiestan que el ejercicio y la práctica deportiva 

reducen significativamente el dolor y las molestias menstruales (Laus, 2019) 

A pesar de que se han realizado varios estudios para investigar cómo el ciclo menstrual 

afecta la fuerza de mujeres físicamente activas, se cree que se necesitan más investigaciones 

que se centren específicamente en el atletismo ya que algunos autores afirman que se 

desconocen los efectos del entrenamiento de fuerza explosiva y absoluta en este deporte 

(Paredes-Gómez & Potosí-Moya, 2023). Existe una escasez de fuentes bibliográficas que 

aborden el tema de la variación de la fuerza durante el ciclo menstrual en atletas del Ecuador, 

específicamente en la provincia de Imbabura.  
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Formulación del problema 

¿Cuáles son los valores de la fuerza durante las distintas etapas del ciclo menstrual en 

la disciplina de atletismo, provincia de Imbabura, 2022-2023? 
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Justificación 

El motivo de la investigación fue, evaluar la fuerza durante las distintas etapas del ciclo 

menstrual en deportistas de atletismo que estén inmersos en el deporte hace más de un año; 

debido a que varios autores mencionan que la fuerza, el rendimiento y la competitividad se ven 

afectados durante estas fases; sin embargo, existen autores que evidencian lo contrario 

(Shalfawi & El Kailani, 2021), por lo que el propósito de este estudio fue entender el 

comportamiento de la fuerza según las fases del ciclo menstrual y observar su influencia en el 

desenvolvimiento deportivo de las atletas.   

El proyecto fue viable debido a que se obtuvo la autorización del entrenador de las 

deportistas de atletismo para poner en marcha el presente estudio. De la misma forma los 

sujetos de estudio accedieron a participar en la investigación firmando el consentimiento 

informado junto con el investigador capacitado en el tema.  

El estudio fue factible en virtud de los recursos bibliográficos encontrados que 

evidencian la relevancia del tema al igual que los instrumentos validados, que permiten evaluar 

la fuerza explosiva y absoluta para acercarnos a un diagnóstico certero. Además, se contó con 

recursos económicos para la compra y alquiler de dispositivos que complementen la evaluación 

esta capacidad física.  

El proyecto posee un impacto social en el ámbito deportivo, específicamente en las 

atletas femeninas y sus entrenadores, que a través de la información encontrada pueden 

identificar como afectan las distintas fases del ciclo menstrual, en el desarrollo de la fuerza, de 

esta manera se podría tomar en cuenta que modificaciones se podría realizar en la dosificación 

del entrenamiento o que consideraciones tomar para optimizar el desenvolvimiento deportivo 

de cada una de sus atletas y contribuir en su salud.  

La presente investigación tuvo como beneficiarios directos a un grupo de mujeres 

deportistas que practican atletismo, en la provincia de Imbabura, debido que, a través de sus 
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entrenadores, el trabajo podría estar adaptado según sus cambios hormonales propios del 

género. Del mismo modo, se ve beneficiado el investigador ya que fomenta el desarrollo 

investigativo en temas de salud. Los beneficiarios indirectos del grupo de estudio son la 

Universidad Técnica del Norte y la carrera de Fisioterapia, debido al engrandecimiento 

académico que genera la elaboración de este proyecto.  
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Objetivos 

Objetivo General 

Evaluar la fuerza durante las distintas etapas del ciclo menstrual en la disciplina de 

atletismo provincia de Imbabura, 2022-2023. 

Objetivos Específicos   

• Caracterizar a la población de estudio según edad, etnia y patrón menstrual. 

• Analizar la fuerza explosiva según las fases del ciclo menstrual.  

• Identificar el valor de fuerza absoluta según las fases del ciclo menstrual.  
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Preguntas de Investigación  

• ¿Cuáles son las características de la población de estudio según edad, etnia y patrón 

menstrual?  

• ¿Cuál es el valor de fuerza explosiva según las fases del ciclo menstrual?  

• ¿Cuál es el valor de fuerza absoluta según las fases del ciclo menstrual? 
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Marco Teórico  

Morfofisiología del Sistema Reproductor Femenino 

Genitales externos 

Los órganos sexuales externos están compuestos por estructuras del tracto urinario y 

reproductivo, que se agrupan bajo el término "vulva", que significa cubierta o envoltura. La 

apariencia externa de los genitales femeninos sugiere que están cubiertos por pliegues de piel 

conocidos como labios mayores y menores, los cuales forman parte de la vulva. Además, la 

vulva incluye otros componentes como el monte de Venus, el clítoris, la uretra, el vestíbulo de 

la vulva, los bulbos vestibulares, las glándulas de Bartolino, las glándulas de Skene, los 

ganglios linfáticos y el orificio vaginal. Los genitales externos femeninos sirven para la 

reproducción y la micción (Nguyen & Duong, 2022).  

El monte de Venus se encuentra en la parte frontal de los huesos púbicos y consiste en 

un montículo de tejido adiposo. Los pliegues anteriores de los labios mayores se unen debajo 

del monte de Venus para formar la comisura labial anterior. Los labios menores son dos 

pequeños pliegues de piel que se originan en el clítoris y se extienden hacia abajo. El clítoris, 

por su parte, actúa como un órgano sensorial y está compuesto por el glande y el cuerpo del 

clítoris (Nguyen & Duong, 2022).  

Vagina 

La vagina es un conducto muscular y elástico que se conecta al cuello uterino y se 

extiende hasta la superficie externa a través del vestíbulo vulvar. La entrada de la vagina 

generalmente está cubierta parcialmente por una membrana llamada himen, y se encuentra 

detrás de la abertura de la uretra. La función principal de la vagina es permitir la relación sexual 

y el parto. Durante el acto sexual, la vagina actúa como un depósito para el semen antes de que 

los espermatozoides se muevan hacia el cuello uterino y luego hacia el útero y las trompas de 
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Falopio. Además, también funciona como canal de salida para el flujo menstrual (Nguyen & 

Duong, 2022).  

Útero 

Durante la sexta semana de gestación, el útero se forma a partir de la fusión de los 

conductos müllerianos que se originan en el reborde genital mesodérmico y se desarrollan de 

manera ascendente desde su extremo caudal. Este proceso comienza con la invaginación del 

epitelio celómico. Las glándulas cervicales comienzan a formarse a las 15 semanas, mientras 

que las glándulas endometriales y el tejido miometrial lo hacen alrededor de las 19 semanas de 

gestación. Todo este proceso de desarrollo es influenciado por las hormonas sexuales 

esteroideas maternas que se transmiten a través de la placenta y llegan a la circulación fetal 

mediante la sangre materna (Deligdisch-Schor & Mareş Miceli, 2020).  

Trompas de Falopio 

Las trompas de Falopio, de unos 12 cm de longitud, comunican las cavidades uterina y 

peritoneal. Están situadas en el borde superior libre del ligamento ancho (mesosálpinx), entre 

los ligamentos redondo y útero ovárico. Podemos dividirlas en tres zonas: la porción intersticial 

de ≈ 1 cm, que es la que se introduce en los cuernos uterinos y se abre en la cavidad, la porción 

ístmica, de 2- 4 cm y la porción ampular, que es la zona más gruesa que termina en forma de 

embudo en las fimbrias denominándose pabellón y constituyendo la zona de contacto entre 

trompa y ovario (Colvin & Abdullatif, 2013).  

Ovario  

Los ovarios tienen una doble función que consiste en madurar y liberar óvulos y 

sintetizar hormonas. Los estrógenos, como el 17-beta estradiol y la estrona, y la progesterona 

son las principales hormonas sexuales que los ovarios sintetizan, y trabajan en conjunto para 

regular la función ovárica cíclica que se conoce como ciclo menstrual (Sims & Heather, 2018).  
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Ciclo Menstrual  

El ciclo menstrual natural es uno de los ritmos biológicos más importantes después del 

ritmo circadiano. Este ciclo está controlado por el eje hipotalámico-pituitario-ovárico y todas 

las hormonas involucradas en él, siendo la hormona estimulante del folículo (FSH), la hormona 

luteinizante (LH), el 17β-estradiol (E2) y la progesterona las hormonas predominantes. Aunque 

existen variaciones individuales, la fluctuación de las hormonas sexuales femeninas es bastante 

predecible. El ciclo comienza el primer día de la menstruación y se extiende hasta el inicio del 

próximo periodo, con una duración que varía entre los 21 a 35 días, lo que da lugar a las 

diferentes fases del ciclo menstrual (Rael et al., 2021) (Martínez-Fortuny et al., 2023) 

Fases del ciclo menstrual  

El ciclo menstrual dura de 21 a 35 días con dos fases principales: folicular desde la 

menstruación hasta la ovulación, y lútea (ovulación hasta el día anterior a la menstruación). La 

subdivisión adicional del ciclo menstrual da como resultado cinco fases: menstrual, folicular 

(posmenstrual, periovulatoria), ovulatoria, lútea (posovulatoria) y premenstrual. Las fases del 

ciclo menstrual no están estandarizadas y las designaciones varían sustancialmente entre los 

estudios (Joyce et al., 2021). En el presente estudio se utilizan la fase folicular temprana, fase 

folicular tardía y fase lútea. 

Fase Folicular Temprana 

La etapa inicial del ciclo menstrual, conocida como fase folicular, abarca desde el primer día 

de la menstruación hasta el día 14, aunque su duración puede variar según la regularidad de 

cada mujer. Durante esta fase, se produce y regula la secreción de hormonas FSH y LH en la 

hipófisis, lo cual requiere una secreción pulsátil y sostenida de GnRH del hipotálamo. Los 

niveles bajos de estradiol y de inhibina, junto con un aumento en la FSH y en la 

retroalimentación hormonal, estimulan el crecimiento de un grupo de folículos primordiales en 

la fase folicular temprana, mientras que las células de la granulosa ovárica producen más 
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estradiol. Esto conduce a un aumento en los niveles de LH, que selecciona un folículo 

dominante que madura a la mitad del ciclo y se prepara para la ovulación. Durante la fase 

folicular, el estrógeno influye en el endometrio, lo que resulta en una fase proliferativa que se 

caracteriza por un aumento del espesor de los vasos, el estroma y las estructuras glandulares 

(Rodríguez MJ, 2017).  

Fase Folicular Tardía 

Durante el ciclo menstrual de la mujer, la ovulación generalmente ocurre alrededor del 

día 14, aunque esto puede variar de mujer a mujer. La ovulación se produce cuando el folículo 

dominante en el ovario se rompe y libera un óvulo maduro. Este proceso está regulado por la 

hormona luteinizante (LH), que alcanza su pico máximo aproximadamente 34-36 horas antes 

de la ovulación (Rodríguez MJ, 2017).  

Una vez que se libera el óvulo, comienza la formación del cuerpo lúteo, que es el 

remanente del folículo después de la ovulación. El cuerpo lúteo produce estrógeno y 

progesterona, que son hormonas necesarias para mantener el endometrio (la capa interna del 

útero) en preparación para la implantación del óvulo fertilizado. Si no se produce la 

fertilización, el cuerpo lúteo se degenera y se produce la menstruación, comenzando un nuevo 

ciclo menstrual (Rodríguez MJ, 2017). 

Fase Lútea  

Durante la fase lútea, que es el periodo de tiempo que transcurre entre la ovulación y el 

inicio del siguiente ciclo menstrual, los niveles de E2 (estrógenos) disminuyen a un nivel medio 

mientras que la producción de P4 (progesterona) por el cuerpo lúteo aumenta 

significativamente. Esta mayor producción de P4 se produce con el fin de favorecer la 

implantación de un óvulo fecundado en caso de que se produzca la fecundación. En el caso de 

que no haya fecundación, los niveles de E2 y P4 disminuyen, lo que provoca el inicio de la 

menstruación (Cohen et al., 2022).  
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Fuerza Muscular  

La fuerza muscular es un aspecto significativo de la función neuromuscular y forma 

parte esencial de la aptitud física que se requiere para el desempeño satisfactorio en las 

actividades diarias. Cualquier alteración en esta capacidad puede dar lugar a deficiencias 

funcionales, mermando la independencia y los roles que una persona puede desempeñar. Por 

lo que la fuerza muscular es un resultado clave y de gran interés para la salud en general (Negro 

Prieto et al., 2020).  

El entrenamiento de la fuerza es esencial para asegurar un rendimiento físico adecuado 

en cualquier deporte. Este tipo de entrenamiento abarca la movilidad, el funcionamiento del 

aparato locomotor y la independencia funcional (Paredes et al., 2023). 

El desarrollo en la fuerza muscular se logra gracias a una combinación de factores tanto 

morfológicos como neurales. Estos factores incluyen el tamaño y la forma del músculo, la 

rigidez de los músculos y tendones, la cantidad de unidades motoras reclutadas, la frecuencia 

y sincronización de la señal eléctrica de las unidades motoras, así como la inhibición 

neuromuscular (Suchomel et al., 2016).   

Se denomina unidad motora a la estructura funcional compuesta por la α-motoneurona 

y las fibras musculares que dependen de ella (Barbany, 2018). El control preciso y autónomo 

de cientos de unidades motoras en un músculo permite un reclutamiento gradual y un aumento 

en el volumen muscular utilizado para realizar tareas que requieren más energía. Las fibras 

musculares individuales varían en sus características mecánicas y metabólicas. Dentro de un 

músculo se pueden reclutar fibras lentas y resistentes a la fatiga para tareas prolongadas y 

repetitivas. Por otro lado, están las fibras rápidas o también llamadas tipo IIA y tipo IIB, que, 

por su velocidad de contracción, son reclutadas para desarrollar tareas que involucren ráfagas 

cortas de potencia  (Roberts et al., 2023).  
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Además del reclutamiento y disposición de las fibras, las interacciones mecánicas entre los 

elementos contráctiles, los elementos colágenos elásticos presentes en el musculo y en el fluido, 

son factores predominantes que influyen directamente en la contracción muscular (Roberts et 

al., 2023). 

Contracción muscular 

Cuando el sistema nervioso central envía órdenes motoras, los músculos se activan y se 

contraen para producir fuerza y potencia, lo que se traduce en trabajo (Barbany, 2018). Los tres 

tipos principales de contracciones musculares son las contracciones isométricas, isotónicas e 

isocinéticas. Las contracciones musculares isométricas ocurren cuando se ejerce una fuerza en 

una longitud muscular constante, mientras que las contracciones musculares isotónicas e 

isocinéticas, se producen cuando se genera una fuerza durante el cambio de longitud del 

músculo. Por otra parte, las contracciones isotónicas se relacionan con las contracciones 

concéntricas y excéntricas del músculo, mientras que las contracciones isocinéticas se refieren 

a contracciones isotónicas realizadas a velocidades constantes  (Cauchi et al., 2021). 

Aunque la contracción isométrica ha sido ampliamente investigada debido a su 

capacidad para aumentar la fuerza y la estabilidad muscular, las contracciones isotónicas son 

esenciales para realizar actividades cotidianas y son un componente importante del 

entrenamiento de fuerza y acondicionamiento físico en general (Cauchi et al., 2021). 

Las contracciones concéntricas implican el acortamiento de las fibras musculares. Por 

ejemplo, cuando se levanta un objeto del suelo, el bíceps realiza una contracción concéntrica 

para flexionar el codo y de esta manera poder levantar el objeto. Por otro lado, las contracciones 

excéntricas, son aquellas que ocurren cuando un músculo se alarga bajo una carga externa, y 

presentan diferencias a nivel molecular y neural en comparación con las contracciones 

isométricas y concéntricas. Estos dos tipos de contracción ocurren de forma recurrente en los 
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movimientos normales del cuerpo humano, lo que hace complicado distinguir una contracción 

muscular de la otra (Roig et al., 2009) (Douglas et al., 2017).  

Tipos de fuerza  

Fuerza absoluta 

La fuerza muscular máxima, que se mide normalmente como el esfuerzo máximo 

voluntario (MVT) que se puede generar en torno a una articulación, limita la capacidad 

funcional del sistema musculoesquelético. Se ha comprobado que el MVT depende tanto del 

ángulo como de la velocidad angular de la articulación, lo cual se puede explicar de manera 

precisa mediante las relaciones entre el MVT, el ángulo y la velocidad angular (Tillin et al., 

2018).  

Si un músculo se contrae desde un estado de reposo, tarda más de 100 milisegundos en 

alcanzar la fuerza máxima disponible en un ángulo y velocidad angular determinados. Por lo 

tanto, la capacidad de producir rápidamente una cantidad significativa de fuerza, conocida 

como fuerza explosiva, es crucial en ciertos movimientos humanos en los que el tiempo para 

generar fuerza es limitado, como en carreras de velocidad o durante la recuperación del 

equilibrio (Tillin et al., 2018)  

Fuerza explosiva 

La definición de fuerza explosiva consiste en la habilidad para incrementar la fuerza o 

el torque de forma rápida durante una contracción muscular voluntaria a partir de un nivel bajo 

o de reposo. Con el pasar del tiempo, se ha observado un aumento en la valoración de la 

relevancia funcional de la fuerza explosiva, especialmente en situaciones en las que se dispone 

de poco tiempo para generar torque, como en carreras de velocidad, saltos y en contextos 

relacionados con lesiones (como en el caso de desgarros del ligamento cruzado anterior, que 

pueden ocurrir dentro de los primeros 50 milisegundos después del aterrizaje) (Maden-

Wilkinson et al., 2021).  



17 

 

 

La fuerza explosiva, especialmente durante la etapa temprana de la contracción 

muscular (entre 0-50 milisegundos), varía significativamente entre las personas, según lo 

señalado por Folland y colaboradores. Esto puede tener implicaciones importantes para todas 

las situaciones funcionales mencionadas anteriormente. Por otro lado, la relevancia funcional 

de la fuerza explosiva pone de manifiesto la necesidad de comprender los factores fisiológicos 

que la determinan (Maden-Wilkinson et al., 2021).  

Atletismo:  

El atletismo se enfoca en la carrera, el salto y el lanzamiento, y se apoya en habilidades 

físicas fundamentales de la persona. Por lo tanto, el atletismo puede ser aplicado en diversos 

contextos, debido a su naturaleza universal (Brazo-Sayavera, 2022). 

Las pruebas del atletismo:  

El atletismo ofrece una amplia variedad de pruebas que pueden ser agrupadas en 

categorías principales, como carreras, marcha, saltos, lanzamientos y pruebas combinadas. Las 

carreras incluyen diferentes distancias y estilos, como velocidad, medio fondo, fondo y 

obstáculos. La marcha es una prueba de resistencia que se realiza en diferentes distancias. Los 

saltos se dividen en dos grupos principales: horizontales y verticales, y presentan diferentes 

características y técnicas. Los lanzamientos abarcan distintas modalidades, que se diferencian 

por la técnica empleada (giros) o por la distancia alcanzada (lanzamientos largos). Las pruebas 

combinadas, por su parte, incluyen especialidades de los grupos mencionados anteriormente, 

tanto en la categoría masculina como femenina (Brazo-Sayavera, 2022).  

Las carreras 

La carrera juega un papel importante en las diferentes disciplinas atléticas, 

particularmente en las especialidades de carrera, en la fase inicial de los saltos y en el 

lanzamiento de jabalina. En todas estas pruebas, la carrera es esencial en la preparación física 

y el calentamiento. Dentro de las carreras de velocidad se encuentran distancias iguales o 
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menores a los 400 m lisos, dividiendo las especialidades en carreras de vallas y relevos. Por 

otro lado, las carreras de medio fondo y de fondo (Rius, 2017).  

La marcha atlética  

Aunque es una actividad cíclica, la marcha atlética no puede considerarse una actividad 

natural debido a que la técnica utilizada para lograr la máxima eficacia y cumplir con las reglas 

requiere una técnica muy diferente a la que utilizan los corredores (Rius, 2017). 

Los saltos  

El atletismo clasifica los saltos en dos grandes grupos: saltos horizontales y saltos 

verticales. Los saltos horizontales, que incluyen la longitud y el triple salto, se llevan a cabo en 

un pasillo con una tabla de madera desde la cual se impulsa para caer en un foso de arena. En 

cambio, los saltos verticales, que incluyen el salto de altura, se realizan en una zona diferente 

de la pista, en la que se coloca una cuerda entre dos postes y se cae sobre un foso de colchones 

(Rius, 2017). 

Los lanzamientos  

Existen cuatro tipos de lanzamientos en el atletismo: lanzamiento de peso, lanzamiento 

de disco, lanzamiento de jabalina y lanzamiento de martillo. En la competición, estos 

lanzamientos siguen una dinámica similar a la de los saltos horizontales (Rius, 2017) 

La mujer en el deporte:  

La presencia de las mujeres ha tenido un papel importante en el atletismo, que es 

necesario destacar, ya que, aunque se considera que es uno de los deportes con mayor igualdad, 

aún se necesitan más avances en este sentido. Además, la clasificación de las edades ha ido 

evolucionando a lo largo del tiempo (Brazo-Sayavera, 2022).  

Fuerza en el género femenino  

A través del tiempo, varios estudios han demostrado que las mujeres pueden obtener 

beneficios significativos del entrenamiento de fuerza y resistencia. Según Sheperd en su libro, 
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el entrenamiento de resistencia puede marcar una gran diferencia en la vida de una mujer, ya 

sea que comience en una edad temprana, continúe a lo largo de su vida o incluso después de la 

menopausia. Este tipo de entrenamiento puede mejorar significativamente la masa ósea y 

reducir la disminución de la densidad ósea (Sheperd, 2017).  

Un ejemplo de estos estudios incluye a un grupo de 30 mujeres de 22 años, que 

participaron en un entrenamiento de sentadillas con cargas pesadas durante 12 semanas. Las 

cargas utilizadas representaban el 85%-90% del peso máximo en una sola repetición. El estudio 

encontró que las mujeres aumentaron la densidad mineral ósea en un 1% en la cadera y en un 

2,2% en la columna lumbar. Además, su capacidad de levantar el peso máximo en una sola 

repetición aumentó un 97%. Estos resultados demostraron un aumento significativo en la fuerza 

muscular (Sheperd, 2017).  

Asimismo, en un estudio similar con mujeres posmenopáusicas, se obtuvieron 

resultados positivos. Las mujeres realizaron sentadillas tres veces por semana durante un 

período de 12 semanas. El estudio encontró que las mujeres mejoraron su capacidad de levantar 

el peso máximo en una sola repetición en un 154%, y la densidad mineral ósea de la columna 

lumbar y cervical aumentó en un 2,9% y 4,9%, respectivamente (Sheperd, 2017).  

Para entender los beneficios del entrenamiento de fuerza en las mujeres, es importante 

considerar la actividad hormonal a la que están biológicamente comprometidas. La respuesta 

de una célula a una hormona está determinada por la presencia de ciertos receptores de proteína 

en su membrana o en su interior. Las fibras musculares, como el resto del cuerpo, están 

compuestas por células y la tasa de producción hormonal y la forma en que las hormonas 

interactúan con ellas (y con el resto de la estructura celular del cuerpo) pueden influir 

significativamente en la adaptación al entrenamiento, la pérdida de peso y la quema de grasa 

(Sheperd, 2017).  
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Es interesante mencionar que algunos estudios sugieren que las mujeres jóvenes que 

entrenan con peso pueden producir más hormona de crecimiento que los hombres, lo que 

resulta beneficioso para aquellas que buscan mejorar su aspecto físico y desean tener un cuerpo 

más tonificado y fuerte (Sheperd, 2017).  

Instrumentos de Valoración  

Test de Salto Vertical (Fuerza Explosiva) 

El salto vertical (VJ) se usa comúnmente para evaluar la potencia de las extremidades 

inferiores en poblaciones atléticas (Manor et al., 2020).  

El test de salto vertical o también llamado sargent test se realiza de la siguiente manera: 

colocando una plancha vertical de 2 metros de altura, graduada en centímetros, situada a partir 

de una altura de 1.50 m del suelo y separada 15 cm. de la pared, el sujeto se coloca a unos 30 

cm. de esta plancha, con el cuerpo lateral a la misma y hace una primera marca (a) con una 

mano pintada de tiza (intenta llegar a la máxima altura sin despegar los talones del suelo) que 

representa el alcance inicial del salto. A continuación, el sujeto flexiona libremente las piernas 

para saltar lo máximo posible y con el brazo en extensión hacer una segunda marca (b), que 

representa el alcance final del salto; la altura del salto se calcula restando las dos distancias, 

complementando lo anterior (Portela et al., 2022).  

 My Jump 2  

Uno de los últimos avances tecnológicos en instrumentos para la evaluación del salto 

vertical es la aplicación para dispositivos móviles My Jump 2 creada por el autor Carlos 

Balsalobre-Fernández con la que puede medirse el salto vertical de manera válida y fiable. Esta 

aplicación fue desarrollada para calcular la altura del salto a partir del tiempo de vuelo 

utilizando la función de grabación de video de alta velocidad en el iPhone (Patiño-Palma et al., 

2022).  
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La app móvil My Jump 2 brinda datos precisos sobre la altura, la velocidad, el tiempo 

y la potencia con que se realiza el salto, al seleccionar el momento de despegue y aterrizaje en 

el cuadro correspondiente (Bogataj et al., 2020) 

Antes de realizar la medición del salto vertical, se ingresan los datos personales del 

paciente, como su nombre, peso, longitud y altura de las piernas con las rodillas dobladas a un 

ángulo aproximado de 90 grados. Estas medidas se toman con una cinta métrica con una 

precisión de 1 cm. La longitud de la pierna se mide desde la espina ilíaca anterior hasta la punta 

del pie, mientras que la altura a 90 grados se mide verticalmente desde la espina ilíaca anterior 

hasta el suelo en una posición de salto óptima (aproximadamente con un ángulo de 90 grados). 

Después, cada participante realiza un salto con los brazos sueltos y se les instruye para que 

salten lo más alto que puedan. Para el registro de los datos, el evaluador debe estar siempre en 

la misma posición a una distancia constante de los participantes (aproximadamente 1,5 metros), 

lo que permite una visión clara de las extremidades inferiores de los participantes (Bogataj et 

al., 2020).  

Dada la popularidad, la portabilidad, el bajo costo y la tecnología avanzada de las apps 

para smartphones, es crucial verificar la precisión de estas aplicaciones en la medición de 

variables relacionadas con el rendimiento físico y la salud. My Jump 2 tiene una validez y 

confiabilidad de 94%, lo que la hace una aplicación muy útil para medir la altura del salto 

(Bogataj et al., 2020).    

Dinamometría (Fuerza Absoluta)  

La dinamometría es actualmente el método más comúnmente empleado en la práctica 

clínica para evaluar la fuerza muscular (Muresan et al., 2020). La dinamometría isocinética es 

considerada como uno de los métodos más precisos para medir la fuerza muscular humana 

durante movimientos dinámicos. La fiabilidad, validez y reproducibilidad de las mediciones 
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obtenidas han sido ampliamente demostradas en numerosas publicaciones, lo que ha llevado a 

un aumento en su uso clínico (Cruz & Pujadas, 2015).  

Una de las principales ventajas de los dinamómetros modernos es su capacidad para 

generar gráficas que muestran las curvas de fuerza en relación con el arco de movimiento. Estas 

gráficas permiten relacionar los valores obtenidos con otras mediciones, lo que las convierte 

en una herramienta precisa para evaluar la función muscular y el estado articular (Cruz & 

Pujadas, 2015).  

Para medir la fuerza absoluta se puede hacer uso de un dinamómetro digital de precisión 

bajo costo que permite la evaluación de la fuerza isométrica en todos los contextos deportivos 

porque es fácil de transportar, fácil de manejar y muy rentable (Romero-Franco et al., 2017).  

Para realizar la prueba el dinamómetro digital siempre debe estar fijo y colocado 

perpendicular al eje de la fuerza ejercida por el participante.  Siempre debe estar en cero. La 

región del cuerpo del sujeto que se iba a probar se fijó al dinamómetro digital de bajo costo 

con un cinturón y una correa, y una pequeña almohada entre la correa y la región del cuerpo 

para evitar daños (Romero-Franco et al., 2017).  

Un estudio que midió la fuerza isométrica de miembro inferior con un dinamómetro 

digital de bajo costo menciona que se realizaron 3 sesiones diferentes pasando una semana. 

Todos los participantes debían realizar una contracción isométrica máxima durante 3 segundos 

en cada movimiento, 2 intentos de cada movimiento (se recogía el mejor), con 2 min de 

descanso (Romero-Franco et al., 2017).  

La fiabilidad del método que utilizo el dinamómetro digital para evaluar la fuerza fue 

casi perfecta para todos los movimientos. Se observó un intervalo de confiabilidad de 95%. 

(Romero-Franco et al., 2017).  
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Marco Legal y Ético  

Marco Legal 

Constitución de la República del Ecuador 2008 

Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realización se vincula 

al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentación, la educación, la 

cultura física, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen 

vivir. El Estado garantizará este derecho mediante políticas económicas, sociales, culturales, 

educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusión a programas, 

acciones y servicios de promoción y atención integral de salud, salud sexual y salud 

reproductiva. La prestación de los servicios de salud se regirá por los principios de equidad, 

universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaución y 

bioética, con enfoque de género y generacional (Asamblea Nacional del Ecuador, 2008).  

Plan Nacional de Desarrollo 2021-2025  

Objetivo 6: Garantizar el derecho a la salud integral, gratuita y de calidad. La OMS 

define a la salud como "un estado de completo bienestar físico, mental y social, no solamente 

la ausencia de afecciones o enfermedades" y "el goce del grado máximo de salud que se pueda 

lograr es uno de los derechos fundamentales de todo ser humano sin distinción de raza, 

religión, ideología política o condición económica o social". El abordaje de la salud en el Plan 

de Creación de Oportunidades 2021-2025 se basa en una visión de salud integral, inclusiva y 

de calidad, a través de políticas públicas concernientes a: hábitos de vida saludable, salud 

sexual y reproductiva, DCI, superación de adicciones y acceso universal a las vacunas. 

Adicionalmente, en los próximos cuatro años se impulsarán como prioridades 

gubernamentales acciones como la Estrategia Nacional de Primera Infancia para la 

Prevención y Reducción de la Desnutrición Crónica Infantil: Ecuador Crece sin Desnutrición 

Infantil, que tiene como finalidad disminuir de manera sostenible la desnutrición y/o 
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malnutrición infantil que afecta a 1 de 4 menores de 5 años en el país. Como nación existe la 

necesidad de concebir a la salud como un derecho humano y abordarlo de manera integral 

enfatizando los vínculos entre lo físico y lo psicosocial, lo urbano con lo rural, en definitiva, 

el derecho a vivir en un ambiente sano que promueva el goce de las todas las capacidades del 

individuo (Secretaría Nacional de Planificación y Desarrollo, 2021).  

Ley Orgánica de Salud 

Art. 1.- Se rige por los inicios de igualdad, integralidad, solidaridad, universalidad, 

irrenunciabilidad, indivisibilidad, colaboración, variedad, calidad y eficiencia; con enfoque 

de derechos, intercultural, de género, generacional y bioético. 

Art. 2.- Todos los miembros del Sistema Nacional de Salud para la ejecución de las 

ocupaciones en relación con la salud, se sujetarán a las posiciones de esta Ley, sus 

reglamentos y las reglas establecidas por la autoridad sanitaria nacional.  

Art. 3.- Es un derecho humano inalienable, indivisible, irrenunciable e intransigible, 

cuya custodia y garantía es responsabilidad fundamental del Estado: y, el resultado de un 

proceso colectivo de relación donde Estado, sociedad, familia y personas convergen para la 

obra de ambientes, espacios y estilos de vida saludables (Congreso Nacional, 2006) 

Marco Ético  

Constitución de la República del Ecuador (2008) 

El artículo 83 de la Carta Magna establece en el numeral 12 que son deberes y 

responsabilidades de los ecuatorianos, sin perjuicio de otros previstos en la Constitución y la 

ley, ejercer la profesión u oficio con sujeción a la ética (Asamblea Nacional del Ecuador, 

2008). 
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Código de Ética del Ministerio de Salud Pública del Ecuador  

Artículo 1.- Objetivo. - Implementar principios, valores, responsabilidades y compromisos 

éticos en relación a la conducta de los servidores públicos de la institución para alcanzar los 

objetivos institucionales (Izquieta, 2016). 

Declaración de Helsinki de la Asociación Médica Mundial  

1. La Asociación Médica Mundial ha promulgado la Declaración de Helsinki como 

una propuesta de principios éticos que sirvan para orientar a los médicos y a otras personas 

que realizan investigación médica en seres humanos (Manzini, 2000). 

2. La investigación médica en seres humanos incluye la investigación del material 

humano o de información identificables. El deber del médico es promover y velar por la salud 

de las personas. Los conocimientos y la conciencia del médico han de subordinarse al 

cumplimiento de ese deber (Manzini, 2000). 

3. La Declaración de Ginebra de la Asociación Médica Mundial vincula al médico con 

la fórmula “velar solícitamente y ante todo por la salud de mi paciente”, y el Código 

Internacional de Ética Médica afirma que: “El médico debe actuar solamente en el interés del 

paciente al proporcionar atención médica que pueda tener el efecto de debilitar la condición 

mental y física del paciente” (Manzini, 2000) 

Consentimiento informado  

El consentimiento informado se considera una herramienta esencial para mediar entre 

los intereses de los investigadores, financiadores y los participantes en la investigación 

científica. Su aplicación es crucial y hay condiciones que deben cumplirse para garantizar los 

principios éticos en los que se basa el consentimiento. El principio fundamental en el que se 

basa el procedimiento del consentimiento informado es el respeto a la autonomía de la persona 

(López et al., 2018). 
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La evidencia respalda que los consentimientos informados en la investigación no deben 

considerarse únicamente como documentos legales, sino como un proceso de comunicación 

en el que se intercambia información entre un investigador profesional y un individuo. El 

objetivo final de este proceso es tomar una decisión basada en una comprensión completa, 

para garantizar que sea una decisión de alta calidad. Además de los elementos y 

características comúnmente reconocidos en un consentimiento informado, existe un creciente 

interés en mejorar y evaluar el nivel de comprensión de los participantes y la forma en que se 

presentan estos documentos (López et al., 2018).  
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Metodología de la Investigación 

Diseño de Investigación  

 Diseño no experimental 

Este diseño implica que las variables de estudio no son sometidas a estímulos o 

condiciones experimentales específicas. En su lugar, los sujetos son evaluados en su contexto 

natural sin alterar ninguna situación y, por lo tanto, no se manipulan ni controlan las variables 

de estudio (Arias et al., 2022). 

Corte longitudinal:  

Este diseño no experimental se enfoca en el estudio de las características de las variables 

durante un proceso de cambio. En este tipo de diseño, no se manipulan las variables, sino que 

se observa el proceso a lo largo del tiempo o en diferentes periodos. Un estudio longitudinal 

implica la realización de más de dos mediciones a lo largo del tiempo para poder comparar los 

resultados y analizar el proceso de cambio con mayor precisión. Es necesario que sean más de 

dos mediciones para poder hacer comparaciones a lo largo del tiempo (Arias et al., 2022).  

Tipo de Investigación 

Descriptivo:  

Los estudios descriptivos tienen como objetivo identificar y detallar las propiedades, 

rasgos y perfiles de individuos, grupos, comunidades, procesos, objetos u otros fenómenos que 

se sometan a análisis. Su función principal es recolectar información de manera aislada o 

combinada sobre los conceptos o variables en cuestión, sin buscar establecer relaciones entre 

ellas. En otras palabras, su propósito no es determinar cómo se relacionan estas variables 

(Hernández, 2020).  

Cuantitativo:  

El enfoque cuantitativo, que consiste en un conjunto de procesos, se caracteriza por ser 

secuencial y probatorio, lo que significa que cada etapa se lleva a cabo en un orden riguroso y 
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no se pueden saltar pasos importantes. Si bien es posible redefinir alguna fase, no se pueden 

omitir etapas completas del proceso. El enfoque comienza con una idea que se va acotando 

hasta delimitarla claramente, luego se derivan los objetivos y preguntas de investigación, se 

revisa la literatura y se construye un marco teórico o perspectiva (Hernández, 2020).  

Investigación de campo:  

Este tipo de investigación se basa en información recopilada a partir de diversas fuentes, 

como entrevistas, cuestionarios, encuestas y observaciones. Se enfoca en comunidades, 

instituciones, pueblos, barrios, escuelas, colegios, laboratorios y otros lugares donde ocurren 

los fenómenos que se estudian. La información se genera en el mismo lugar donde se 

desarrollan los hechos, y se utiliza para describir y analizar las propiedades y características de 

los fenómenos en cuestión (Romero et al., 2022). 

Por lo tanto, la investigación pertenece a este tipo debido a que se recolecto la 

información de las deportistas que cumplieron con todos los criterios de selección del estudio.  

Localización y Ubicación del Estudio  

Imbabura, se encuentra en la estribación occidental de la Cordillera Real y Cordillera 

Occidental en la región interandina, está formada por laderas, cerros y altiplanicies 

segmentadas por la excavación de la red de drenaje y por fallas tectónicas. La Provincia de 

Imbabura está conformada por 6 cantones, 36 parroquias rurales y 6 urbanas (GAD Provincial 

de Imbabura, 2015).  

Según proyecciones referenciales realizada por el Instituto Nacional de Estadística y 

Censos (INEC), la población de la provincia de Imbabura en el 2015 es de 445.175 habitantes 

que representa el 3% del total nacional. El cantón Ibarra cuenta con el mayor número de 

población, con 204.568 habitantes que representa el 45,95% del total provincial, seguido de 

Otavalo con el 26.38% y con menor población Pimampiro con el 3,02% (GAD Provincial de 

Imbabura, 2015). 
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En la provincia de Imbabura se encuentra la Selección de Atletismo de Imbabura que 

realiza sus entrenamientos en el Colegio Ibarra y en el Estadio Olímpico de Ibarra.  

Población  

La población para la presente investigación está conformada por 12 atletas, mismas 

que fueron seleccionadas en base a los criterios de selección.  

Criterios de selección de la población   

• Deportistas pertenecientes a los diferentes equipos de atletismo de la provincia de 

Imbabura.  

• Atletas con al menos un año de entrenamiento continuo. 

• Atletas con ciclo menstrual regular.  

• Deportistas que firmen el consentimiento informado, o sus representantes en el caso 

de ser menores de edad, para ser parte de la investigación.  

• Mujeres atletas de 14 a 29 años.   
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Operacionalización de Variables 

Variables de Caracterización 

Variables 
Tipo de 

Variable 
Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

Edad 
Cuantitativa 

discreta 

Edad en 

años 
Media de edad De 14 a 29 años 

Ficha de 

datos 

generales del 

paciente 

La edad es un concepto lineal y que 

implica cambios continuos en las 

personas, pero a la vez supone formas 

de acceder o perdida de derecho a 

recursos, así como la aparición de 

enfermedades o discapacidades 

(Rodríguez Ávila, 2018). 

Etnia 

Cualitativa 

nominal 

politómica 

Grupos 

étnicos 

Etnia a la que 

pertenece 

Blanco 

Mestizo 

Indígena 

Afrodescendiente 

Otro 

La etnia refiere a la identificación de 

una colectividad humana a partir de 

antecedentes históricos y de un 

pasado común, así como de una 

lengua, símbolos y leyendas 

compartidos (Kleidermacher & Seid, 

2021). 

Patrón 

menstrual 

Cuantitativa 

discreta 

 

Intervalo entre 

cada ciclo 

Tiempo entre 

cada 

menstruación 

21 a 35 días 
Ficha de 

datos 

El ciclo menstrual normal es el 

producto de la interacción entre el 

hipotálamo, la hipófisis, los ovarios y 
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Cualitativa 

ordinal 

politómica 

Duración del 

periodo 

menstrual 

Días de sangrado 

< 3 días 

3 a 7 días 

>8 días 

generales del 

paciente 

el útero. Esta interacción compleja 

involucra la secreción hormonal y 

eventos fisiológicos que preparan el 

cuerpo para una posible gestación en 

el futuro (Rodríguez MJ, 2017) 

(Torres et al., 2019). 

Cualitativa 

nominal 

dicotómica 

Dolor 
Presencia del 

dolor 
Si/No 

Variables De Interés  

Variables 

Tipos de 

Variables 

Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

Fuerza 

Cuantitativa 

continua 

Fuerza 

explosiva 

Salto vertical 

Altura del salto 

en centímetros  

Centímetros 

(cm) 

Test de salto vertical  

Fuerza explosiva: se refiere a la 

capacidad de alcanzar la máxima 

fuerza en el menor tiempo 

posible, lo que permite mover el 

cuerpo con una velocidad 

elevada (Mario & Martínez, 

2020). 

Cuantitativa 

continua 

Fuerza 

absoluta 

Fuerza en 

kilogramos  

Kilógramos 

(kg) 

Dinamómetro para miembro 

inferior  

Fuerza absoluta: La fuerza 

absoluta se refiere a la máxima 

cantidad de peso que un atleta 

puede levantar en un solo intento  

(Maza et al., 2020). 
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Métodos y Técnicas de Recolección de la Información  

Métodos Teóricos   

Método inductivo 

La naturaleza de este tipo de investigación implica partir de un marco de referencia general 

y luego enfocarse en un caso particular. En la deducción, se comparan las características del caso 

específico con la definición acordada para una clase determinada de objetos o fenómenos. Para 

aquellos familiarizados con la teoría de conjuntos, esto se puede describir como descubrir si un 

elemento dado pertenece o no al conjunto que ha sido previamente definido (Romero et al., 2022) 

Revisión Bibliográfica: 

El trabajo de revisión bibliográfica constituye una etapa fundamental de todo proyecto de 

investigación y debe garantizar la obtención de la información más relevante en el campo de 

estudio, de un universo de documentos que puede ser muy extenso. La revisión bibliográfica o 

estado del arte corresponde a la descripción detallada de cierto tema o tecnología, pero no incluye 

la identificación de tendencias que puedan plantear diferentes escenarios sobre el desarrollo de la 

tecnología en cuestión y que permitan tomar decisiones estratégicas (Sabour, 2017) 

Método analítico 

Debe entenderse como un proceso cognitivo, que descompone un objeto en partes para 

estudiarlas en forma aislada. En el orden de ideas Lopera, y otros deducen que existen diversas 

menaras del método analítico, no obstante confluir en el procedimiento general de descomposición 

de un todo en sus elementos, tienen diferencias específicas, que determinan por el campo de la 

realidad del que se ocupan y de los objetivos que se buscan en una investigación (Cabezas et al., 

2018). 
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Técnicas  

La encuesta:  

La encuesta es una herramienta que se utiliza para recolectar información sobre las 

opiniones, comportamientos o percepciones de la comunidad en general. Para llevar a cabo una 

encuesta se utiliza un instrumento llamado cuestionario, que se compone de preguntas 

preestablecidas con un orden lógico y un sistema de respuestas escalonado. Con esta herramienta 

se pueden obtener resultados cuantitativos o cualitativos, aunque mayormente se obtienen datos 

numéricos (Arias et al., 2022).  

Observación:  

Se utilizó la observación como una de las técnicas de este estudio porque es un método que 

hace uso del sentido de la vista, a fin de prestar atención a las conductas o características del objeto 

o hecho de estudio. Para que la observación sea considerada formalmente un método de 

investigación, esta debe ser planificada en el cumplimiento de un objetivo, viabilizando la 

medición y registro de los hechos observables (Neill & Cortez, 2018). 

Instrumentos  

Ficha de datos generales:  

Se utiliza una ficha para recopilar información general sobre cada participante del estudio, 

como su nombre, su origen étnico, la fecha de su primera menstruación, su edad y otros datos que 

permiten describir las características sociodemográficas de la muestra.  

Test de salto vertical con aplicación My Jump 2: 

La app My Jump 2 para iPhone es una herramienta confiable que proporciona mediciones 

precisas para la altura máxima del salto durante diferentes tipos de saltos, como el salto con 
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contramovimiento (CMJ), el salto vertical, salto horizontal, entre otros. La aplicación mostró muy 

buena confiabilidad dentro de los sujetos de estudio (95%) (Bogataj et al., 2020). 

Dinamómetro de miembro inferior: 

Para cuantificar la fuerza absoluta, se utilizó un dinamómetro digital de bajo costo con alta 

precisión, el cual posibilita la medición de la fuerza isométrica en distintos ámbitos deportivos 

gracias a su portabilidad, facilidad de uso y accesibilidad económica. Tiene una confiabilidad de 

95% (Romero-Franco et al., 2017).  

Proceso de Investigación 

Durante el estudio se realizó un seguimiento a las deportistas para identificar la regularidad 

del ciclo por medio de un calendario menstrual (apéndice D). Se llevaron a cabo tres evaluaciones 

en las fases: folicular temprana, folicular tardía y lútea, respectivamente. Se midió la fuerza 

absoluta y la fuerza explosiva de cada deportista, tomando una medición por fase y calculando un 

promedio de las tres etapas. Las evaluaciones se realizaron en el Estadio Olímpico de la Ciudad 

de Ibarra, y cada una de ellas tuvo una duración de 30 minutos. 

Análisis estadístico  

Se elaboró una base de datos en Microsoft Excel para Microsoft 365 MSO (versión 2301 

compilación 16.0.16026.20162) de 64 bits y se procesaron los datos estadísticos en el programa 

IBM SPSS Statistics 26 en donde se presentan los datos cualitativos (etnia, dolor, días de sangrado) 

en frecuencia y porcentaje, y los datos cuantitativos (edad, presencia del ciclo menstrual, fuerza 

explosiva y fuerza absoluta) en valores promedio, desviación típica, máximo y mínimo. 
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Análisis e Interpretación de Datos 

Tabla 1 Caracterización de la muestra según la edad 

Caracterización de la población según edad 

Datos Años 

Media 19 

± 5 

Mínimo 14 

Máximo 29 
± (desviación típica) 

La edad promedio de los sujetos de estudio corresponde a 19 años con una desviación de 

5 años. La edad máxima encontrada es 29 años y se obtuvo un valor mínimo de 14 años.   

Las edades encontradas se ubican dentro de las categorías de competición establecidas por 

la Federación Española de Atletismo (RFEA) y la Federación Internacional de Atletismo (IAAF), 

a partir de los 14 años hasta los 35 años (Brazo-Sayavera, 2022), encontrando mayor 

predominancia alrededor de los 19 años al igual que el presente estudio. (Brazo-Sayavera et al., 

2018).  
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Tabla 2 Caracterización de la muestra según la etnia 

Caracterización de la población según la etnia 

Etnia Frecuencia Porcentaje 

Mestizo 11 91,7% 

Afrodescendiente 1 8,3% 

Total 12 100% 

 

Los datos obtenidos con relación a la etnia muestran que, la etnia mestiza tiene mayor 

predominio con un porcentaje del 91,7%. Finalmente, el 8,3 % restante corresponde a la etnia 

afrodescendiente.  

De igual forma, en Imbabura según los datos del INEC, el porcentaje de población mestiza 

predomina con un porcentaje de 65,7%, lo que respalda los datos encontrados en la población 

encuestada (INEC, 2010).  
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Tabla 3 Caracterización de la muestra según la presencia del ciclo menstrual 

Caracterización de la población según la presencia del ciclo menstrual 

Datos Días 

Media 27 

± 3 

Mínimo 21 

Máximo 32 
± (desviación típica) 

El ciclo menstrual se efectúa cada 27 días con una desviación típica de 3. Estos datos se 

corroboran con lo expresado en la investigación “Matting effort predicts human menstrual cycle 

frequency” en donde se menciona que la mayoría de las mujeres presentan una duración de 25 a 

35 días, consideradas como regulares (Gassen et al., 2018).  
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Tabla 4 Caracterización de la muestra según los días de sangrado 

Caracterización de la población según los días de sangrado 

Días de sangrado Frecuencia Porcentaje 

3 a 7 días 12 100% 

 

Durante el ciclo menstrual de la población estudiada, el sangrado ocurrió durante un 

período de 3 a 7 días. Estos resultados son consistentes con lo que se reporta en el libro "Dinámica 

del rendimiento: de las jóvenes deportistas durante el ciclo menstrual" donde se menciona que la 

duración típica de la menstruación varía entre 3 y 7 días (Konovalova & Rivera Echeverry, 2017).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



39 

 

 

Tabla 5 Caracterización de la muestra según la presencia de dolor 

Caracterización de la población según la presencia de dolor 

Presencia de dolor Frecuencia Porcentaje 

Si 9 75% 

No 3 25% 

Total 12 100% 

 

El 75% de las mujeres encuestadas reportaron sentir dolor durante su ciclo menstrual, 

mientras que el 25% restante no experimentó ningún tipo de dolor. Estos resultados coinciden con 

una investigación previa realizada por Akman y otros investigadores, quienes informaron que la 

prevalencia de la dismenorrea (dolor menstrual) oscila entre el 39% y el 94% en mujeres (Akman 

et al., 2021).  
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Tabla 6 Distribución de la fuerza explosiva de miembro inferior de la población de estudio 

Distribución de la fuerza explosiva de miembro inferior de la población de estudio 

Fases Med (±) Min Max 

FF 25,71±5,06 18,06 cm 37,09 cm 

FT 29,22±4,07 23,03 cm 37,13 cm 

FL 26,41±4,44 21,09 cm 37,00 cm 
FF (fase folicular temprana) / FT (fase folicular tardía) / FL (fase lútea) / ± (desviación típica) 

 

Durante la fase folicular tardía se observaron los niveles más altos de fuerza explosiva, con 

una media de 29,22 cm y una desviación estándar de 4,07 cm. La fase lútea presentó valores 

ligeramente más bajos, con una media de 26,41 cm y una desviación estándar de 4,44 cm. Los 

valores más bajos se reportaron durante la fase folicular temprana (25,71 cm ±5,06).  

La investigación realizada por García y otros autores respalda estos resultados al afirmar 

que hay un mejor rendimiento durante la fase folicular tardía en comparación con la fase de 

sangrado (García-Pinillos et al., 2021). La explicación se debe al aumento de los niveles de 

estrógeno presentes en esta fase, lo que puede influir en el aumento de la fuerza (Leeners et al., 

2017).  
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Tabla 7 Distribución de la fuerza absoluta de cuádriceps del lado dominante y no dominante 

Distribución de la fuerza absoluta de cuádriceps del lado dominante y no dominante 

Kg 

Lado dominante Lado no dominante 

Med (±) Min Max Med (±) Min Max 

FF 13,74±7,23 4,56 29,53 13,35±6,80 4,09 27,56 

FT 15,44±7,39 5,42 26,24 14,63±6,92 4,65 22,92 

FL 14,37±6,80 6,15 25,93 13,78±5,02 6,14 22,03 

FF (fase folicular temprana) / FT (fase folicular tardía) / FL (fase lútea) / ± (desviación típica) 

 

Los valores más altos de fuerza absoluta se encontraron en la fase folicular tardía, con una 

media de 15,44 kg en el lado dominante y 14,63 kg en el lado no dominante. Le sigue la fase lútea 

con promedios de 14,37 cm y 13,78 cm, en el lado dominante y no dominante respectivamente. 

Por otra parte, la fuerza de cuádriceps disminuyo en la fase folicular temprana con una media de 

13,74 en el lado dominante y 13,35 en el no dominante.   

Estos datos difieren con lo mencionado por Ansdell y colaboradores, que afirma que las 

fases del ciclo menstrual no influyen en el desempeño de la fuerza máxima voluntaria (Ansdell et 

al., 2019). Sin embargo, Weidauer menciona que las fluctuaciones de estrógenos pueden contribuir 

al aumento de la fuerza obteniendo valores mayores en la fase folicular tardía (Weidauer et al., 

2020). 
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Tabla 8 Distribución de la fuerza absoluta de isquiotibiales del lado dominante y no dominante 

Distribución de la fuerza absoluta de isquiotibiales del lado dominante y no dominante 

Kg 

Lado dominante Lado no dominante 

Med (±) Min Max Med Min Max 

FF 7,28±1,94 4,52 11,07 6,73±1,82 3,83 10,23 

FT 10,02±2,69 6,33 15,59 8,43±2,04 5,48 11,50 

FL 8,50±2,86 3,74 13,43 7,02±2,04 4,18 12,08 

FF (fase folicular temprana) / FT (fase folicular tardía) / FL (fase lútea) / ± (desviación típica) 

La fuerza en isquiotibiales fue mayor en la fase folicular tardía con una media de 10,02 kg 

en el lado dominante y 8,43 kg en el no dominante. Le sigue la fase lútea con valores más bajos 

de 8,50 kg y 7,02 kg y por último los valores menores pertenecen a la fase folicular temprana que 

en el lado dominante arrojó un promedio de 7,28 kg y en el lado no dominante de 6,73 kg. 

Se puede observar una relación similar en el estudio titulado "Vinculación entre la 

flexibilidad muscular y las características de la contracción muscular en mujeres sanas durante 

diferentes fases menstruales" ya que indica que hay una marcada diferencia en la fuerza absoluta 

entre la fase folicular temprana y la ovulación, lo que puede explicarse debido a las variaciones en 

los niveles de estrógeno presentes en la fase folicular tardía (Nagahori & Shida, 2022) (Sung & 

Kim, 2018).  
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Respuestas a las preguntas de investigación 

¿Cuáles son las características de la población de estudio según edad, etnia y patrón 

menstrual?  

La edad de las atletas que cumplieron con los criterios de selección de la provincia se 

encuentra entre los 14 y 29 años, con una media de 19 años, y una desviación estándar de 5.  En 

cuanto a la etnia se observó que el grupo con mayor predominancia es mestizo con un 91.7 % y el 

8.3 % restante pertenece a la etnia afrodescendiente.  

Por otro lado, el patrón menstrual de las atletas se caracteriza por la presencia del ciclo, los 

días de sangrado y la presencia del dolor. El promedio de días del ciclo menstrual corresponde a 

27 días, con un valor máximo de 32 días, un mínimo de 21 días y una desviación estándar de 3 

días. Las atletas mencionaron que su sangrado dura de 3 a 7 días, representando el 100% de la 

población. Finalmente, el 75% de los sujetos de estudio presenta dolor durante el ciclo menstrual 

mientras que el 25% manifiesta la ausencia de dolor en estos días.  

¿Cuál es el valor de fuerza explosiva según las fases del ciclo menstrual?  

Durante la etapa folicular tardía del ciclo menstrual, se observaron los valores más altos de 

fuerza explosiva, con un promedio de 29,22 cm. El rango de los valores osciló entre 23,03 cm 

(como mínimo) y 37,13 cm (como máximo), y la desviación estándar fue de 4,07 cm. En la fase 

lútea del ciclo menstrual, la media de la fuerza explosiva disminuyó a 26,41 cm, mientras que el 

valor mínimo disminuyó a 21,09 cm. El valor máximo se mantuvo en 37 cm y la desviación 

estándar fue de 4,44 cm. Por último, se registraron los valores más bajos en cuanto a la fuerza 

explosiva durante la fase folicular temprana, con un mínimo de 18,06 cm y un máximo de 37,09 

cm. La media disminuyó a 25,71 cm, con una desviación estándar de 5,06 cm. 
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¿Cuál es el valor de fuerza absoluta según las fases del ciclo menstrual? 

Los valores más altos en cuádriceps dominante y no dominante se encontraron en la fase 

folicular tardía, en cuanto a la fuerza absoluta, con una media de 15,44 kg±7,39 en el lado 

dominante y 14,63 kg ± 6,92 en el lado no dominante. El valor mínimo fue de 5,42 kg y el máximo 

26,24 kg en el lado dominante y 4,65 kg y 22,92 kg en el lado no dominante. Le sigue la fase lútea 

con promedios de 14,37 kg ± 6,80, un mínimo de 6,15 kg y un máximo de 25,93 kg. En el lado no 

dominante el promedio fue de 13,78 kg ± 5,02, con un mínimo de 6,14 kg y un máximo de 22,03 

kg. Por otra parte, la fuerza de cuádriceps disminuyo en la fase folicular temprana; en el lado 

dominante se obtuvo una media de 13,74, la desviación típica fue de 7,23 kg, el valor mínimo 4,56 

kg y el máximo 29,53 kg. En el lado no dominante el promedio fue de 13,35 kg, la desviación 

típica 6,80 kg, el mínimo 4,09 kg y el máximo 27,56 kg.  

La fuerza en isquiotibiales fue mayor en la fase folicular tardía con una media de 10,02 kg, 

una desviación de 2,69 kg, un mínimo de 6,33 kg y un máximo de 15,59 kg en el lado dominante. 

En el lado no dominante la media disminuyó a 8,43 kg ± 2,04 kg, un mínimo de 5,48 kg y un 

máximo de 11,50 kg. Le sigue la fase lútea con valores más bajos. En el lado dominante el 

promedio fue de 8,50 kg ± 2,86 kg, con un mínimo de 3,74 kg y un máximo de 13,43 kg. En el 

lado no dominante el promedio fue 7,02 kg ± 2,04 kg, el valor mínimo fue 4,18 kg y el máximo 

12,08 kg. Por último, los valores menores pertenecen a la fase folicular temprana que en el lado 

dominante arrojó un promedio de 7,28 kg ± 1,94 kg, un mínimo de 4,52 kg y un máximo de 11,07 

kg. En cambio, en el lado no dominante el promedio fue de 6,73 kg ± 1,82 kg, el valor mínimo fue 

3,83 kg y el máximo 10,23 kg.  
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Conclusiones y Recomendaciones 

Conclusiones  

Los datos recopilados en cuanto a la edad de las atletas demostraron que la edad promedio 

fue de diecinueve años. Por otro lado, la etnia predominante en los sujetos de estudio fue la mestiza. 

En el patrón menstrual se obtuvo una media de veintisiete días, con una duración del flujo de 3 a 

7 días, presentando dolor en la mayoría de los casos.  

Al evaluar la fuerza explosiva se pudo constatar que existió una mayor longitud del salto 

en la fase folicular tardía en comparación con las otras dos fases del ciclo.  

Se encontraron los niveles más altos de fuerza absoluta de cuádriceps e isquiotibiales 

durante la fase folicular tardía, seguida de la fase lútea. Por otro lado, se observó los niveles más 

bajos durante la fase folicular temprana.  
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Recomendaciones 

Socializar los resultados acerca de las variaciones en la fuerza de las deportistas y educar 

tanto a los sujetos de estudio y a los entrenadores sobre el periodo menstrual, sus fases, los tiempos 

de duración y algunos aspectos fisiológicos que pueden ocurrir en el cuerpo de la mujer durante el 

ciclo.  

Es esencial que los entrenadores consideren la etapa del ciclo menstrual en la que se 

encuentra cada deportista para que puedan realizar ajustes en la intensidad del entrenamiento, por 

ejemplo, incrementando el peso durante la fase folicular tardía, donde las deportistas tienen la 

capacidad de desarrollar más fuerza, lo que ayudará a optimizar los resultados en el rendimiento 

deportivo.  

Es necesario llevar a cabo más investigaciones que aborden el desarrollo de la fuerza 

muscular en deportistas a lo largo de las distintas fases del ciclo menstrual. Estos estudios deberían 

incluir un seguimiento prolongado del ciclo, con el objetivo de determinar los beneficios que 

podría ofrecer un plan de entrenamiento individualizado, adaptado a las necesidades y 

características de cada persona.  
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