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“ANÁLISIS DE LA FUERZA DURANTE LAS DISTINTAS ETAPAS DEL CICLO 

MENSTRUAL, EN LA DISCIPLINA DE CICLISMO, PROVINCIA DE IMBABURA, 2022 

– 2023”. 

Resumen 

El ciclo menstrual está sujeto a variaciones hormonales que pueden afectar en el rendimiento 

de las deportistas. Este estudio tuvo como objetivo analizar la fuerza en las distintas etapas del 

ciclo menstrual en la disciplina de ciclismo, provincia de Imbabura. La investigación tuvo un 

diseño no experimental de corte longitudinal. Doce ciclistas eumenorreicas formaron parte de 

esta investigación, las cuales fueron evaluadas durante las tres fases del ciclo menstrual: 

folicular temprana, folicular tardía y fase lútea. Al inicio se recolectó información a través de 

la ficha de datos generales, en donde cada participante informó sobre la presencia del ciclo 

menstrual, duración de la menstruación y presencia de dolor. Cada evaluación consistió en la 

aplicación del test de salto vertical con la aplicación My Jump 2 para obtener valores en cuanto 

a la fuerza explosiva y se evalúo la fuerza absoluta de la musculatura de cuádriceps e 

isquiotibiales a través de un dinamómetro de miembro inferior. Se observó mayor rendimiento 

de la fuerza explosiva en la fase folicular tardía, en comparación con la fase folicular temprana 

y lútea, indicando una media de 27,14 cm, 21,50 cm y 23,07 cm respectivamente. En cuanto a 

fuerza absoluta se obtuvo valores más altos en la folicular tardía, con una media de 20,28±6,56 

kg en cuádriceps y 8,01 ±2,50 en isquiotibiales del lado dominante. Por esto se concluye que 

la fuerza en ciclistas varía a lo largo del ciclo menstrual, encontrando mayor rendimiento 

durante la fase folicular tardía. 

Palabras Clave: ciclo menstrual, eumenorreicas, fuerza explosiva, fuerza absoluta, 

ciclistas. 
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"ANALYSIS OF STRENGTH DURING THE DIFFERENT STAGES OF THE 

MENSTRUAL CYCLE, IN CYCLING DISCIPLINE, IMBABURA PROVINCE, 2022 - 

2023" 

Abstract 

The menstrual cycle is subject to hormonal variations that can affect the performance of female 

athletes. The objective of this study was to analyze the strength in the different stages of the 

menstrual cycle in the cycling discipline, Imbabura Province. The research followed a non-

experimental longitudinal design. Twelve eumenorrheic cyclists were part of the sample, who 

were evaluated during the three phases of the menstrual cycle: early follicular, late follicular, 

and luteal phase. The information was collected through the general data sheet, where each 

participant had the menstrual cycle, duration of menstruation, and presence of pain. Each 

evaluation consisted of the application of the vertical jump test with the My Jump 2 application 

to obtain explosive strength values; the absolute strength of the quadriceps and hamstring 

muscles was evaluated using a lower limb dynamometer. Higher explosive strength 

performance was observed in the late follicular phase, compared to the early follicular and 

luteal phases, indicating a mean of 27.14 cm, 21.50 cm, and 23.07 cm, respectively. In terms 

of absolute strength, higher values were obtained in the late follicular phase, with a mean of 

20.28±6.56 kg in quadriceps and 8.01 ±2.50 in hamstrings on the dominant side. Therefore, it 

is concluded that strength in cyclists varies throughout the menstrual cycle, finding greater 

performance during the late follicular phase. 

Keywords: menstrual cycle, eumenorrhea, explosive strength, absolute strength, 

cyclists. 
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Capítulo I 

Problema de investigación  

Planteamiento del problema 

El ciclismo es un deporte competitivo con una variada gama de actividades que 

requiere habilidades tanto individuales como de trabajo en equipo para tener éxito. Los 

ciclistas deben desarrollar capacidades físicas importantes, incluida la alta capacidad 

aeróbica y la fuerza de tren inferior (Guiafitness, 2022; Peña et al., 2018). 

La fuerza es un factor clave para lograr un rendimiento óptimo, ya que genera la 

tensión necesaria para ejecutar los movimientos y a la vez permite mantener la técnica y el 

posicionamiento adecuado, lo que en última instancia conduce a una velocidad y potencia de 

pedaleo sostenidas durante períodos de tiempo más prolongados (Fernández, 2020). Por lo 

que es necesario el entrenamiento en fuerza puesto que tiene importantes beneficios en el 

rendimiento, dentro del cual se incluye la movilidad, el funcionamiento del aparato locomotor 

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

Cabe señalar que el ciclo menstrual es un ritmo biológico muy importante. Aunque 

existen algunas diferencias entre individuos, la fluctuación de las hormonas sexuales 

femeninas sigue un patrón predecible, creando varias etapas del ciclo menstrual. Estas 

hormonas también tienen influencia sobre varios otros sistemas fisiológicos, incluido el 

sistema cardiovascular, el músculo esquelético, y el tejido adiposo, todos los cuales pueden 

afectar el rendimiento del ejercicio de una mujer (Rael et al., 2021). 

En cuanto a gremios y organizaciones la Unión Ciclista Internacional (UCI) domina a 

la comunidad ciclista mundial. Con 194 Federaciones Nacionales y 5 Confederaciones 

Continentales, la UCI defiende los intereses de más de medio millón de corredores federados, 

más de 1500 ciclistas profesionales, una multitud de ciclistas aficionados y dos mil millones 
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de usuarios de bicicletas en el mundo entero. Los datos registrados de 2018 muestran que, 

mientras que los ciclistas masculinos suman 850 199, el número de ciclistas femeninos es 

ligeramente inferior a 187 225 (Unión Ciclista Internacional, 2022). 

Con respecto a América Latina y a nuestro país es importante resaltar que existen muy 

pocos registros sobre el ciclismo femenino, sin embargo, datos recopilados muestran que 

apenas el 16,2% de las mujeres ecuatorianas practican deporte, un marcado contraste con el 

47,7% de los hombres que lo realizan (Ferreira et al., 2014). 

De igual forma, en 2016 el Instituto Nacional de Estadística y Censo  (INEC), menciona 

en términos muy generales que en Ecuador 3 de cada 10 hogares poseen al menos una bicicleta, 

siendo Galápagos, Santa Elena, Los Ríos, El Oro y Manabí las principales provincias con 

mayor uso de bicicleta como medio de transporte, con edades entre los 5 a 14 años, y de 15 a 

24 años (Instituto Nacional de Estadística y Censo, 2016). 

Es importante mencionar estudios previos como la investigación realizada por 

Bruinvels G y colaboradores en 2021  denominado “Prevalence and frequency of menstrual 

cycle symptoms are associated with availability to train and compete: a study of 6812 

exercising women recruited using the Strava excercise app”, menciona que de toda la población 

estudiada, el 81,1% reportó al menos un síntoma durante la menstruación los cuales son muy 

comunes en mujeres deportistas y que estos interrumpen con su participación en el mismo, lo 

que se correlaciona con una mayor probabilidad de resultados negativos, que incluyen cambiar 

o perder entrenamiento y perder un evento deportivo o competencia (Bruinvels et al., 2021). 

Por otro lado, el articulo “The influence of the menstrual cycle on muscle strength and 

power performance” realizado por Romero B y colaboradores, en el 2019 , el cual incluyó 

mujeres eumenorreicas entrenadas en fuerza, señala que no hubo variaciones del rendimiento 

muscular entre las distintas fases del ciclo menstrual, lo que sugiere que la fuerza muscular y 
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el rendimiento de potencia de las mujeres eumenorreicas no se ven afectados por las diferentes 

fases del ciclo menstrual ( Romero et al., 2019). 

Así mismo, el estudio de Kuehne T y colaboradores en el 2021, titulado “An 

examination of changes in muscle thickness, isometric strength and body water throughout 

the menstrual cycle”, demostró que no hubo cambios en ninguna de las medidas tomadas en 

cuanto a grosor muscular, fuerza isométrica y composición del agua corporal a lo largo del 

ciclo menstrual (Kuehne et al., 2021). 

Otra investigación realizada por Aguilar y colaboradores en el 2017,  titulada “La 

mujer, el ciclo menstrual y la actividad física”, en donde se realizó una revisión bibliográfica 

de artículos en distintas bases de datos biomédicas, determina que durante los periodos de 

ovulación se recomiendan cargas más altas en el entrenamiento, mientras que en la fase 

premenstrual y menstrual debido a la presencia de niveles altos de progesterona, hormona 

catabólica, el entrenamiento se ve perjudicado (Aguilar et al., 2017). 

Uno de los problemas dentro de la investigación es el rendimiento deportivo, el cual 

cambia durante el ciclo menstrual debido a varios mecanismos. Las concentraciones de 

hormonas sexuales femeninas pueden alterar la producción de fuerza; lo que a su vez afecta la 

potencia muscular. Además, se ha considerado en las extremidades inferiores la presencia de 

rigidez de músculos y tendones que puede o no variar a lo largo del ciclo menstrual y afectar 

el rendimiento de manera notable (Carmichael et al., 2021). 

Es así que atletas femeninas han informado de una disminución en el rendimiento 

durante ciertas fases de su ciclo menstrual. Sin embargo, las actuaciones ganadoras de 

medallas olímpicas se han producido en absolutamente todas las fases del ciclo menstrual 

(Meignié et al., 2021). 

El desequilibrio entre el estradiol y la progesterona durante el ciclo menstrual puede 

provocar efectos adversos como dolor, fatiga, aumento de peso temporal y trastornos del 
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sueño. Los trastornos del estado de ánimo como la excitabilidad y las tendencias depresivas 

también pueden manifestarse como consecuencia de esta alteración hormonal (Meignié et al., 

2021). 

Es así como estudios sugieren que los deportistas consideren el estiramiento dinámico 

como un calentamiento para aumentar el rango de movimiento (ROM), la altura en el salto y 

su agilidad (Paredes & Potosí, 2023).  

Si bien estudios anteriores han examinado la influencia de la fuerza durante las fases 

del ciclo menstrual, es importante mencionar que estos hallazgos han sido inconsistentes. 

Además, no existen estudios bibliográficos disponibles sobre este tema en nuestra país y 

provincia específicamente, lo que pone de manifiesto la necesidad de una mayor 

investigación. Por lo tanto, es necesario un estudio dirigido a mujeres ciclistas en la provincia 

de Imbabura para llenar este vacío. 
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Formulación del problema 

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

en la disciplina de ciclismo, provincia de Imbabura, 2022-2023? 
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Justificación 

El motivo de la presente investigación fue conocer como las distintas etapas del ciclo 

menstrual influyen en la fuerza de las ciclistas pertenecientes a los distintos clubes de la 

provincia de Imbabura. Esto basado en estudios previos los cuales mencionan que en ciertas 

fases del ciclo menstrual existe tanto aumento, como disminución de fuerza, lo cual tendría un 

impacto en el rendimiento del ejercicio en la mujer. Esta investigación nos permitió conocer si 

los niveles de fuerza se ven afectados en nuestros sujetos de estudio.  

Este estudio fue viable, debido a que contó con la autorización de las distintas 

autoridades y entrenadores de los distinguidos clubes, así como de los deportistas mediante la 

firma del consentimiento informado y finalmente la presencia del investigador capacitado en 

el tema a indagar. 

La factibilidad de este estudio radicó en la disponibilidad de recursos humanos, 

bibliográficos y test validados que permitieron obtener resultados más exactos y reales en 

cuanto a la evaluación de fuerza de tren inferior. Además, se tuvo a disposición los recursos 

económicos para adquirir los diferentes instrumentos, mismos que fueron necesarios para 

obtener datos y medidas con respecto a la fuerza absoluta a través del dinamómetro y fuerza 

explosiva por medio de la aplicación My Jump 2. 

Esta investigación tuvo un impacto en el ámbito social con enfoque deportivo, ya que 

permitió conocer como influyen las distintas etapas del ciclo menstrual en la fuerza en las 

ciclistas, además de ayudar a enriquecer los conocimientos teóricos y prácticos de 

entrenadores y deportistas, lo que conduce al desarrollo de regímenes de entrenamiento 

adecuados para un buen rendimiento deportivo. 

Finalmente, en este análisis se presentó como beneficiarios directos a las ciclistas ya 

que conocieron como actúa y varia la fuerza en las distintas etapas del ciclo menstrual al igual 
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que los entrenadores y el investigador, mismo que pone en práctica sus conocimientos para el 

desarrollo del estudio, además la presencia de beneficiarios indirectos como la Universidad 

Técnica del Norte y la Carrera de Fisioterapia, como parte del proceso investigativo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



22 

 

 

Objetivos 

Objetivo General 

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

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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Capitulo II 

Marco Teórico  

Genitales Externos del Aparato Reproductor Femenino 

Se denomina vulva al conjunto femenino de genitales externos, mismo que se 

encuentra ubicado justo debajo de la pared abdominal anterior y anterior al periné (Tortora 

& Derrickson, 2018). 

Monte del Pubis.  

Es una protuberancia redonda ubicada justo debajo de la pared abdominal. Se cubre 

de pelos durante la pubertad. Esta protuberancia está formada por tejido adiposo donde 

terminan las fibras del ligamento redondo del útero (Tortora & Derrickson, 2018). 

Formaciones Labiales.  

Son los labios mayores y menores, dos a cada lado: 

Labio Mayor de la Vulva.  

Es un pliegue cutáneo, alargado en sentido anteroposterior, en el cual se puede 

identificar: 

➢ Cara lateral, muy pigmentada, con pelos, separada del muslo por un surco 

genitofemoral (Tortora & Derrickson, 2018). 

➢ Cara medial, situada en contacto con la del labio mayor del lado opuesto (vulva cerrada) 

(Tortora & Derrickson, 2018). 

Labio Menor de la Vulva.  

Es un pliegue cutaneomucoso situado hacia el centro del labio mayor y que rodea al 

vestíbulo vaginal (Tortora & Derrickson, 2018). 
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Hendidura Vulvar.  

Aparece al separar los labios mayores entre sí, dentro de la cual se ubican los labios 

menores, mientras que en la parte anterior se halla situado el clítoris (Tortora & Derrickson, 

2018) 

Himen.  

En la mujer virgen el himen es una membrana cuyo lado cóncavo apunta hacia el centro 

de la abertura vaginal, haciéndola parcialmente estrecha. Es un tabique incompleto que separa 

de cierta manera el espacio vaginal del vulvar (Tortora & Derrickson, 2018). 

Aparato Eréctil.  

Constituido por el clítoris y los bulbos del vestíbulo 

            Clítoris. 

 Es la estructura semejante al pene en el hombre. Se encuentra arriba del vestíbulo a 

manera de una elevación submucosa. Aparece debido a que los cuerpos cavernosos se 

encuentran unidos entre sí (Tortora & Derrickson, 2018). 

           Bulbos del vestíbulo.  

Son formaciones eréctiles que se encuentran a cada lado y están en contacto con la 

membrana perineal por sus capas profundas. Son semejantes al bulbo del pene y los cuerpos 

esponjosos del hombre (Tortora & Derrickson, 2018). 

Genitales Internos del Aparato Reproductor Femenino 

Vagina.  

Es un órgano musculomembranoso que va desde el útero hasta la vulva. Esta estructura 

se mantiene en su lugar por su continuidad con el útero, por sus inserciones con las paredes de 
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la pelvis, por sus conexiones con las formaciones fibrosas y musculares del periné (Tortora & 

Derrickson, 2018). 

Útero.  

Estructura muscular hueca que presenta forma de cono aplanado en dirección 

anteroposterior, su base está orientada hacia arriba y en la parte superior de la cara anterior de 

la vagina encaja su vértice (Tortora & Derrickson, 2018). 

En la región más voluminosa se encuentra el cuerpo del útero, mismo que se está situado 

entre la vejiga hacia anterior y el recto en la parte posterior. El cuello uterino ubicado en la 

parte más inferior es una zona más corta y casi cilíndrica. Finalmente, el istmo uterino es la 

porción intermedia y algo estrecha entre las dos estructuras antes mencionadas (Tortora & 

Derrickson, 2018). 

Trompa Uterina.  

Es un conducto bilateral tapizado de mucosa que se extiende desde la extremidad 

tubárica del ovario hasta el cuerno del útero (Tortora & Derrickson, 2018). 

Mide de 10 a 12 cm de largo en la vida adulta. Se describe una curva que rodea al 

ovario, luego posee un trayecto dirigido hacia el útero y atraviesa la pared de este. Presenta una 

parte lateral con el infundíbulo y la ampolla y una medial con el istmo (Tortora & Derrickson, 

2018). 

Ovarios.  

Existen dos ovarios, derecho e izquierdo, presentan forma ovoide, algo aplastada. Con 

una longitud de 2,5 a 4.5 cm y un espesor de 0.5 a 1 cm (Tortora & Derrickson, 2018). 

Fisiología del Aparato Reproductor Femenino 

Vagina.  
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Es el sitio de salida del flujo menstrual y el canal importante al momento del parto, 

además de ser el receptáculo del pene durante las relaciones sexuales (Latarjet & Ruiz, 2017). 

Útero.  

Es un órgano vital para la reproducción, ya que sirve como vía para que los 

espermatozoides lleguen a las trompas uterinas y fertilicen el óvulo. En mujeres embarazadas 

proporciona un medio de crianza para el feto durante el desarrollo (Latarjet & Ruiz, 2017). 

Trompas Uterinas.  

Proporcionan una vía para que los espermatozoides lleguen al óvulo y transporten los 

ovocitos secundarios y los óvulos fertilizados desde el ovario hasta el útero (Latarjet & Ruiz, 

2017) . 

Ovarios.  

Producen gametos, ovocitos secundarios que se desarrollan hasta formar el óvulo luego 

de la fecundación y hormonas sexuales femeninas como progesterona y estrógenos (Latarjet & 

Ruiz, 2017). 

Ciclo Menstrual 

El comienzo de cada ciclo menstrual es el primer día de sangrado, el mismo que 

finaliza justo antes de la siguiente menstruación. Los ciclos menstruales normales oscilan 

entre 24 y 38 días. Se considera que del 10 al 15% de mujeres tienen específicamente ciclos 

de 28 días, mientras que al menos un 20% de ellas mantienen ciclos irregulares, es decir, más 

largos o más cortos que el intervalo habitual (Laughlin, 2022). 

Fases del Ciclo Menstrual 

El ciclo del aparato reproductor femenino se compone de las siguientes fases: 
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Fase menstrual 

 Se presenta durante los primeros 5 días del ciclo y se da debido al desprendimiento de 

la capa funcional del endometrio, lo cual a su vez produce el sangrado en donde se libera liquido 

intersticial, moco y células epiteliales como producto de que no se ha producido la fecundación 

del ovocito secundario liberado (Moreno & Jauregui, 2022) . 

Fase pre-ovulatoria 

 Período comprendido entre el final de la menstruación y la ovulación. Durante esta 

fase, las hormonas ováricas dominantes son los estrógenos cuya secreción es estimulada por 2 

hormonas adenohipofisarias: la hormona foliculoestimulante (FSH) y la hormona luteinizante 

(LH). En esta etapa los folículos ováricos están creciendo por lo es llamada fase folicular 

(Moreno & Jauregui, 2022). 

Ovulación 

Tiene lugar el día 14 en un ciclo menstrual de 28 días. Se produce un pico de hormona 

luteinizante (LH) que produce la rotura de un folículo maduro (de Graaf) y la liberación de un 

ovocito secundario hacia la cavidad pelviana (Moreno & Jauregui, 2022). 

Fase post-ovulatoria 

 Comprende el periodo desde la ovulación hasta el inicio de un nuevo ciclo menstrual, 

es decir hasta la llegada de la siguiente menstruación. Esta etapa también es llamada lútea ya 

que se produce la formación del cuerpo lúteo en el ovario, en donde además la hormona 

luteinizante (LH), secreta grandes cantidades de progesterona y estrógenos en menor cantidad 

(Moreno & Jauregui, 2022). 
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Eumenorrea  

La Federación Internacional de Ginecología y Obstetricia (FIGO) define al término 

eumenorrea como el patrón menstrual normal con las siguientes características: 

➢ Cantidad: 60-80 ml (límites 50-150 ml).  

➢ Duración: 3-4 días (límites 2-7 días).  

➢ Intervalo: 28 días (límites 21-35 días). 

➢ Aspecto de la sangre: rojo oscuro, incoagulable (Arroyo et al., 2020). 

Músculo 

Se define como el tejido más abundante en el cuerpo humano cuya función principal es 

la de generar movimiento y que participa en funciones vitales como: la respiración, la 

contracción cardiaca y el tránsito del bolo alimenticio, entre otras (Muñoz et al., 2019). 

Tejidos conjuntivos y fascículos  

 Los componentes del más pequeño al más grande y del más profundo al más superficial son: 

➢ Endomisio. Capa delgada de tejido conjuntivo laxo que rodea a cada fibra muscular 

(Saladin, 2021) . 

➢ Perimisio: Tejido conjuntivo más grueso que envuelve las fibras musculares en 

fascículos (Saladin, 2021). 

➢ Epimisio. Vaina fibrosa que rodea todo el músculo (Saladin, 2021). 

➢ Fascia. Tejido conjuntivo que separa a los músculos entre sí (Saladin, 2021). 



30 

 

 

Características funcionales del músculo 

Excitabilidad.  

Es la facultad de percibir un estímulo y responder al mismo. La respuesta se produce 

a través de la producción y la propagación de un potencial de acción que origina la 

contracción muscular (Federación Española de Enfermedades Neuromusculares, 2015).  

Contractibilidad.  

Capacidad de contraerse con fuerza ante un estímulo (Federación Española de 

Enfermedades Neuromusculares, 2015). 

Elasticidad.  

Capacidad de las fibras musculares para alargarse y recuperar su longitud inicial o de 

reposo después del estiramiento. Esta característica importante cuando se producen variaciones 

bruscas de la contracción ya que actúa a manera de amortiguador (Federación Española de 

Enfermedades Neuromusculares, 2015).  

Plasticidad.  

Propiedad de modificar su estructura y adaptarse al tipo de esfuerzo en función del 

trabajo que ejecute (Federación Española de Enfermedades Neuromusculares, 2015). 

Tipos de músculo 

Músculo esquelético.  

La mayor parte del músculo esquelético o somático está ligado directa o 

indirectamente al esqueleto. Esta conexión es la que le permite generar movimiento en el 

cuerpo(Pérez et al., 2021). 

Las fibras musculares están inervadas por una fibra nerviosa desde el cerebro o la 

médula espinal. Cuando las fibras nerviosas y musculares se encuentran, forman una 
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estructura especializada llamada unión mioneural, también conocida como placa terminal 

motora (Pérez et al., 2021). 

Este tipo de músculos está bajo el control consciente del sistema nervioso central y se 

contrae a voluntad en respuesta de una señal emitida por su neurona, razón por la que se 

conocen también como músculos voluntarios (Pérez et al., 2021). 

Músculo visceral. 

 Este es el músculo que conforma el tubo digestivo, los vasos sanguíneos, el aparato 

genitourinario, las vías respiratorias y otros órganos huecos y tubulares que trabajan de manera 

automática, características por las que suele llamarse también músculo involuntario (Pérez 

et al., 2021). 

Músculo cardíaco. 

 El corazón está compuesto de miocardio, un tipo de tejido muscular, y está conectado 

al sistema circulatorio por los vasos sanguíneos que lo atraviesan. La sangre se recibe en sus 

cámaras auriculares y ventriculares, donde posteriormente se distribuye al resto del cuerpo.  

Para cumplir con su función fundamental de bombear sangre a todos los tejidos y órganos, el 

corazón depende de características únicas como la excitabilidad, la conductividad, la 

contractilidad y la automaticidad. Estos rasgos permiten que la contracción coordinada del 

corazón realice su función de bombeo (Pérez et al., 2021). 

Fibras musculares 

Fibras Tipo I. 

 Descritas como fibras de "contracción lenta" debido a su lenta tasa de hidrólisis de 

ATP. Se caracterizan por una alta capacidad oxidativa, como resultado de su baja absorción 

de calcio y velocidad de propagación del impulso nervioso por lo que son ideales para 
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soportar ejercicios aeróbicos prolongados como maratones, ya que muestran alta resistencia 

a la fatiga (González, 2020). 

Fibras Tipo II. 

 Conocidas por su alta velocidad de contracción, siendo las fibras de tipo IIB las más 

rápidas, seguidas por las de tipo IIA. Estas fibras son capaces de contraerse entre 3 y 5 veces 

más rápido que las fibras tipo I. Son capaces de almacenar más calcio, lo que mejora la 

conducción nerviosa dando como resultado contracciones aún más rápidas. Sin embargo, su 

metabolismo los hace susceptibles a la fatiga rápida. Por los que son más adecuadas para 

actividades físicas breves y de alta intensidad, como el levantamiento de pesas (González, 

2020). 

Tipos de contracción 

Cuando un músculo desarrolla tensión, independientemente de si se acorta o no, se 

habla de contracción ( Muñoz et al., 2018). 

Existen los siguientes tipos: 

Contracción isométrica.  

No existe movimiento alguno, la longitud del musculo permanece constante (Muñoz 

et al., 2018). 

Contracción isotónica.  

El musculo produce movimiento ya que se encuentra sometido a una tensión constante.  

Puede ser de dos tipos: 

➢ Concéntrica: Aproximación de los segmentos articulares lo que genera un acortamiento 

del musculo (Muñoz et al., 2018). 
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➢ Excéntrica: separación de los segmentos articulares lo que genera un alargamiento 

muscular (Muñoz et al., 2018). 

Contracción isocinética. 

El musculo se encuentra sometido a una velocidad constante que genera movimiento 

(alargamiento o acortamiento) ( Muñoz et al., 2018). 

Mecanismo de contracción muscular 

 El inicio y la contracción muscular se produce de la siguiente manera: 

➢ El potencial de acción viaja a lo largo de una fibra motora hasta sus terminales (Guyton 

& Hall, 2016). 

➢ En cada terminal el nervio secreta una pequeña cantidad de acetilcolina (Guyton & Hall, 

2016). 

➢ La acetilcolina abre múltiples canales de cationes a través de moléculas proteicas que 

flotan en la membrana (Guyton & Hall, 2016). 

➢ Grandes cantidades de sodio se difunden hacia el interior de la membrana de la fibra 

muscular . Además, se produce una despolarización local que conduce a la apertura de 

canales de sodio y se inicia un potencial de acción de membrana (Guyton & Hall, 2016). 

➢ El potencial de acción viaja a lo largo de la membrana de la fibra muscular y despolariza 

la membrana muscular (Guyton & Hall, 2016). 

➢ Cierta parte del potencial de acción fluye a través del centro de la fibra muscular, en 

donde el retículo sarcoplásmico libera iones calcio que están almacenados en el interior 

de este (Guyton & Hall, 2016). 

➢ Gracias a los iones calcio se genera una fuerza de atracción entre los filamentos de 

actina y miosina, de tal manera que se deslizan unos sobre otros en sentido longitudinal 

(contracción) (Guyton & Hall, 2016). 
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➢ Después de pocos segundos los iones calcio son bombeados de nuevo al retículo 

sarcoplásmico y estos permanecen almacenados hasta que llegue nuevamente un 

potencial de acción muscular. El fin de la contracción muscular se produce debido a la 

retirada de los iones calcio (Guyton & Hall, 2016). 

Fuerza muscular 

La capacidad neuromuscular a través de la cual se usan las contracciones musculares 

para deformar, ralentizar, detener, sostener o vencer oposición o resistencia, ya sea interna o 

externa al organismo (Vinuesa & Vinuesa, 2016). 

Por el contrario, la función neuromuscular y la condición física dependen en gran 

medida de la fuerza muscular como indicador significativo. Este componente vital es crucial 

para realizar las tareas cotidianas y mantener la independencia y los roles individuales. 

Cualquier cambio en la fuerza muscular puede conducir a deficiencias funcionales, lo que 

dificulta el que desempeña una persona (Negro et al., 2020). 

Fuerza absoluta 

Capacidad neuromuscular de efectuar una contracción máxima de forma voluntaria. 

Representa la fuerza más alta posible que se puede generar a través de la contracción 

muscular voluntaria. Esta fuerza es necesaria para determinar la cantidad adecuada de carga 

para un individuo, que generalmente se determina a través de una prueba de fuerza máxima. 

Por lo general, esta fuerza se evalúa realizando múltiples repeticiones del ejercicio (Medina, 

2015). 

Fuerza explosiva  

La fuerza explosiva mide la capacidad de un individuo para alcanzar la fuerza máxima 

en el menor tiempo posible durante una actividad motora. Esta fuerza se compone de dos 

elementos: la fuerza inicial, que se refiere a la capacidad del músculo para generar 
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rápidamente un esfuerzo de trabajo al comienzo de la tensión, y la fuerza de aceleración, que 

denota la capacidad del músculo para aumentar rápidamente su esfuerzo de trabajo durante 

la contracción (Castro et al., 2019). 

Otros autores la definen como la capacidad física de generar una mayor fuerza muscular 

en un menor tiempo sin pérdida de eficacia y que además es un indicador de la preparación 

deportiva y un indicador indirecto del rendimiento (Romero et al., 2020). 

La capacidad para este tipo de fuerza está determinada por factores tanto genéticos 

como ambientales, que no son evidentes por sí mismos, sino que se revelan a través de 

actividades motoras específicas y las circunstancias en las que se llevan a cabo. Además, la 

edad, el género y los matices individuales influyen en la capacidad de un atleta para 

desarrollar esta habilidad ( Medina & Loaiza, 2021). 

Los saltos, las aceleraciones en carrera y los lanzamientos son acciones explosivas 

características de las distintas disciplinas deportivas  (García et al., 2018). 

Ciclismo  

El ciclismo es un deporte que exige el uso de la fuerza para vencer la resistencia  en 

una prueba de larga duración. Los ciclistas pueden mejorar su consumo máximo de oxígeno 

(VO2 máx.) realizando un entrenamiento de fuerza, lo que aumenta dicha capacidad. Al 

desarrollar la fuerza, los ciclistas pueden usar proporciones que conducen a avances más 

significativos, mientras mantienen una cadencia de pedaleo adecuada. Esto se logra 

estimulando las fibras lentas, lo que ayuda a retardar la acumulación de ácido láctico en el 

torrente sanguíneo (Guerra, 2010). 
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Modalidades de ciclismo 

Ciclismo de pista. 

Se incorporan una serie de pruebas que miden tanto la habilidad como la rapidez. Estas 

pruebas se pueden realizar como pruebas individuales o como ejercicios en equipo. Las 

siguientes son las diferentes pruebas que se pueden ejecutar:  

➢ 200 metros contra el reloj: Como su nombre lo indica es una prueba contra el reloj 

que tiene el objetivo de elegir y clasificar a los participantes para la prueba de velocidad 

(Guía de Diseño de Instalaciones Deportivas, 2018).  

➢ Velocidad: Consiste en una carrera de 2 a 3 vueltas con 2 a 4 participantes (Guía de 

Diseño de Instalaciones Deportivas, 2018).  

➢ Individual: Dos corredores salen de dos puntos opuestos de la carrera. Es ganador el 

participante que alcance al otro o el que realice menos tiempo de carrera (Guía de 

Diseño de Instalaciones Deportivas, 2018). 

➢ Persecución por equipos: Una prueba que se desarrolla alrededor de 4 kilómetros con 

4 corredores. En esta se enfrentan equipos que salen de dos puntos opuestos de la carrera 

(Guía de Diseño de Instalaciones Deportivas, 2018).  

➢ Kilómetro y 500 metros: Son pruebas contra el reloj individual que consisten en 1.000 

metros para los hombres y 500 metros para mujeres (Guía de Diseño de Instalaciones 

Deportivas, 2018). 

➢ Carrera a los puntos: Se toma en cuenta los puntos ganados y acumulados por los 

participantes en cada uno de los sprints (Guía de Diseño de Instalaciones Deportivas, 

2018). 

➢ Keirin: Los corredores se enfrentan en un sprint, con la particularidad de que el que lo 

inicia es un corredor en motocicleta (Guía de Diseño de Instalaciones Deportivas, 

2018).  
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➢ Velocidad por equipos: Se enfrentan 2 equipos en donde cada ciclista debe conducir 

durante una vuelta y luego se releva al otro corredor (Guía de Diseño de Instalaciones 

Deportivas, 2018).  

➢ Scratch: Carrera individual sobre una distancia determinada (Guía de Diseño de 

Instalaciones Deportivas, 2018).  

➢ Tándem: Es una carrera de velocidad para tándems, es decir para parejas, en donde 

cada una de ellas es considerada como un solo participante. (Guía de Diseño de 

Instalaciones Deportivas, 2018). 

BMX. 

Disciplina del ciclismo que incluye dos categorías: carrera que tiene como objetivo de 

recorrer una distancia en el menor tiempo posible y estilo libre en el que se realizan distintas 

acrobacias (Guía de Diseño de Instalaciones Deportivas, 2018). 

Ciclismo en ruta.  

Competencia que se realiza en una carretera o asfalto (Guía de Diseño de Instalaciones 

Deportivas, 2018). 

Ciclismo de montaña. 

Disciplina del ciclismo considerada como la más riesgosa, sus recorridos se realizan en 

ambientes naturales, con caminos, cuestas o descensos (Guía de Diseño de Instalaciones 

Deportivas, 2018). 

Mujer y ciclismo 

Durante la segunda mitad del siglo XIX, el ciclismo supuso un cambio tremendo en 

la forma de vida de las mujeres. Les otorgó la libertad de moverse de manera independiente 

en una sociedad que previamente los había confinado en sus hogares. Además, introdujo 

nuevos estilos de ropa que brindaban mayor flexibilidad de movimiento. Las tradicionales 
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faldas largas que inhibían el pedaleo fueron sustituidas por pantalones anchos,  que antes eran 

una prenda exclusivamente masculina. Como resultado, la mujer que montaba en bicicleta 

desafió las normas establecidas sobre la conducta femenina, provocando reacciones 

escandalosas en torno a las primeras ciclistas (Fenollosa et al., 2021). 

En sus inicios la bicicleta estuvo rodeada de supersticiones y conceptos erróneos. La 

gente creía que podía causar infertilidad, abortos espontáneos e incluso excitación sexual. 

Además, existía un temor generalizado a que las mujeres montaran en bicicleta, tanto que las 

publicaciones médicas y científicas de la época enfatizaron los diversos peligros de los 

vehículos de dos ruedas y advirtieron sobre la llamada enfermedad de la "cara de bicicleta". 

Esta condición, según los expertos de la época, se caracterizaba por ojos saltones, mandíbula 

rígida y semblante demacrado  (Bernal, 2023) . 

La popularidad del ciclismo creció en Europa, lo que llevó al surgimiento del ciclismo 

competitivo como deporte. A fines del siglo XIX, se organizaron carreras de pista y ruta, y 

se formaron clubes y asociaciones ciclistas. Desafortunadamente, las competencias ciclistas 

femeninas enfrentaron una oposición significativa por parte de las organizaciones deportivas. 

Aunque el ciclismo se incluyó en los primeros Juegos Olímpicos modernos en 1896, a las 

mujeres no se les permitió participar en el deporte hasta 1984, cuando se les permitió 

competir en el evento de ruta en los juegos de Los Ángeles. En 1988, finalmente se permitió 

a las mujeres participar en eventos de pista, que tuvieron lugar en los Juegos Olímpicos de 

Seúl (Fenollosa et al., 2021). 

En los últimos 20 años, la bicicleta ha cobrado fuerza como un medio de transporte 

viable, particularmente cuando las ciudades buscan mejorar la calidad de vida urbana. Países  

como Holanda, Dinamarca, Canadá, Estados Unidos, China, Japón, Colombia, Brasil y 
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Ciudad de México han experimentado un aumento en el uso de la bicicleta como medio 

alternativo de movilidad (De la Paz, 2017). 

Las bicicletas sirven para múltiples propósitos, incluidos el transporte, la recreación y 

los deportes, y su uso crece constantemente.  Sin embargo, los hombres tienden a participar en 

el ciclismo más que las mujeres.  Desafortunadamente, la literatura científica sobre actividad 

física y deportes tiende a mostrar sesgos de género al centrarse desproporcionadamente en los 

hombres (Fenollosa et al., 2021). 

Fuerza en la mujer 

A la hora de diseñar programas de formación para mujeres, es fundamental tener en 

cuenta el ciclo menstrual.  Las fluctuaciones hormonales durante este tiempo pueden tener un 

impacto en el rendimiento, la adaptación y la recuperación después del ejercicio.  La 

contabilidad de estos cambios es crucial para lograr resultados óptimos (Pascual & González, 

2022). 

El ciclo menstrual se divide en varias fases: menstruación, fase folicular y fase lútea 

(Pascual & González, 2022). 

Los profesionales sugieren que para potenciar la recuperación es recomendable reducir 

la intensidad del entrenamiento durante la fase menstrual.  En concreto, se recomienda bajar la 

intensidad al menos 48-72 horas antes y durante las primeras 48 horas de esta fase.  También 

se sugiere que se modifiquen los ejercicios de alta intensidad y que el entrenamiento de fuerza 

se realice con cargas reducidas.  Además, se recomienda aumentar el tiempo de recuperación 

entre series (Pascual & González, 2022).  

A medida que se desarrolla el óvulo dentro del ovario, el cuerpo aumenta la producción 

de estrógeno en lo que se conoce como fase folicular.  Esta fase es óptima para el entrenamiento 

de fuerza, los ejercicios de alta intensidad y la carga de entrenamiento de empuje.  Los ciclistas, 
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en particular, prefieren esta fase ya que es cuando mejor rinden.  Optan por un mayor número 

de repeticiones o series con tiempos de recuperación más cortos durante este tiempo (Pascual 

& González, 2022). 

Durante los primeros días de la fase lútea, que duran alrededor de 14 días, se puede 

mantener la rutina habitual de ejercicios sin disminuir la intensidad.  Sin embargo, a medida 

que se acerca la fase premenstrual (típicamente alrededor del día 22 o 23 del ciclo menstrual), 

los estudios sugieren que las duraciones más largas de ejercicio de intensidad baja a moderada 

pueden resultar ventajosas.  Se ha descubierto que dicha actividad física aumenta las tasas de 

oxidación de grasas y protege el glucógeno muscular (Pascual & González, 2022). 

Instrumentos para evaluar fuerza explosiva 

Test de salto Vertical  

Los expertos han llamado al salto vertical como una acción humana multifacética , en donde 

la altura máxima de salto de una persona es un indicador de fuerza explosiva de sus piernas 

que además puede proporcionar información valiosa sobre su capacidad funcional y 

rendimiento atlético en numerosos deportes (Rodríguez et al., 2017). 

Es una acción multiarticular que exige no solo fuerza, sino también buen control motor y 

coordinación. Los extensores de rodilla, cadera y tobillo son los principales músculos 

involucrados en el salto vertical, en cuya ejecución contribuyen aproximadamente con el 49, 

el 28 y en 23 %, respectivamente (Portilla et al., 2019). 

Para ejecutar con éxito la prueba de salto, se debe iniciar el salto desde un ángulo de rodilla 

de 90º, sin realizar un contramovimiento para evitar acumular energía elástica. Durante la 

fase de vuelo, el cuerpo debe mantener una posición erguida con las manos colocadas en las 

caderas,  las piernas completamente extendidas y los pies en flexión plantar, aterrizando en 

el mismo punto de origen que el punto de partida. (Reinoso et al., 2022). 
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Aplicación My Jump 2 

My Jump 2 es una aplicación móvil fácil de usar disponible para dispositivos iOS y Android. 

Utiliza efectivamente el análisis cuadro por cuadro de la cámara del dispositivo, eliminando 

la necesidad de equipos costosos como placas de fuerza o Vertec. La aplicación permite la 

medición de tres tipos distintos de saltos: salto con contra movimiento (CMJ), squat jump o 

salto con sentadilla (SJ) y drop jump o salto en caída(DJ) (Patiño et al., 2022). 

My Jump 2, aprovecha la función de grabación en cámara lenta de los teléfonos inteligentes 

para medir con precisión la altura del salto y el tiempo de vuelo. Al filmar los saltos del atleta 

y seleccionar los momentos de despegue y aterrizaje, la aplicación puede calcular con 

precisión la altura del salto con confiabilidad y validez. Además, el uso de las ecuaciones de 

Samozino en la aplicación permite una evaluación integral de la fuerza, la velocidad y la 

potencia máxima de un atleta. Al identificar cualquier déficit potencial en estas capacidades, 

My Jump 2 ofrece una guía invaluable para el entrenamiento de fuerza (Balsalobre & Jiménez, 

2019) . 

La investigación realizada con la aplicación My Jump 2 involucró a 135 adultos sanos de 

entre 18 y 39 años, incluidos 94 hombres y 41 mujeres. El estudio obtuvo valores 

relacionados con la prueba de salto vertical y los comparó con los obtenidos por Vertec. Los 

resultados indicaron un 95 % de confianza, lo que demuestra que la aplicación My Jump 2 

puede medir con precisión la altura del salto vertical y la potencia máxima sin necesidad de 

equipos costosos como placas de fuerza o Vertec en varios entornos de campo y laboratorio  

(Yingling et al., 2018). 
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Instrumento para evaluar fuerza absoluta 

Dinamómetro de miembro inferior 

Este tipo de instrumentos proporcionan una medida cuantificada de la fuerza 

absoluta. Se consideran de fácil uso, tamaño conveniente y bajo costo (Chamorro et al., 2017). 

Para su uso, la posición del cuerpo al realizar una evaluación de fuerza es relevante para 

los resultados. No obstante, cuando se utilizan técnicas estandarizadas, la fiabilidad mejora 

notablemente en poblaciones sana. Por otro lado, en cuanto al sistema de correa aplicado para 

la fijación del cuerpo y la comodidad del paciente durante la prueba puede generar alteraciones 

en las mediciones de tal forma que pueden alterar el rendimiento del sujeto (Chamorro et al., 

2017). 

Un estudio en donde se evaluó la fuerza de miembro inferior con ayuda de un 

dinamómetro portátil indicó una confiabilidad del 95%. Consistió en cuatro contracciones 

isométricas máximas voluntarias del lado dominante con una pausa de 60 segundos entre cada 

contracción sin ningún roce con el suelo, en donde además el evaluado se colocó con la pierna 

doblada a 90° y en posición sedente (Gaudet & Handrigan, 2020). 

Marco Legal y Ético  

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, 



43 

 

 

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

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

Plan de creación de oportunidades 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 

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 

Capítulo I: Del derecho a la salud y su protección. Art. 3.- La salud es el completo 

estado de bienestar físico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones o 

enfermedades. Es un derecho humano inalienable, indivisible, irrenunciable e intransigible, 
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cuya protección y garantía es responsabilidad primordial del Estado; y, el resultado de un 

proceso colectivo de interacción donde Estado, sociedad, familia e individuos convergen para 

la construcción de ambientes, entornos y estilos (Asamblea Nacional del Ecuador, 2006). 

Consentimiento informado. 

 Es el principio de autonomía y libertad de una persona mentalmente competente para 

aceptar o rechazar cualquier forma de participación, intervención o procedimiento de 

investigación , y se constituye en un acuerdo de voluntades entre el investigador y el sujeto 

participante, que deberá regirse bajo las dimensiones de confianza, sinceridad, claridad, 

respeto, ausencia de manipulación, engaño o coerción (Carreño, 2016). 
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Capitulo III 

Metodología de la investigación 

Diseño de Investigación  

No experimental 

Este estudio es no experimental ya que el investigador no tiene el control sobre la 

variable independiente (ciclo menstrual), además no interviene en su desarrollo, solo observa 

los fenómenos tal y como ocurren naturalmente. En estas investigaciones, la variable 

independiente ya ha sucedido cuando el investigador hace el estudio (Neill & Cortez, 2018). 

Corte longitudinal 

Es longitudinal ya que se investiga un proceso a lo largo del tiempo, en relación o no a 

una intervención. Caracterizado por observaciones que se realizan por más de una vez. En este 

caso se investiga las variaciones de la fuerza durante todo un ciclo menstrual completo 

(Dagnino, 2014). 

Tipo de Investigación 

Cuantitativo 

Es un estudio apoyado en la medición numérica, el cual a través de la recolección de 

datos realiza un análisis de estos, lo que permite contestar las preguntas de investigación y 

probar hipótesis establecidas inicialmente. Es necesario e importante el uso de la estadística 

para establecer patrones más exactos de comportamiento de la población de estudio. En este 

estudio se recopilan datos en cuanto a fuerza explosiva y absoluta para un posterior análisis 

(Sánchez et al., 2018). 
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Descriptivo 

 Estudio que describe características esenciales del objeto que está siendo investigado, 

permite establecer la estructura o el comportamiento de este a través de información observable 

y verificable que puede ser comprada con estudios similares (Guevara et al., 2020). 

De campo 

Se realiza una observación directa, entrevista u otras técnicas que permiten recolectar 

información directamente de los sujetos de estudio o del medio en donde ocurren los sucesos 

(Gallardo, 2017). 

Localización y ubicación del estudio 

La provincia de 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. Cuenta con una superficie de 4.794,31 km2 y con 476.257 habitantes. Además, 

está conformada por 6 cantones, 36 parroquias rurales y 6 urbanas (Prefectura de Imbabura, 

2018). 

Existen diversos clubes de ciclismo dentro de la provincia de Imbabura: BMX Racing, 

Ciclismo de la Federación Deportiva de Imbabura, Team Saitel, Team Movistar BestPc los 

cuales están ubicados dentro de la ciudad de Ibarra. 

Población y criterios de selección 

Población de estudio 

 La población para la presente investigación está conformada por 12 ciclistas que 

forman parte de los distintos clubes de la provincia de Imbabura y que cumplieron con los 

criterios de selección. 
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Criterios de selección para la población 

➢ Deportistas pertenecientes a los diferentes equipos de ciclismo de la provincia de 

Imbabura. 

➢ Ciclistas con al menos un año de entrenamiento continuo. 

➢ Ciclistas que pertenezcan a cualquiera de las disciplinas de ciclismo. 

➢ Ciclistas con un ciclo menstrual regular de 21 a 35 días. 

➢ Deportistas a las que se les realizó el monitoreo durante tres meses sobre su ciclo 

menstrual. 

➢ Mujeres ciclistas de entre los 13 a 26 años. 

➢ Deportistas que firmen el consentimiento informado o sus representantes en el caso de 

ser menores de edad para formar parte de la investigación. 
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Operacionalización de variables 

Variables de Caracterización 

Tabla 1. 

Variables de caracterización 

Variables Tipo de 

variable 

Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

 

 

Edad 

 

Cuantitativa 

discreta 

 

Edad en años 

 

Media de edad 

 

De 13 a 26 años 

 

 

 

 

 

 

 

Ficha de 

datos 

generales del 

paciente 

Lapso que transcurre desde el 

nacimiento hasta el momento 

de referencia (Clínica 

Universidad de Navarra, 

2022) 

 

 

Etnia 

 

Cualitativa 

nominal 

politómica 

 

Grupos 

étnicos 

 

Etnia a la que 

pertenece 

Blanco 

Mestizo 

Indígena 

Afrodescendiente 

Otro 

Comunidad humana definida 

por afinidades raciales, 

lingüísticas, culturales, etc. 

(Real Academia Española, 

2022) 

Patrón 

menstrual 

Cuantitativa 

discreta 

Intervalo 

entre cada 

ciclo 

Tiempo entre 

cada 

menstruación 

 

21 a 35 días 

El ciclo menstrual es el 

periodo entre dos 

menstruaciones, en donde el 
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Cualitativa 

ordinal 

politómica 

Duración del 

periodo 

menstrual 

Días de 

sangrado 

< 3 días 

3 a 7 días 

> 8 días 

intervalo de tiempo es un 

promedio de 28 días, pero 

puede durar más o menos días 

(Vasquez et al., 2021)  Cualitativa 

nominal 

dicotómica 

 

Dolor 

 

Presencia de 

dolor 

 

Si / No 
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Tabla 2.  

Variables Específicas de Interés 

 

 

Variables 
Tipos de 

Variables 
Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

Fuerza 

Cuantitativa 

continua 

Fuerza 

explosiva 

 

Altura del salto en 

centímetros 

Centímetros (cm) 
Test de salto 

vertical 

Es desarrollar la mayor 

cantidad de fuerza en el 

menor intervalo de 

tiempo posible (Iglesias 

et al., 2013). 
 

Cuantitativa 

continua 

Fuerza 

absoluta 

Fuerza en 

kilogramos 
Kilógramos (kg) Dinamometría 

Es la máxima fuerza 

posible que el sistema 

neuromuscular es capaz 

de ejercer en contracción 

máxima voluntaria 

(Flores, 2020) 
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Métodos y técnicas de recolección de la información  

Métodos teóricos   

Inductivo. 

 Basado en el razonamiento lógico a través observaciones o experiencias específicas 

para obtener conclusiones del fenómeno investigado. Importante ya que permite establecer 

principios generales que puedan usarse para sacar inferencias que forman una teoría (Prieto, 

2018). 

De revisión bibliográfica.  

Método que es base de la investigación en el cual se analizan y exponen definiciones, 

conceptos, enfoques investigaciones y antecedentes sobre el tema que va a ser investigado 

(Esquirol et al., 2017). 

Analítico.  

Caracterizado por establecer una relación de causa – efecto entre dos o más variables, 

siendo esta última frecuentemente el problema que dio origen al estudio (Medianero, 2022) . 

Técnicas  

Encuesta.  

Técnica de recopilación más usada y común en donde se emplea un cuestionario 

estructurado con el fin de obtener datos más reales para un análisis de estos (Cisneros et al., 

2022). 

Observación.  

Técnica que permite obtener información directa del fenómeno estudiado a través de la 

observación (Arias, 2020). 
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Instrumentos  

Test de salto vertical con aplicación My Jump 2 

Se usó la aplicación móvil My Jump 2 para evaluar la fuerza explosiva, misma que 

proporcionó métricas detalladas como la altura del salto (cm), el tiempo de vuelo (m/s), la 

velocidad (m/s), la fuerza (N) y la potencia (W). Tiene una confiabilidad excelente del 95%. 

Dinamómetro de miembro inferior 

 Para evaluar la fuerza absoluta se usó un dinamómetro de marca Crane Scale, el cual 

se conectó a un dispositivo móvil a través de bluetooth a la aplicación Dinamy. Este 

instrumento posee una confiabilidad del 95%. 

Proceso de investigación  

Se realizó un seguimiento del ciclo menstrual a las deportistas durante 3 meses con el 

fin de saber si mantenían un ciclo menstrual regular y también verificar si cumplían con los 

criterios de selección para ser parte de la investigación. 

Una vez seleccionadas las participantes, se evaluaron dos test, uno para fuerza 

explosiva a través de salto vertical con ayuda de la aplicación My Jump 2 y para fuerza absoluta 

a través de un dinamómetro para miembro inferior. Los test antes mencionados se evaluaron 

durante las diferentes fases del ciclo menstrual: fase 1: menstruación o folicular temprana 

(prueba entre los días 1 a 3);fase 2: folicular tardía ( prueba entre los días 12 y 14) y fase 3: 

lútea ( prueba entre los días 20 y 22). Se ejecutó en los lugares fijos de entrenamiento de las 

deportistas como son Estadio Olímpico de Ibarra y la pista de Yahuarcocha, en ciertas 

ocasiones se mantuvo un acuerdo y las evaluaciones se desarrollaron fuera de los lugares de 

entrenamiento, es decir, en los polideportivos de la ciudad de Ibarra. Se realizó en un tiempo 

de 20 minutos aproximadamente por cada deportista. (ANEXO 4) 
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Análisis Estadístico 

Se realizó una base de datos en Microsoft Excel 365 MSO (versión 2301 compilación 

16.0.16026.20002) de 64 bits, además se procesaron los datos estadísticos en IBM SPSS Statics 

26. 

Los datos cualitativos como etnia, dolor y días de sangrado se presentan a través de 

frecuencia y porcentaje, mientras que los cuantitativos como edad, presencia del ciclo 

menstrual, fuerza explosiva y fuerza absoluta se exponen a través media, desviación estándar, 

mínimo y máximo. 

 

  



54 

 

 

Capitulo IV 

Análisis e interpretación de datos 

Tabla 3.  

Caracterización de la población según edad 

Edad 

Media 19 años 

Desviación típica 5 años  

Mínimo 13 años 

Máximo 26 años 

Fuente: Elaboración propia 

La caracterización de los sujetos de estudio según edad indica que la edad máxima de 

las deportistas corresponde a los 26 años mientras que la mínima es de 13 años, con una media 

de 19 años y desviación estándar de 5 años. 

Estos resultados mantienen relación con los datos proporcionados por el Instituto 

Nacional de Estadística y Censo 2016 (INEC), donde menciona que las edades con mayor uso 

de la bicicleta se encuentran de 5 a 14 años , seguida de la edad comprendida de 15 a 24 años 

de la población ecuatoriana (Instituto Nacional de Estadística y Censo, 2016). 
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Tabla 4.  

Caracterización de la población según etnia 

Etnia Frecuencia Porcentaje 

Mestizo 12 100% 

Total 12 100% 

Fuente: Elaboración propia 

De acuerdo con la variable etnia, la que predomina en las deportistas es la mestiza con 

un 100%. 

Estos datos coinciden con los proporcionados Instituto Nacional de Estadística y 

Censos (INEC) del 2010, ya que menciona que en Imbabura predomina la etnia mestiza con un 

65.7%, por lo que concuerda con lo obtenido en nuestra investigación al reflejarse predominio 

de etnia mestiza con el 100%.(Instituto Nacional de Estadística y Censo, 2010) 
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Tabla 5.  

Caracterización de la población según presencia del ciclo menstrual. 

Presencia del ciclo menstrual 

Media 27 días 

Desviación estándar 2 días 

Mínimo 23 días 

Máximo 30 días 

Fuente: Elaboración propia 

Los datos obtenidos en cuanto a la presencia del ciclo menstrual en los sujetos de 

estudio indican un máximo de 30 días y un mínimo de 23, con una media de 27 días y una 

desviación estándar de 2. 

La investigación de Iturralde Leila en el 2021 menciona que la duración del ciclo 

menstrual de las deportistas suele ser en un 60% de los casos de 28 días, mientras que un 12% 

presentan ciclos de 21 hasta 30 o 35 días , por lo que los valores recopilados concuerdan con 

nuestra investigación debido a que la media corresponde a 27 días, misma que se encuentra 

dentro del rango establecido por el autor  (Iturralde, 2021) 
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Tabla 6.  

Caracterización de la población según días de sangrado 

Días Frecuencia Porcentaje 

3 a 7 días 12 100% 

Total 12 100% 

Fuente: Elaboración propia 

En cuanto a los días de sangrado es posible apreciar que el 100% de las deportistas 

indican un sangrado comprendido de 3 a 7 días. 

El estudio por Oliveira y colaboradores realizado en el 2021 el cual analizó los días de 

menstruación a través de una aplicación móvil en mujeres atletas obtuvo una duración de 

sangrado alrededor 7 días en mujeres consideradas con un ciclo menstrual regular, por lo que 

se determina que estos datos se encuentran en rangos similares en cuanto a los obtenidos ya 

que el porcentaje que predomina es de 3 a 7 días de sangrado (Oliveira et al., 2021). 
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Tabla 7.  

Caracterización de la población según presencia de dolor 

Dolor Frecuencia Porcentaje 

Si 4 33,3% 

No 8 66,7% 

Total 12 100% 

Fuente: Elaboración propia 

La caracterización de los sujetos de estudio según presencia de dolor establece que el 

66,7% de las deportistas no presentan dolor, mientras que el 33,3% refiere dolor durante la fase 

de menstruación. 

 Carboneros y colaboradores en el 2021 en su estudio mencionan que un alto porcentaje 

de las deportistas presentan dolor menstrual indicado así un 84,2%, mientras que solo un 15,8% 

no presentan dolor por lo que los resultados no se relacionan con los obtenidos en la presente 

investigación ya que las deportistas en su mayoría no presentan dolor durante la fase menstrual 

(Carboneros et al., 2021). 
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Tabla 8.  

Fuerza explosiva de miembro inferior en la población de estudio 

  

 Datos Folicular Temprana Folicular Tardía Lútea  

    

Media 21,50 27,14 23,07 

Desv. Tip 5,76 6,46 6,31 

Mínimo 13,41 18,08 14,30 

Máximo 32,20 36,31 34,96 

Fuente: Elaboración propia 

Al evaluar la fuerza explosiva se obtuvo los valores más altos en la fase folicular tardía 

con una media de 27,14 cm y una desviación típica de 6,46 cm, seguido de la fase lútea con 

una media de 23,07 cm y una desviación típica de 6,31 cm,  en la fase folicular temprana se 

evidencian los valores más bajos con una media de 21,50 cm y una desviación típica de 5,76 

cm 

En el estudio realizado por García y colaboradores en el 2021 en el cual se usó la 

aplicación My Jump 2 para evaluar el test de salto vertical, observó mayor rendimiento de la 

altura del salto durante la fase folicular tardía, indicando una media de 22.98 cm, por lo que los 

resultados obtenidos coinciden con la presente investigación ya que los valores más altos se 

ubican dentro de esta misma fase (García et al., 2021). 

En mujeres regulares durante la fase folicular tardía existen niveles altos de estrógeno 

y progesterona bajos, en comparación a las otras dos fases,  de manera que los estrógenos 

mantienen un efecto anabólico en el músculo, es decir un efecto fortalecedor en el mismo. Es 

así como la fuerza es mayor en etapas en las que los niveles de estrógeno son altos y la 

progesterona es baja (Thompson et al.,2020) 
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Tabla 9.  

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

  
Lado dominante Lado no dominante 

FF FT FL FF FT FL 

Media 13,76 20,28 15,45 12,31 15,22 12,33 

Desv. Tip ± 3,73 ± 6,56 ±6,91 ± 3,59 ± 5,26 ±4,82 

Min 6,72 11,72 6,89 5,41 6,61 5,49 

Max 19,92 35,16 34,24 19,74 27,8 24,27 

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

La fuerza absoluta en cuádriceps indica valores más altos durante la fase folicular tardía 

tanto del lado dominante como del lado no dominante. Así, el lado dominante obtuvo una media 

de 20,28 kg durante la fase folicular tardía, seguida de la fase lútea con una media de 15,45 kg, 

finalmente en la fase folicular temprana se evidenció un descenso significante de estos valores, 

presentando así un 13,76 kg en cuanto a la media. 

Del lado no dominante durante la fase folicular temprana se obtuvo una media de 12,31 

kg, la fase folicular tardía indicó valores más altos con una media de 15,22 kg y en la fase lútea 

se obtuvo una media de 12,33 kg. 

Sung y Kim en su estudio en el 2019 al evaluar la extensión de rodilla mencionan que 

la fuerza máxima obtuvo mayor rendimiento durante la fase folicular tardía por lo que estos 

datos mantienen relación con la presente investigación ya que de igual manera los valores más 

altos se ubican dentro de la misma fase (Sung E & Kim, 2019). 

Investigaciones mencionan que el estradiol, una de las principales hormonas sexuales 

promueve el desarrollo muscular en mujeres, a manera que tiene un efecto sobre la estructura 

intrínseca del musculo esquelético lo que permite que las fibras musculares generen mayor 

fuerza (Dasa et al., 2021). 
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Tabla 10.   

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

  
Lado dominante Lado no dominante 

FF FT FL FF FT FL 

Med 7,46 8,01 7,84 6,06 7,01 6,12 

Desv.tip. ± 2,53 ± 2,50 ± 2,14 ± 1,92 ± 2,70 ±2,41 

Min 2,52 5,04 5,27 3,36 4,37 3,24 

Max 11,78 13,57 11,86 9,55 13,02 11,51 

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

La fuerza absoluta de isquiotibiales en cuanto al lado dominante indica una media de 

7,46 kg en la fase folicular temprana, mientras que en la folicular tardía los valores ascienden, 

pero de una manera no tan significante, a una media de 8,01 kg y finalmente en la lútea los 

valores descienden de una manera casi imperceptible a una media de 7,84 kg. Por otro lado, en 

el lado no dominante, en la folicular temprana se obtuvo una media de 6,06 kg, la folicular 

tardía indica valores de 7,01 kg en cuanto a la media, siendo esta la fase con los valores más 

altos; finalmente en la fase lútea se obtuvo una media de 6,12 kg. 

Weidaeur y colaboradores en su estudio del 2020 mencionan que los valores en la 

flexión de rodilla fueron más bajos durante la fase folicular temprana en comparación con la 

folicular tardía y lútea, además demostraron valores en cuanto a la fase lútea no muy alejados 

a los obtenidos durante la fase folicular tardía. Por lo que los datos del estudio coinciden con 

la presente investigación ya que de igual manera se evidenciaron valores más bajos en la fase 

folicular temprana (Weidauer et al., 2020).  

Estudios mencionan que al existir un déficit en las concentraciones de estrógeno no 

facilita que se estimule la disponibilidad de glucosa y la captación de esta que son necesarias 

para las fibras musculares que actúan como combustible durante el ejercicio (Pallavi, 2017). 
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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?  

Las características de las ciclistas de la provincia de Imbabura indican un rango de edad 

de 13 a 26 años, con una media de 19 años y una desviación estándar de 5, además existe un 

predominio de la etnia mestiza con un 100%. De acuerdo al patrón menstrual, la dimensión 

presencia del ciclo menstrual  indica un máximo de 30 días y un mínimo de 23, con una media 

de 27 días, y una desviación estándar de 2, en cuanto a la dimensión días de sangrado es posible 

apreciar que el 100% de los sujetos de estudio indican un sangrado comprendido de 3 a 7 días, 

finalmente la dimensión presencia de dolor establece que el 66,7% de las deportistas no 

presentan dolor, mientras que un 33,3% refiere dolor durante la fase de menstruación. 

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

Al evaluar la fuerza explosiva a través del salto vertical, se obtuvo que, en la fase 

folicular temprana existe una media de 21,50 cm con una desviación estándar de 5,76, un 

mínimo de 13,41 cm y un valor máximo de 32,20 cm, por otro lado en la folicular tardía se 

encontró una media de 27,14 cm con una desviación estándar de 6,46, un mínimo de 18,08 cm 

y un máximo de 36,31 cm, finalmente la fase lútea indica una media de 23,07 cm con una 

desviación estándar de 6,31, un valor mínimo de 14,30 cm, un máximo de 34,96 cm. 

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

Una vez evaluada la fuerza absoluta a través del dinamómetro en la musculatura de 

cuádriceps del lado dominante se obtuvo: en cuanto a la fase folicular temprana una media de 

13,76 kg con una desviación estándar de 3,73, un valor mínimo de 6,72 kg y un máximo de 

19,92 kg; por otro lado en la fase folicular tardía se encontró una media 20,28 kg con una 

desviación estándar de 6,56, un mínimo de 11,72 kg y un máximo de 35,16 kg; finalmente en 
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la fase lútea se obtuvo una media de 15,45 kg con una desviación de 6,91, un mínimo de 6,89 

kg y un valor máximo de 34,24 kg. 

Por otro lado, en cuanto al lado no dominante durante la fase folicular temprana se 

obtuvo una media de 12,31 kg con una desviación de 3,59, un mínimo de 5,41 kg y un máximo 

de 19,74 kg; en la fase folicular tardía se encontró una media de 15,22 kg con una desviación 

estándar de 5,26, un mínimo de 6,61 kg y un máximo de 27,80 kg; finalmente en la fase lútea 

se indicó una media de 12,33 kg con una desviación estándar de 4,82, un mínimo de 5,49 kg y 

un máximo de 24,27 kg. 

En cuanto a la musculatura de isquiotibiales del lado dominante se obtuvo durante la 

fase folicular temprana una media de 7,46 kg con una desviación estándar de 2,53, un mínimo 

de 2,52 kg y un máximo de 11,78 kg; por otro lado en la folicular tardía se obtuvo una media 

de 8,01 kg con una desviación estándar de 2,50, un mínimo de 5,04 kg y un máximo de 13,57 

kg; finalmente en la fase lútea se encontró una media de 7,84 kg con una desviación estándar 

de 2,14, un mínimo de 5,27 kg y un máximo de 11,86 kg. 

De igual manera, al evaluar el lado no dominante se obtuvo en la fase folicular temprana 

una media de 6,06 kg con una desviación de 1,92, un mínimo de 3,36 kg y un máximo de 9,55 

kg; en cuanto a la fase folicular tardía se encontró una media de 7,01 kg con una desviación 

estándar de 2,70, un mínimo de 4,37 kg y un máximo de 13,02 kg, por otro lado, en cuanto a 

la fase lútea existe una media de 6,12 kg con una desviación estándar de 2,41, un mínimo de 

3,24 y un valor máximo de 11,51 kg. 
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Capitulo V 

 

Conclusiones y recomendaciones 

Conclusiones  

 

• Al recopilar los datos de los sujetos de estudio se encontró que existe una media de 

edad de diecinueve años con un cien por ciento de etnia mestiza. En cuanto a la 

dimensión presencia del ciclo se evidencia una media de veintisiete días; los días de 

sangrado se encuentran en un rango de tres a siete días y finalmente en cuanto a 

presencia de dolor se determina que la mayor parte de deportistas ciclistas no presentan 

dolor durante la fase de menstruación.  

• Al evaluar la fuerza explosiva se determina que existe un mayor rendimiento del salto 

durante la fase folicular tardía en comparación con la fase folicular temprana y fase 

lútea. 

• Una vez evaluada la fuerza absoluta tanto en la musculatura de cuádriceps como 

isquiotibiales se obtuvo un mayor rendimiento de esta durante la fase folicular tardía en 

comparación a la folicular temprana y lútea. 
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Recomendaciones 

• Llevar un adecuado control del ciclo menstrual tanto los entrenadores como las 

deportistas con el fin de ejecutar un plan de entrenamiento de acuerdo con las 

necesidades que demande cada una de las fases, de tal manera que el rendimiento 

deportivo y la competencia tengan mejores resultados. 

• Aprovechar y adaptar los trabajos de alta intensidad a la fase folicular tardía ya que aquí 

mejora el rendimiento en cuanto a asimilación de fuerza con mejores periodos de 

recuperación. 

• Incentivar la investigación acerca de la influencia del ciclo menstrual en la fuerza 

muscular en otras disciplinas deportivas para determinar si existen patrones similares o 

distintos de comportamiento entre deportistas de la provincia y del país. 
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Anexo 6. Evidencia fotográfica  

Ilustración 1. Firma de consentimiento informado y toma de datos generales. 

  

 

Ilustración 2. Evaluación de fuerza absoluta en musculatura de cuádriceps 
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Ilustración 3. Evaluación de fuerza absoluta en musculatura de isquiotibiales 

 

 

Ilustración 4. Evaluación de fuerza explosiva a través del salto vertical  
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