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“Análisis biomecánico de la fase del golpeo, en el gesto motor de remate, en jugadores de 

vóleibol sala, Ibarra 2023-2024”. 

Resumen 

El golpeo durante el remate en vóleibol sala es indispensable, puesto que de esta manera el 

deportista puede anotar un punto al impactar el balón a una altura máxima dirigiéndolo hacia un 

lugar en específico en la cancha contraria. Por tal razón, esta investigación tuvo la finalidad de 

analizar la biomecánica del remate enfocándose en la cuarta fase que corresponde al golpeo para 

así obtener los ángulos del miembro superior dominante, la velocidad de la mano al impactar el 

balón y la altura del salto en jugadores de vóleibol sala del Club Formativo Falcons Vóleibol, en 

la cuidad de Ibarra. La investigación fue diseño no experimental, de corte transversal, 

cuantitativa, descriptiva, observacional y de campo aplicada a una muestra de 21 jugadores que 

cumplieron los criterios de selección. Los instrumentos utilizados fueron una videocámara 

profesional para capturar el gesto y el software Kinovea para analizar el movimiento. Los 

resultados mostraron una media de edad de 15 años predominando el sexo masculino, un peso 

normal y una media de edad deportiva de 10 meses. Al analizar los videos en Kinovea, se 

demostró que el sexo femenino presentó mayores ángulos en hombro (153,84°) y muñeca 

(20,26°), pero menores en codo en contraste con el sexo masculino (34,02°); mientras que la 

velocidad de impacto con una media de 8,63 m/s y la media de 46,71 cm en la altura del salto 

fueron superiores en el sexo masculino.  

Palabras clave: vóleibol, golpeo, salto, velocidad de la mano, Kinovea 
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"Biomechanical analysis of the hitting phase, in the motor gesture of spiking, in indoor 

volleyball players, Ibarra, 2023-2024". 

Abstract 

The hitting during the spiking in indoor volleyball is indispensable, since in this way, the athlete 

can score a point by impacting the ball at a maximum height directing it to a specific place in the 

opponent's court. For this reason, this research aimed to analyze the biomechanics of the spiking 

focusing on the fourth phase that corresponds to the hitting to obtain the angles of the dominant 

upper limb, the speed of the hand when impacting the ball, and the height of the jump in indoor 

volleyball players of the Falcons Volleyball Formative Club, in Ibarra City. The research was of 

non-experimental design, cross-sectional, quantitative, descriptive, observational, and field-

applied to a sample of 21 players who met the selection criteria. The instruments used were a 

professional video camera to capture the gesture, and Kinovea software to analyze the 

movement. The results showed a mean age of 15 years, predominantly male, a normal weight, 

and a mean sporting age of 10 months. When analyzing the videos in Kinovea, it was shown that 

the female sex presented higher angles in shoulder (153.84°) and wrist (20.26°), but lower in 

elbow, in contrast to the male sex (34.02°); while the impact speed with a mean of 8.63 m/s and 

the mean of 46.71 cm in jump height was higher in the male sex. 

Keywords: volleyball, hitting, jumping, hand speed, Kinovea 
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Capítulo I 

Problema de investigación 

Planteamiento del problema  

El vóleibol es un deporte de equipo en el que dos grupos de seis jugadores se enfrentan 

en una cancha dividida por una red. Para anotar puntos y defender con éxito su territorio deben 

enviar el balón por encima de la red con el objetivo de que este aterrice en el lado del oponente. 

Este deporte requiere alta capacidad aeróbica y anaeróbica ya que implica esprints, saltos y 

movimientos repetitivos, ocasionando que el rendimiento del jugador dependa de factores 

psicológicos, físicos, psicosociales y antropométricos para sobresalir (Musa et al., 2021).  

Entre las acciones que realizan los voleibolistas se destaca el golpeo, cuarta fase del gesto 

técnico del remate, el cual se produce cuando se alcanza la altura máxima y se lanza el brazo 

hacia adelante para que la mano impacte sobre el balón desde arriba, haciendo un movimiento 

final de la muñeca para que la trayectoria sea descendente (Pérez Feito et al., 2019).  

En vóleibol sala al ejecutarse maniobras consecutivas y de gran velocidad resulta 

fundamental analizar la biomecánica de sus gestos deportivos a través de métodos de captura de 

datos a partir de fuentes audiovisuales (Guzman-Vargas et al., 2021). La implementación de 

análisis biomecánicos en competiciones y entrenamientos permite comprender la interacción del 

cuerpo y el ambiente, reconocer patrones de movimiento deficientes y estudiar la cinemática 

corporal (rango articular, velocidad, altura del salto) de cada deportista convirtiéndose así en 

referencia para proporcionar programas de entrenamiento enfocados en dominar técnicas, 

prevenir lesiones y optimizar el rendimiento (Alimuddin et al., 2023).  
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Lo expuesto se evidencia en Austria con el artículo “Biomecánica del ataque con salto en 

vóleibol de élite masculino versus femenino” en el que se estudió a voleibolistas durante el 

remate, específicamente en la fase de golpeo de una pelota estacionaria usando placas de fuerza, 

electromiografía (EMG) por superficie y un modelo 3D de cuerpo completo encontrando una 

mayor velocidad de aproximación, balanceo de brazos más dinámico, inclinación de la parte 

superior del cuerpo y mayor reducción del centro de masa en hombres que en mujeres durante el 

salto de remate de vóleibol. Además, la cinemática y datos de EMG muestran que tanto en 

hombres como en mujeres las estrategias son diferentes (Fuchs, Menzel, et al., 2019). 

En República Checa el estudio “Análisis de patrones de coordinación de todo el cuerpo 

en remates exitosos y defectuosos mediante el análisis de conglomerados basado en mapas de 

autoorganización: un análisis secundario” observó que independientemente del éxito o fallo de 

un remate, el patrón de coordinación de todo el cuerpo es único para cada participante. Además, 

se halló diferencias en la velocidad angular de las extremidades superiores mostrando su 

importancia en la tasa de éxito de los remates por lo que los autores recomiendan diseñar 

entrenamientos enfocándose en las extremidades como un todo (Sarvestan et al., 2021). 

En España, se realizó el estudio “Caracterización cinemática 3D del gesto técnico del 

remate en jugadoras de vóleibol” en el que se analizaron la posición del centro de masas, 

velocidad y altura del remate, tiempo de vuelo, velocidad de impulsión vertical, salida del balón 

y rango de movimientos del brazo implicado mediante videos en alta velocidad utilizando el 

sistema de captura de movimiento UCOTrack. Los resultados fueron similares entre las 

jugadoras y en relación con estudios previos. Adicional, los datos encontrados pueden ayudar en 

la formación de atletas jóvenes evitando la mala ejecución del remate realizando una técnica más 

correcta y eficiente (Garrido-Castro et al., 2017).  
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En Colombia, se publicó la investigación “Análisis biomecánico del cambio de la acción 

de los miembros superiores sobre la altura del salto de remate en jugadoras de vóleibol” en la 

evaluación del remate en sus cinco fases utilizó el software biomecánico Simi – Motion para el 

análisis bidimensional del movimiento. Así se determinó la altura del salto, movimiento y 

velocidad de miembros superiores y del atleta antes y después de la intervención. Una vez 

aplicado el protocolo, se vio un aumento en la altura alcanzada durante el desarrollo del salto del 

remate, ligero aumento de la velocidad de los miembros superiores y en la velocidad de la mano. 

Estos datos pretendieron orientar a una intervención basada en el análisis biomecánico individual 

de cada jugador para brindar un entrenamiento individualizado para mejorar la técnica (Díaz, 

2020). 

En Ecuador, el artículo “Análisis biomecánico de la técnica del remate en voleibolistas 

juveniles” describe mediante el software Kinovea los parámetros de variación angular, velocidad 

de la mano al impactar el balón y la altura del salto durante el remate en jugadoras jóvenes, 

obteniendo como resultado un promedio de 55,6° en extensión de hombro y una media de 51,8 

cm de altura durante el salto. Posteriormente estos datos se socializaron con las participantes 

sugiriendo correcciones para mejorar ciertos parámetros (Shicay-Arias & Moscoso-García, 

2021). 

El llevar a cabo un análisis biomecánico posibilita reconocer una problemática común 

que presentan los deportistas durante el remate y es una mala ejecución de la técnica. Debido a 

que los voleibolistas realizan una serie de movimientos a gran velocidad, se ve la necesidad de 

contar con una herramienta que permita identificar errores que pueden llegar a cometer los 

jugadores como el alzar primero los brazos antes de saltar o impactar tardíamente la pelota, 

siendo acciones que pueden mejorarse con un entrenamiento acorde a las necesidades del 
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deportista en base a los resultados de un análisis biomecánico previo (Awan Hariono et al., 

2022). 

Otra problemática es la deficiencia en la mecánica y coordinación corporal durante el 

remate. Debido a la complejidad del remate resulta imperativo estudiar los ángulos de las 

articulaciones de la parte inferior del cuerpo como el de las rodillas, el impulso en la pelvis y 

tronco, el balanceo del brazo, velocidades angulares de hombro y codo, entre otros. Estos 

aspectos son característica clave que llegan a influir en el rendimiento de los jugadores, por 

tanto, conocerlos es de gran ayuda para optimizar el entrenamiento (Fuchs, Fusco, et al., 2019). 

Tanto a nivel mundial como local, existen pocas investigaciones que exploren el deporte 

de vóleibol sala, en especial estudios que analicen gestos deportivos, como el remate y sus fases. 

Específicamente en Imbabura donde debido a la presencia del ecuavóley, deporte propio del país, 

la disciplina del vóleibol sala no ha sido estudiada. 
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Formulación del problema 

¿Cuál es el resultado del análisis biomecánico de la fase del golpeo, en el gesto motor de 

remate, en jugadores de vóleibol sala, Ibarra 2023-2024? 
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Justificación 

El motivo de este trabajo de investigación fue dar a conocer a los entrenadores de las 

escuelas permanentes de vóleibol sala los aspectos de rango articular, velocidad de la mano al 

impactar el balón y la altura del salto de sus jugadores durante el remate a través del análisis 

biomecánico para que en base a los resultados puedan desarrollar planes de entrenamiento 

enfocados en mejorar las variables mencionadas y observar con el tiempo si los entrenamientos 

fueron efectivos para mejorar estas variables y a su vez, su desempeño en el deporte. 

El proyecto fue viable dado que se contó con la autorización por parte de la directiva del 

club deportivo Falcons, sus respectivos entrenadores y la participación voluntaria de los 

deportistas y sus padres expresada a través de su firma en el consentimiento informado. 

Además, este fue factible al contar con recursos tecnológicos, bibliográficos, e 

instrumentos válidos y específicos como el software Kinovea para la recolección de información 

sobre las variables de estudio cuyos resultados fundamentaron la investigación. 

La investigación realizada tuvo un impacto significativo en el deporte debido a que se 

generó más conocimiento sobre esta disciplina olímpica que se encuentra en reciente crecimiento 

en la provincia de Imbabura, logrando beneficiar a los ciudadanos interesados en el vóleibol al 

recibir información sobre sus resultados que puedan contribuir a mejorar su desempeño 

deportivo. 

Este estudio presentó como beneficiarios directos los jugadores de vóleibol sala de la 

ciudad de Ibarra y el estudiante debido a que este proyecto permite obtener un título de tercer 

nivel acompañado de la adquisición y generación de nuevo conocimiento. Y como beneficiarios 

indirectos el club de vóleibol actualmente vigente en Ibarra, y la carrera de Fisioterapia.   
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Objetivos  

Objetivo General 

• Analizar la biomecánica de la fase del golpeo, en el gesto motor de remate, en 

jugadores de vóleibol sala, Ibarra 2023-2024. 

Objetivos Específicos 

• Caracterizar a los sujetos de estudio según edad, sexo, IMC y edad deportiva. 

• Establecer los ángulos articulares de hombro, codo y muñeca según sexo.  

• Identificar la velocidad de la mano al momento del impacto con el balón y la 

altura de salto, según sexo. 
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Preguntas de investigación  

• ¿Cuáles son las características de los sujetos de estudio según edad, sexo, IMC y 

edad deportiva? 

• ¿Cuáles son los ángulos articulares de hombro, codo y muñeca según sexo? 

• ¿Cuál es la velocidad de la mano al momento del impacto con el balón y la altura 

de salto, según sexo? 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 



24 
 

Capítulo II  

Marco teórico  

Marco conceptual 

Vóleibol 

Es un deporte que implica la realización de movimientos rápidos y explosivos. El juego 

demanda que los jugadores tengan altos niveles de potencia, condición física, y habilidades 

técnicas relacionándose su rendimiento con la antropometría, salto vertical y la eficacia de las 

habilidades de vóleibol (Lima et al., 2019).  

Tipos de vóleibol 

Vóleibol playero 

El vóleibol playero, es el que se practica en la playa o en lugares con arena artificial. Se 

caracteriza por tener en cada equipo 2 o 4 jugadores y por usar como uniforme un bañador o 

bikini. Es una disciplina olímpica desde los Juegos Olímpicos de Atlanta de 1996 (Manzanas, 

2021). 

Mini vóleibol 

El mini vóleibol nace en la exrepública Democrática Alemana de la mano del profesor 

Horst Baacke, quien vio la oportunidad de que niños fuesen ganando experiencia para que más 

adelante participasen en el vóleibol profesional. En este tipo de vóleibol se realizan las mismas 

acciones que en el adulto, la única diferencia es que hay una reducción de medidas del campo, 

balón, altura de la red y número de jugadores (Manzanas, 2021). 
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Vóleibol sentado 

El vóleibol sentado es una variante del vóleibol tradicional al estar dirigido hacia los 

atletas con discapacidad física y lleva siendo parte del programa paralímpico desde 1976. 

Destaca la colocación de los jugadores, quienes deben tener la pelvis en contacto con el suelo, 

teniendo en cuenta que si se eleva es una falta. Otra de las distinciones respecto a los otros tipos 

es que la red debe tener una altura menor a 1,15 metros para hombres y 1,05 para mujeres 

(Manzanas, 2021). 

Bossaball 

Se originó en España y fue inventado por Filip Eyckmans en 2005; mezcla varios 

deportes: fútbol, gimnasia, vóleibol y capoeira. El objetivo principal es conseguir que la pelota 

esté colocada en el campo del equipo contrario y si toca la cama elástica del oponente suman 3 

puntos. Una de las normas es que la pelota puede tocar cualquier parte del cuerpo, aunque solo 

una vez la mano y dos veces el pie o la cabeza. Lo más importante es la coordinación de los 

movimientos y, a su vez, acostumbrarse a las caídas, ya que en la mayoría del tiempo los 

jugadores están en el aire al saltar continuamente en las camas elásticas (Manzanas, 2021). 

 

Historia del vóleibol 

William G. Morgan, director de la división de educación física de la Asociación Cristiana 

de Jóvenes (ACJ), creó el vóleibol en 1895, en Massachusetts bajo el nombre de minonette, 

siendo un deporte más creativo y con menos contacto físico entre jugadores que en el baloncesto. 

Morgan se inspiró del tenis, utilizando una red para separar a los oponentes los cuales tenían el 
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objetivo de enviar el balón por encima de la red a la cancha contraria (Bojikian & Bojikian, 

2023). 

El vóleibol empezó a ser reconocido por el mundo gracias a que la ACJ adoptó este 

deporte en todas sus unidades de Estados Unidos y otros países a los que se expandía con el 

tiempo. Gradualmente empezó a impartirse en países de Europa como Polonia, Francia y 

Bulgaria en clubes y escuelas. Llegando a Sudamérica en 1910 por una misión norteamericana 

sobre educación primaria. Posteriormente, surgieron organismos orientadores del vóleibol como 

la Confederación Sudamericana de Vóleibol en 1946 y la Federación Internacional de Vóleibol 

(FIVB) un año después. Finalmente, en 1961 se aprobó el vóleibol en los Juegos Olímpicos y 

entró en vigor en Tokio en 1964 (Bojikian & Bojikian, 2023). 

En cuanto a características del juego, las dimensiones de la primera cancha fueron 15,75 

m de largo y 7,625 m de ancho con una red a 1,98 m de alto. Y con lo que respecta al balón, los 

jugadores pasaron de jugar con pelotas pesadas de baloncesto a utilizar un balón de cuero con 

una circunferencia de 67,5 cm y un peso de 255-340 g, asemejándose a las características del 

balón usado en la actualidad (Bojikian & Bojikian, 2023).  

 

Reglamento del vóleibol 

• Área de juego. Campo de juego rectangular de 18 x 9 m con una zona libre de 3 

m en cada lado. Sobre la línea central, la red se ubica verticalmente y su borde 

superior está a 2.43 m de altura para hombres y 2.24 m para mujeres (FIVB, 

2021). 
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• Zona de frente. Se limita por el eje de la línea central y el borde exterior de la 

línea de ataque, se extiende hasta el final de la zona libre (FIVB, 2021). 

• Zona de saque. Detrás de cada línea final mide 9 m de ancho, y a 20 cm de esta 

se ve limitada por dos líneas cortas laterales de 15 cm. Se extiende hasta la zona 

libre (FIVB, 2021). 

• Zona de sustitución. Está definida por el prolongamiento de las líneas de ataque 

hasta la mesa del anotador (FIVB, 2021). 

• Zona de reemplazo del líbero. Parte de la zona libre y limitada por la línea de 

ataque hasta la línea final (FIVB, 2021). 

• Puntuación. Un equipo anota cuando se logra que el balón toque el piso del 

campo de juego adversario y cuando el equipo adversario comete una falta o es 

castigado. Un equipo gana un set cuando llega primero a los 25 puntos con 

ventaja mínima de 2 puntos y puede ganar el partido si gana tres sets; en caso de 

empate, el quinto set es decisivo y se juega a 15 puntos (FIVB, 2021). 

• Posiciones. Se enumeran de tal forma que los jugadores ubicados frente a la red 

ocupan la posición 4 (izquierdo), 3 (centro) y 2 (derecho), y tres zagueros en la 

posición 5 (izquierdo), 6 (centro) y 1 (derecho). Después del saque, los jugadores 

pueden moverse y ocupar cualquier posición (FIVB, 2021). 

• Rotación. Está determinada por la formación inicial del equipo, cuando llega el 

momento del equipo receptor de sacar, sus jugadores deben rotar en sentido de las 

agujas del reloj (FIVB, 2021). 

• Juego con el balón. Tres toques por cada equipo para regresar el balón, sin 

golpear de manera consecutiva el balón por el mismo jugador (FIVB, 2021). 
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Posiciones de los jugadores 

Delanteros 

Se ubican en la parte delantera de la cancha, es exclusivo de ellos el remate adentro de la 

línea de 3 m; además, también son encargados de bloquear el ataque de los oponentes. Ocupan 

en la cancha las posiciones 4 (delantero izquierdo), 3 (delantero centro) y 2 (delantero derecho) 

(Competize, 2021). 

Zagueros 

Posicionados por detrás de la línea de 3 metros, ocupan las posiciones 1 (zaguero 

derecho), 5 (zaguero izquierdo) y 6 (zaguero centro) en la cancha de vóleibol, que son las 

posiciones para recibir el balón. No pueden saltar por delante ni pisar la línea de 3 metros, por lo 

que no pueden bloquear (Competize, 2021). 

Colocador o armador 

Es una pieza fundamental en cuanto a estrategia ofensiva y a la distribución del juego del 

equipo. Se encarga de hacer el segundo toque del balón y pasar el balón hacia los rematadores 

para el ataque. Son jugadores rápidos física y mentalmente decidiendo dónde y a quién colocar el 

balón (Competize, 2021). 

Rematador Externo o Punta 

Generalmente es la posición de ataque principal, golpea y bloquea en el lado frontal 

izquierdo de la cancha (zona de 4). Es principal en la ofensiva del equipo; ejecuta gran parte de 

los ataques del equipo. Incluso, ante deficiencias en la recepción o la defensa y el colocador no 
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logra alcanzar el balón fácilmente, puede asegurar un buen pase al poner la bola alta al exterior 

de la zona 4 (Competize, 2021). 

Opuesto 

El opuesto es el jugador que realiza la mayor parte de los remates del equipo. Cuando se 

encuentra en la zona delantera de la red se ubica en la posición 2 y cuando está en la zona de 

zaguero en la posición 1, siempre en la posición contraria al colocador. También es bloqueador 

en la zona derecha de la red (Competize, 2021). 

Central 

Juega en la posición 3. Cada que la pelota está en el lado contrario, los centrales se 

responsabilizan del bloqueo; cumplen el papel de cubrir al jugador central del equipo contrario y 

alcanzar a los extremos para bloquear al jugador opuesto y al rematador externo. A menudo 

también remata justo al lado del colocador con una bola rápida para toma desprevenida a la 

defensa (Competize, 2021). 

Líbero 

El líbero es el especialista defensivo del equipo; el jugador que ocupa la posición de 

líbero en vóleibol lleva la camiseta de otro color y solo juega en la zona de atrás. No puede 

atacar ni bloquear, por lo que la altura no es un requisito fundamental para jugar en este puesto. 

Son rápidos y ágiles en defensa. Normalmente el líbero se cambia con el central cuando este pasa 

a la zona de zaguero. Aun así, puede cambiarse por cualquier jugador de la zona de atrás cuando 

la pelota no esté en juego (Competize, 2021). 
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Fundamentos del vóleibol 

Los fundamentos corresponden a la técnica de un deporte, o bien a la forma en que se 

relaciona un deportista con el implemento que se utiliza para ese determinado deporte. En el 

vóleibol existen cinco fundamentos o técnicas básicas. (Chávez Espinoza, 2011). 

Saque o servicio 

Primer fundamento que se enseña es ofensivo y pone el balón en juego. Su objetivo es 

obtener un punto directo sin necesidad de realizar una jugada donde intervienen ambos equipos. 

Evita que el equipo contrario pueda armar una jugada que le anote un punto, simulando al final 

un ataque con potencia, velocidad, dirección, y efecto (García García, 2019). 

Recepción o pase 

El pase por encima de la cabeza es una habilidad importante, tanto para pasar el balón 

como para colocar el balón a los atacantes, el cual requiere control motor fino. Al realizar esta 

técnica se debe controlar la distancia y la dirección apropiadas de la pelota, y aunque no requiere 

un alto grado de potencia, al repetirse muchas veces en los juegos y en los entrenamientos, debe 

ejecutarse lo más eficiente posible (Ozawa et al., 2021).  

Levantamiento o colocación 

La colocación es el segundo contacto y es realizada por un jugador especializado, el 

colocador. Este jugador es esencial debido a que se encarga de la organización ofensiva del 

equipo, siendo quien toma la decisión de distribución del ataque (Gónzález-Silva et al., 2016). 
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Bloqueo 

El bloqueo es el primer elemento defensivo para frenar o contrarrestar las trayectorias del 

remate, constituye el eje del sistema defensivo, y el punto de orientación para la defensa en 

campo. Esta técnica solo puede ser realizado por los jugadores delanteros, y es el único elemento 

del juego que permite la acción simultánea de uno, dos o tres jugadores (Hernández-Hernández, 

2020). 

Ataque o remate 

Es el intento de terminar la jugada con la pelota pasando sobre la red hacia el campo 

contrario. Es uno de los puntos más altos del vóleibol. El ataque puede ser la habilidad técnica 

más compleja en vóleibol, a causa del movimiento que debe realizarse mientras se sincroniza el 

armado y se coloca el hombro de ataque detrás de la pelota (American Volleyball Coaches 

Association, 2019). 

Incluye dar tres o cuatro pasos para armar la pelota, despegando con uno o ambos pies 

desde una posición bien plantada, y saltando alto detrás de la pelota armada para atacarla (o 

tocarla) generalmente con mano abierta, hacia el campo de juego contrario (American Volleyball 

Coaches Association, 2019). Además, se compone de cinco fases:  

1. Carrera de aproximación 

Realizar la carrera es importante ya que aumenta la altura de elevación del centro de 

masas (CM) del jugador en el salto vertical, es así como, a mayor velocidad horizontal en la 

carrera de aproximación es posible tener mayor altura en el salto y ejecutar un golpeo del balón 

eficaz. Los jugadores dan tres o cuatro pasos, se recomienda que el último paso sea más amplio 

junto a mayor avance horizontal de centro de masas para mayor fuerza de impulso durante la 



32 
 

batida. La forma de aproximación depende de la zona del campo de juego por el que el jugador 

vaya a atacar y su lateralidad (Valadés Cerrato et al., 2013). 

2. Batida 

En esta fase se determina la altura del golpeo y para que sea exitosa, requiere de 

habilidad técnica y buena condición física del jugador. La batida se puede efectuar con apoyo 

simple (salto con una pierna) que es común en mujeres o apoyo doble (salto con dos piernas), 

este último puede ser alternando los pies o simultáneamente (Valadés Cerrato et al., 2013). 

Fases de la batida.  

Impulso de frenado (fase de contracción muscular excéntrica). En el último paso hay 

un aumento de la flexión de rodilla, los brazos se balancean hacia atrás aumentando la carga 

muscular, descendiendo el CM, y el tronco se retrasa con relación al CM (Valadés Cerrato et al., 

2013).  

Impulso de aceleración (fase de contracción muscular concéntrica). Las articulaciones 

se extienden, el tronco se dirige hacia adelante y arriba, y al igual que los brazos que ayudan al 

salto elevando el CM. La acción de los brazos termina cuando ya no se toca el suelo (Valadés 

Cerrato et al., 2013). 

3. Preparación o armado para el golpeo 

Se puede ejecutar elevando el brazo a lo que se conoce como armado de arquero, la 

forma más empleada por voleibolistas que permite mayor altura de salto; o balanceando el brazo 

también llamado “armado circular” (Valadés Cerrato et al., 2013). 
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4. Golpeo o balanceo hacia delante 

El objetivo de esta fase es generar la mayor velocidad de salida del balón, por lo que, si el 

jugador golpea el balón fuerte, su desplazamiento será más rápido. Esta fase inicia con rotación 

de tronco que incrementa la velocidad del balón, extensión de hombro-codo, y flexión de 

muñeca, lo que crea una cadena cinética secuencial en la que se da una correlación entre la 

velocidad angular del hombro y codo con la mano y la velocidad de salida del balón (Valadés 

Cerrato et al., 2013). 

Al golpear la pelota, el jugador busca una rotación hacia el frente del balón disminuyendo 

el desplazamiento horizontal para que el golpeo tenga velocidad, mayor altura y menores ángulos 

de salida. Para conseguir el giro, el golpeo puede efectuarse de dos maneras: primero golpear con 

el talón y la palma de la mano en el medio del balón seguido de los dedos que envuelven por 

encima el balón; o contactando por encima de balón con los dedos y después en la parte media 

con la palma de la mano (Valadés Cerrato et al., 2013). 

5. Caída  

Durante la fase de caída la energía cinética generada anteriormente, que puede 

representar alrededor de cinco veces el peso del deportista, se absorbe. Debido a esto la fase de 

caída se ha convertido en un mecanismo de lesión común en este deporte por tal razón, se 

recomienda caer con ambos pies a la par y flexionar tobillos, rodillas, y cadera para amortiguar el 

impacto (Valadés Cerrato et al., 2013). 

 

 



34 
 

Anatomía y fisiología en vóleibol 

Sistema musculoesquelético 

Se conforma por los sistemas esquelético y muscular, los cuales desempeñan las 

funciones de sostén mecánico y movilidad del cuerpo (Lowe et al., 2020). 

Hueso 

Es un tejido vivo duro y con elasticidad que consta de células, fibras y matriz, capaz de 

modificar su estructura ante la aplicación de una fuerza. Se organiza en cinco categorías: largos, 

cortos, planos, irregulares y sesamoideos. Los huesos tienen varias funciones: soporte, 

protección de tejidos y órganos, movimiento funcionando como palanca en huesos largos, el 

almacenamiento de sales de calcio y alojamiento de médula ósea que suministra células 

sanguíneas (Wineski, 2019). 

Cartílago 

Es un tejido conjuntivo con células y fibras contenidas en una matriz gelatinosa que cubre 

los extremos de los huesos en una articulación. Se describen tres tipos: hialino, fibrocartílago y 

elástico. El cartílago da firmeza, resistencia y soporte e incluso distribuye las cargas que se 

transmiten entre las superficies, y permite el movimiento libre de fricción (Wineski, 2019). 

Articulaciones 

Son sitios de unión entre dos o más huesos que tienen o no movimiento entre ellos. 

Principalmente, existen tres tipos: fibrosas, cartilaginosas y sinoviales. Su función es generar el 

movimiento del cuerpo de diversas maneras en diferentes planos de movimiento, algunas 

funcionan como bisagras y otras realizan movimientos más complejos (Wineski, 2019). 
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• Hombro 

Articulación esternoclavicular. Conformada del extremo proximal de la clavícula y la 

escotadura clavicular del esternón. Permite el movimiento de la clavícula en plano 

anteroposterior y vertical (Drake et al., 2023). 

Articulación acromioclavicular. Se establece desde la superficie medial del acromion y 

una carilla en el extremo acromial de la clavícula. Se da movimientos en los planos 

anteroposterior y vertical (Drake et al., 2023). 

Articulación glenohumeral. Unión entre la cabeza del húmero y la cavidad glenoidea de 

la escápula. Es triaxial realizando movimientos de flexión (0-180°), extensión (0-60°), aducción 

(0-30°), abducción (0-180°), rotación interna (0-70°), rotación (0-90°) (Drake et al., 2023). 

Rango de movimiento estimado al ejecutar el remate. En los remates se requiere un 

amplio rango de movimiento en la articulación del hombro al estar el jugador en el aire para 

golpear, puede alcanzar 145° de elevación, 75° – 80° abducción horizontal y 115° de rotación 

externa (Pascoal et al., 2023). 

• Codo 

Articulación húmerocubital. Entre la tróclea del húmero y el cúbito (Smith et al., 2020).  

Articulación húmeroradial. Une el cóndilo humeral y el radio. Junto a la articulación 

anterior realiza la flexión (0-150°) y extensión (0-10°) de antebrazo (Smith et al., 2020). 

Articulación radiocubital proximal. Formado por la cabeza del radio y cúbito, permite 

la pronación (0-90°) y supinación (0-80°) (Smith et al., 2020).  
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• Muñeca 

Articulación radiocarpiana. En su límite proximal se forma de las superficies distales 

del radio, cúbito y un disco de fibrocartílago y en el límite distal por el escafoides, semilunar y 

piramidal. Ejecuta los movimientos de flexión (0-80°), extensión (0-70°) y desviación 

radiocubital (0-30°) (Walker, 2011). 

Ligamento 

Es una banda de tejido conjuntivo fibroso que une dos o más huesos en las articulaciones. 

Hay dos tipos: los fibrosos formados por densos haces de fibras de colágeno no distensibles en 

condiciones normales y, los elásticos compuestos de tejido elástico pueden recuperar su longitud 

original tras estirarse (Wineski, 2019). 

• Ligamentos del hombro 

Genohumeral superior: de bajo y por delante del coracohumeral, parte superior del 

labrum glenoideo y su superficie ósea hacia el cuello anatómico entre la cabeza y tubérculo 

menor del húmero (Latarjet, 2007). 

Glenohumeral medio: se inserta en el labrum glenoideo y se dirige al tubérculo menor 

del húmero (Latarjet, 2007). 

Glenohumeral inferior: el más fuerte, se inserta en la porción anterior del labrum 

glenoideo y en el cuello de la escápula y se dirige a la parte anterior e inferior del cuello 

quirúrgico en el espacio entre la inversión subescapular y el redondo menor (Latarjet, 2007). 

Humeral transverso: se extiende entre los tubérculos del húmero (Nova, 2023). 

Coracohumeral: se extiende desde la coracoides hasta el troquíter (Kapandji, 2006) 
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Coracoacromial: se extiende entre el proceso coracoides y el acromion (Wineski, 2019). 

• Ligamentos de codo 

Anterior: Inserción desde la cara anterior del epicóndilo medial hasta el epicóndilo 

lateral hasta el borde lateral de la apófisis coronoides y cerca del ligamento anular del radio 

(Rouvière & Delmas, 2005). 

Colateral cubital: Se irradia desde epicóndilo medial hasta el borde medial de la 

escotadura troclear (Rouvière & Delmas, 2005). 

Colateral radial: Va del epicóndilo lateral hacia el borde lateral de la escotadura troclear 

(Rouvière & Delmas, 2005). 

Posterior: Sale de los bordes laterales de la fosa olecraniana hacia los bordes del vértice 

del olécranon y de un borde al otro de la fosa olecraniana (Rouvière & Delmas, 2005). 

• Ligamentos de muñeca 

Anterior: Desde los huesos del antebrazo hacia el carpo (Rouvière & Delmas, 2005). 

Posterior: Va del borde posterior de la cara articular carpiana del radio a la cara posterior 

del hueso escafoides (Rouvière & Delmas, 2005). 

Medial: Fijado al proceso estiloides de la ulna y el hueso triquetrum  (Wineski, 2019). 

Lateral: Del proceso estiloides del radio y hueso escafoides (Wineski, 2019). 

Tendón 

Se describen como cordones de tejido fibroso que unen los extremos de los músculos a 

estructuras de apoyo como huesos, cartílagos, ligamentos y otros músculos. Ciertos tendones 

pueden formar una lámina fuerte y delgada lo que se conoce como aponeurosis, mientras que 
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otros forman un rafe, es decir, una interdigitación de los extremos tendinosos de fibras de 

músculos planos (Wineski, 2019). 

Músculo 

La literatura menciona tres tipos de músculo: esquelético, liso y cardiaco. Debido al 

carácter de la investigación se debe dar mayor enfoque al músculo esquelético, el cual está 

formado de fibras del músculo estriado y tiene dos o más sitios de unión. El más proximal y 

menos móvil se denomina origen mientras que el más distal y móvil es la inserción, sin embargo, 

esto suele revertirse por lo tanto estos términos son relativos. Los músculos al contraerse 

desempeñan su función como responsables de los movimientos voluntarios del esqueleto siendo 

capaces de realizar diferentes acciones como agonista, antagonista, fijador y sinergista (Wineski, 

2019). 

• Músculo cardiaco 

Este tipo de músculo también es conocido como estriado involuntario. Se localiza 

formando gran parte de la pared de la cámara del corazón y se encarga de realizar la contracción 

rítmica y continua de este órgano proporcionando el bombeo necesario para mantener un flujo 

sanguíneo constante (Patton et al., 2023). 

• Músculo liso 

Es un músculo que se encuentra en las paredes de órganos huecos como la vejiga, útero, 

tracto gastrointestinal, bronquiolos e incluso en la vasculatura y músculos oculares. Carece de 

estriaciones puesto que sus filamentos gruesos y finos no están organizados en sarcómeros y 

tiene como funciones producción de motilidad y mantenimiento de la tensión (Costanzo, 2023). 
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• Músculo esquelético 

El cuerpo está conformado aproximadamente por un 40% de este músculo que es 

voluntario. Este músculo realiza la contracción del sarcoplasma lo que da la capacidad de 

acortamiento, y es así como se encarga de proveer de movimiento activo al esqueleto y permite 

mantener la postura (Guerra, 2018).  

El músculo esquelético tiene numerosas fibras largas y fusiformes cuyo diámetro varía 

entre 10-100 µm. Se origina en periostio o tendones intercalados y se insertan en el esqueleto. 

Además, está rodeado por tejido conjuntivo “fascia” que contiene nervios y vasos sanguíneos 

(Guerra, 2018). 

Contracción muscular. 

Proceso fisiológico en el que la musculatura desarrolla tensión lo que le permite acortar, 

estirar o mantener su longitud. El músculo esquelético se conforma por filamentos superpuestos 

delgados “actina” y filamentos gruesos “miosina” que durante la contracción muscular los 

filamentos delgados se desplazan sobre los filamentos gruesos y sobre ellos mismos en el 

mecanismo de deslizamiento de filamentos, acortando el sarcómero y así producir la fuerza 

necesaria para ejecutar los movimientos deseados (Botero et al., 2022).  

Tipos de fibras musculares. 

• Fibras rojas de contracción lenta (Fibras tipo I). Actúan durante acciones de 

resistencia, mantienen la contracción durante periodos muy largos (Niel-Asher, 2017).  

• Fibras de contracción rápida intermedia (Fibras tipo IIa). Consideradas aeróbicas, 

comparte características con las fibras tipo I al poseer más mitocondrias y capilares que 
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las fibras tipo IIb. Además, sus contracciones son más potentes que las fibras que se 

contraen con rapidez (Humphrey et al., 2017). 

• Fibras blancas de contracción rápida (Fibras tipo IIb). Pueden contraerse con rapidez 

debido a que se reabastecen de energía utilizando las reservas de glucógeno sin embargo, 

se fatigan más rápido (Niel-Asher, 2017).  

Músculos que intervienen en el vóleibol 

Tabla 1 

Músculos que intervienen durante la ejecución del remate (Valadés et al., 2004). 

Músculos de miembro 

superior 
Músculos del tronco 

Músculos de miembro 

inferior 

Elevador de la escápula 

Trapecio 

Romboides 

Serrato anterior 

Dorsal ancho 

Deltoides 

Coracobraquial 

Pectoral mayor 

Bíceps braquial 

Braquial 

Supraespinoso 

Infraespinoso 

Redondo mayor 

Tríceps braquial 

Ancóneo 

Flexor radial del carpo 

Recto abdominal 

Erector espinal 

Transverso del abdomen 

Oblicuo externo 

Oblicuo interno 

Psoas 

Glúteo mayor 

Tensor de la fascia lata 

Cuádriceps 

Aductor mayor 

Grácil 

Isquiotibiales 

Gastrocnemios 

Sóleo 
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Flexor cubital del carpo 

Palmar largo 

Pronadores del antebrazo 

Nota. De “Análisis de la técnica básica del remate de voleibol”, por Valdés et al, 2004 

(https://www.researchgate.net/publication/261175641_Analisis_de_la_tecnica_basica_del_remate_de_voleibol).  

Patrones de activación de la musculatura de miembro superior en el remate 

Miura et al. (2020) en su investigación describen la activación de los músculos de la 

cintura escapular en las diferentes subfases del gesto deportivo. 

Subfase de preparación 

Inicia con abducción y extensión del hombro y termina al comenzar la rotación externa 

del hombro. El deltoides (fibras anteriores) apoya elevando rápidamente el brazo mientras el 

infraespinoso inicia la rotación externa. En cuanto a los rotadores internos, entre ellos el pectoral 

mayor, estabilizan la cabeza humeral en la cavidad glenoidea (Miura et al., 2020). 

Subfase de armado 

Da comienzo con la rotación externa del hombro y culmina en la rotación externa 

máxima del hombro. Aquí, el deltoides (fibras anteriores) mantiene el brazo elevado, mientras el 

infraespinoso rota externamente el hombro ayudando a descargar la cápsula anterior al mismo 

tiempo que la cabeza del húmero se traslada hacia anterior. Mientras que, por su parte, el pectoral 

mayor da cierta protección contra la traslación de la cabeza humeral mediante una contracción 

excéntrica de la musculatura anterior del hombro controlando la velocidad de rotación externa. 

Además, se activa mayormente el serrato anterior junto a una activación moderada del trapecio 

(fibras superiores, medias e inferiores) para rotar externamente y elevar la escápula y, abducir el 

https://www.researchgate.net/publication/261175641_Analisis_de_la_tecnica_basica_del_remate_de_voleibol


42 
 

hombro al llevar el brazo por encima de la cabeza, aumentando la activación del infraespinoso 

(Miura et al., 2020). 

Subfase de aceleración 

Ocurre con una fuerte rotación interna del hombro y finaliza al impactar la pelota. Se 

evidencia mayor actividad del redondo mayor y el pectoral mayor para acelerar el brazo hacia la 

rotación interna del hombro, acelerándolo además hacia adelante y aportando en la restricción 

posterior estabilizadora ante la traslación anterior de la cabeza humeral. A la vez, el deltoides 

(fibras posteriores) y redondo mayor alcanzan su punto máximo para extender el brazo y el codo 

rápidamente (Miura et al., 2020). 

Subfase de caída 

Empieza con el impacto de la pelota y termina(Miura et al., 2020) cuando la parte 

superior del brazo queda perpendicular al tronco. El exceso de energía cinética del brazo se 

disipa al desacelerar la extremidad superior. Al activarse los músculos del manguito rotador se 

genera gran fuerza de compresión que resiste la distracción del hombro y estabiliza el húmero en 

la cavidad glenoidea. Su activación es de moderada a alta para controlar la elevación, protracción 

y rotación de la escápula (Miura et al., 2020).  

 

Biomecánica 

Es la ciencia que emplea los fundamentos de la mecánica para explicar las leyes que 

rigen el movimiento mecánico de los sistemas vivos (Pérez Ruiz & Villegas Sáez, 2021). 
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Cinemática  

 Mide parámetros cinemáticos del movimiento a partir de imágenes durante la ejecución 

de algún gesto. Se calculan las variables observadas en las imágenes, como la posición, 

orientación, velocidad y aceleración del cuerpo o de sus segmentos. Permite realizar análisis 

cualitativos (Soares Leite, 2012). 

Dinámica  

Permite deducir el comportamiento dinámico del movimiento humano y busca interpretar 

la distribución de la fuerza de interacción entre el cuerpo y el medio ambiente (Soares Leite, 

2012). 

Antropometría  

Determina características y propiedades del sistema musculoesquelético como las 

dimensiones de las formas geométricas de segmentos corporales, distribución de la masa, brazos 

de palanca, la posición de articulaciones, y más (Soares Leite, 2012). 

Biomecánica en el Deporte 

Se integra con otras áreas de la ciencia, que tienen como objeto de estudio el gesto 

deportivo y sus detalles. El resultado de sus investigaciones suelen ser gran apoyo para la mejor 

comprensión de la complejidad del movimiento del cuerpo humano aplicándose en medicina, 

ergonomía, deporte, entre otros (Soares Leite, 2012). 

El objetivo principal de la biomecánica en el deporte es identificar la presencia de errores 

en la ejecución del gesto con la finalidad de mejorar el desempeño deportivo por medio de 

correcciones y/o adaptaciones de la técnica deportiva y así lograr tener una técnica más eficaz. 
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Otras contribuciones son la prevención de lesiones, fabricación de equipos deportivos, control de 

cargas y desarrollo de métodos de evaluación (Soares Leite, 2012). 

Amplitud de movimiento. Analizar este parámetro replicando las condiciones de un 

juego real permite observar la técnica desde un punto cinemático, de modo que al comprender 

los riesgos de las maniobras que realizan se pueda prevenir lesiones y sugerir estilos de remate 

más seguros (Seminati et al., 2015). 

Velocidad del remate. Realizar seguimientos a los deportistas y aplicar entrenamientos 

específicos son importantes para mejorar variables cinemáticas como la velocidad de la mano al 

momento del golpeo. La cual se ha visto determinada por movimientos dentro de una cadena 

cinética, involucrando a las articulaciones de cadera, tronco, hombro, codo y muñeca. 

Específicamente la velocidad puede depender de la extensión del codo, la coordinación muscular 

del hombro, la capacidad de aplicar fuerza y la habilidad del salto (Valadés et al., 2016). 

Altura del salto. El rendimiento de las extremidades inferiores durante los saltos es 

esencial para tener éxito en el vóleibol. Por ello, se vuelve imperativo cuantificar sus 

características biomecánicas y neuromusculares y así monitorear adecuadamente el 

entrenamiento pueda que sea óptimo (Kipp et al., 2021).  

 

Instrumentos de evaluación. 

Kinovea 

Es un software de análisis de movimiento bidimensional gratuito bajo licencia GPLv2, 

creado en 2009 con la colaboración sin fines de lucro de investigadores, atletas, entrenadores y 
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programadores del mundo para el campo deportivo, el análisis clínico y como herramienta para 

comparar la fiabilidad de nuevas tecnologías. Kinovea en su versión 0.9.5 sirve para capturar, 

observar, anotar y medir permitiendo analizar desde diferentes perspectivas distancias, ángulos, 

coordenadas y parámetros espaciotemporales fotograma a fotograma de un vídeo, siendo de fácil 

uso puesto que se puede utilizar en situaciones reales de campo sin requerir experiencia previa. 

(Puig-Diví et al., 2019). 

Para realizar un análisis biomecánico en Kinovea primero se procede con la toma del 

video. Este software permite grabar directamente con una cámara compatible y subir videos 

pregrabados. Para este estudio se utilizó una videocámara profesional Canon colocada sobre un 

trípode a una altura de 115 cm en un sitio estratégico que permitió una mejor vista del gesto, y a 

pesar de no ser necesario el uso de sensores físicos o marcadores reflectantes, se colocó en los 

jugadores marcadores en puntos óseos como referencia. Una vez finalizada las grabaciones, 

todos los videos se reprodujeron para que en caso de encontrar algún error fueran descartados 

(Nor Adnan et al., 2018). 

Una vez seleccionados los videos a estudiar se debe configurar la velocidad del video 

introduciendo el número de fotogramas capturados por segundo y la calibrar el espacio, 

transformando los pixeles (unidad básica de la imagen) a medidas reales. Para esto último, 

existen dos métodos: Calibración a través de línea, mediante el trazo de una línea entre dos 

puntos de distancia conocida como la altura del jugador, se hace clic derecho sobre ella y al 

seleccionar calibrar se escribe la medida real conocida en el cuadro que aparece. Y, el otro 

método, calibración a través de cuadrícula, el número de pixeles horizontales difiere de los 

verticales, calibrando el espacio en líneas horizontales y verticales (Sánchez-Pay, 2018). 
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Medición del rango articular. Para obtener ángulos se escoge la herramienta ángulo, y 

tomando en cuenta las referencias anatómicas de la zona corporal evaluada se identifican sus 

puntos finales. Se selecciona el píxel donde se encuentra el eje de la articulación y se ubica una 

línea en el segmento móvil y otra línea en el segmento fijo, el ángulo junto a su medida en 

grados aparece en la intersección de las líneas (Elrahim et al., 2016).    

Flexión de hombro. El eje se coloca en el acromion, la línea fija siguiendo la línea 

medioaxilar y la línea móvil alineada a la línea longitudinal del húmero tomando de referencia el 

epicóndilo (Taboadela, 2007). 

Flexión de codo. El eje a la altura del epicóndilo, la línea fija en la línea longitudinal del 

húmero y la línea móvil orientada a la línea media del quinto metacarpo (Taboadela, 2007). 

Flexo-extensión de muñeca. Se ubica el eje sobre el borde cubital de la muñeca, la parte 

fija se alinea a la línea longitudinal del cúbito y móvil se alinea con la línea media longitudinal 

del quinto metacarpiano (Taboadela, 2007).  

Medición de la velocidad de golpeo. Antes de medir la velocidad, se establece un punto 

objetivo. En este caso se eligió un punto medio en la mano. Para iniciar la medición se 

selecciona el píxel objetivo al comienzo del gesto, se da clic derecho y se elige seguir 

trayectoria, así se continúa avanzando al segundo fotograma realizándose el seguimiento de 

manera automática, sin embargo, si esto no es sucede se corrige arrastrando el marcador en el 

punto correcto; esto sucesivamente en cada fotograma hasta que la mano impacte el balón, 

terminando la edición de la trayectoria. Finalmente la medida se hace visible al dar clic derecho, 

seleccionar mostrar la medida, y se escoge velocidad (Kinovea, 2021) (Post et al., 2018).  
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Medición de la altura del salto. Para obtener la atura del salto existen algunas formas 

como seguir una trayectoria, utilizar marcadores y coordenados o trazar una línea. En esta 

investigación se procedió a medir el desplazamiento entre dos puntos: uno fijo o de referencia 

que fue el suelo y otro móvil: el pie del deportista al llegar a la altura máxima durante el golpeo. 

Una vez se traza la línea, la medida escogida aparece automáticamente (Sánchez-Pay, 2018).  

Su validez se ha evidenciado en investigaciones deportivas previas demostrando que este 

software es versátil, útil y válido para este tipo de investigaciones (Guzman-Vargas et al., 2021). 

 El análisis de movimientos a partir del software Kinovea ha demostrado una 

confiabilidad (ICC >0.90) y validez excelente convirtiéndose en una gran herramienta para el 

deporte (Mildenberger, 2021). 

 

Marco Legal y Ético 

Marco legal 

Constitución de la República del Ecuador.  

Derechos del buen vivir – Sección séptima. Salud 

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 (Constitución de la República del Ecuador, 2021). 

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

educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusión a programas, 
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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 (Constitución de la República del Ecuador, 2021). 

Ley Orgánica de Salud Del Derecho a la Salud y su Protección. 

Capítulo I. Del derecho a la salud y su protección 

Art. 1.- La presente Ley tiene como finalidad regular las acciones que permitan 

efectivizar el derecho universal a la salud consagrado en la Constitución Política de la 

República y la ley. Se rige por los principios de equidad, integralidad, solidaridad, 

universalidad, irrenunciabilidad, indivisibilidad, participación, pluralidad, calidad y eficiencia; 

con enfoque de derechos, intercultural, de género, generacional y bioético (Ley Orgánica de 

Salud, 2015). 

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, 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 de vida saludables 

(Ley Orgánica de Salud, 2015). 

Plan Nacional de Desarrollo Creación de Oportunidades 2021-2025. 

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 
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raza, religión, ideología política o condición económica o social" (Secretaría Nacional de 

Planificación, 2021).  

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 (Secretaría Nacional 

de Planificación, 2021). 

Marco ético 

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 Pérez, 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). 
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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 es uno de los instrumentos que buscan asegurar que el 

paciente reciba la información adecuada, que se motive la decisión autónoma del paciente y que 

se refrenden los acuerdos entre el profesional de la salud y el médico, para buscar las mejores 

opciones de atención y cuidado, según cada caso (Ministerio de Salud Pública del Ecuador, 

2017). 
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Capítulo III  

Metodología de la investigación  

Diseño de la investigación  

No experimental. Es el tipo de diseño más habitual utilizado por estudiantes, el cual se 

enfoca en la observación de fenómenos sin alterarlos, para después analizarlos (Bilbao Ramírez 

& Escobar Callegas, 2020). En este estudio las variables no fueron manipuladas, solamente se 

analizaron. 

Corte transversal. Se recolecta los datos en un único momento, describiendo las 

variables y analizando su incidencia e interrelación abarcando varios grupos de personas, objetos 

o indicadores (Hernández Sampieri et al., 2010). En esta investigación se evaluó la fase de 

golpeo del gesto del remate en jugadores de vóleibol en un solo momento. 

Tipo de investigación  

Cuantitativa. Esta investigación se sustenta en el número de variables que se observan 

dentro de un fenómeno, en la cual prima el uso de símbolos numéricos para exponer los 

resultados de una medición, que se logra mediante la aplicación de escalas para la recolección, 

procesamiento y análisis de las variables de interés. (Rebollo & Ábalos, 2022). Lo mencionado 

se aplica a esta investigación que analizó la fase de golpeo de la técnica del remate en los 

jugadores de vóleibol sala, de tal forma que los resultados que se obtuvieron se compararon entre 

hombres y mujeres. 

Descriptiva. Este tipo de investigación describe una situación tal y como se presenta en 

uno o más tiempos. (Montero & Hidalgo, 2021). En este estudio se describió los ángulos, 
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velocidad y altura del salto en un solo momento en hombres y mujeres comparando datos entre 

los dos grupos. 

Observacional. Se tiene la finalidad de describir las variables de estudio que se 

encuentran de manera natural en el ambiente sin recibir algún tipo de intervención o 

manipulación por parte del investigador (López et al., 2021). En la investigación se buscó 

observar la fase de golpeo de la técnica del remate sin realizar alguna intervención. 

De campo. Denominado también diseño empírico, se fundamenta en datos primarios 

obtenidos de la realidad de manera directa, lo que permite al investigador confirmar que los datos 

se han conseguido en condiciones reales, permitiendo así su revisión o modificación si llegase a 

surgir dudas respecto a calidad (Reyes, 2022). Esta investigación es de campo debido a que los 

datos se recopilaron directamente de los jugadores de vóleibol en su lugar de práctica. 

 

Localización y ubicación del estudio  

El presente estudio analizó al equipo Club Formativo Falcons Vóleibol que imparte la 

disciplina de vóleibol sala en la ciudad de Ibarra, tiene su sede en el barrio La Victoria, en su 

polideportivo abierto al público general. 

Población de estudio  

La población de estudio para esta investigación estuvo conformada por 60 jugadores de 

vóleibol sala del Club Formativo Falcons Vóleibol en la ciudad de Ibarra, provincia de Imbabura, 

de igual manera se seleccionaron según conveniencia del investigador y sus criterios de 

selección. 
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Muestra de estudio 

Para la presente investigación se determinó una muestra de estudio de 21 jugadores de 

acuerdo con los criterios del investigador. 

Criterios de selección 

Criterios de inclusión 

• Jugadores de vóleibol con 12 años en adelante. 

• Jugadores de vóleibol sala que acudan regularmente a las prácticas del equipo.  

• Jugadores con una permanencia mínima de 2 meses.  

• Deportistas que acepten ser parte del estudio mediante la firma del consentimiento 

informado. 

• Deportistas que cuenten o dispongan de tiempo el día de la evaluación 

Criterios de exclusión 

• Jugadores de vóleibol sala que no cumplan con los criterios de inclusión. 

• Jugadores con lesión reciente.  

• Deportistas que no deseen participar en la investigación. 

Criterios de salida 

• Jugadores que retiren su consentimiento informado. 

• Deportistas que no se encontraron el día de la evaluación. 

• Jugadores que abandonen las actividades del club. 
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Operacionalización de variables  

Variables de caracterización  

Tabla 2 

Variables de caracterización 

Variable 
Tipos de 

variable 
Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

Edad 
Cuantitativa 

discreta 
Edad en años Media de edad 12 – 22 años 

Ficha de datos 

generales del 

paciente 

Tiempo recorrido de vida 

por una persona que se 

expresa en años (RAE, 

2019). 

Sexo 

Cualitativa 

nominal 

dicotómica 

Sexo 
Sexo al que 

pertenece  

Femenino 

Masculino 

El sexo hace referencia a las 

diferencias biológicas entre 

el hombre y la mujer 

(Organización Panamericana 

de la Salud, 2020). 

Índice de 

masa 

corporal 

Cualitativa 

ordinal 

politómica 

Peso y talla 

Bajo peso 

Peso normal 

Sobrepeso 

Obesidad 

<18.5 kg/ m² 

18.5 – 24.9 kg/ m² 

25 – 29.9 kg/ m² 

30 – 34.9 kg/ m² 

El índice de masa corporal, 

conocido por sus siglas IMC 

indica la relación entre el 

peso y talla de un individuo. 



55 
 

grado I 

Obesidad 

grado II 

Obesidad 

grado III 

 

35 – 39.9 kg/ m² 

 

>40 kg/ m² 

Se determina dividiendo el 

peso de la persona en 

kilogramos por el cuadrado 

de su talla en metros 

(Organización Mundial de la 

Salud, 2021). 

Edad 

deportiva 

Cuantitativa 

discreta 

Edad 

deportiva 

Media de años 

en la práctica 

deportiva 

Tiempo exacto en 

números 

La práctica deportiva se 

define como ejercicio 

regular considerado un 

hábito de vida, practicado de 

manera sistemática y 

sostenida, diaria o casi 

diariamente. 
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Variables de interés 

Tabla 3 

Variables de interés 

Variable 
Tipos de 

variable 
Dimensión Indicador Escala Instrumento Definición 

Rango 

articular 

Cuantitativa 

continua 

Rango 

articular de 

las 

articulaciones 

del hombro, 

codo y 

muñeca 

Grados (°) 

 

Hombro: 0 – 180° 

Codo: 0 – 150° 

Muñeca: 0 – 80° 

Software 

Kinovea 

Es la capacidad que tiene el 

individuo para desplazar 

dentro de un arco de 

recorrido una articulación 

ósea. 

Velocidad 

de la 

mano al 

impacto 

Cuantitativa 

continua 

Velocidad al 

golpear el 

balón 

Metros sobre 

segundos (m/s) 
0 – 20 m/s 

La velocidad es una 

magnitud física que describe 

el espacio recorrido por un 

cuerpo en la unidad de 

tiempo (RAE, 2022). 
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Altura del 

salto 

Cuantitativa 

continua 

politómica 

Altura 
Centímetros 

(cm) 
0 – 74,44 cm 

La altura de un salto es un 

aspecto importante en el 

vóleibol que si es medido 

durante la ejecución de un 

servicio, ataque o bloqueo 

es un indicador confiable 

(Pawlik & Mroczek, 2023). 
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Método de recolección de información 

• Métodos teóricos 

Bibliográfico. En esta investigación se ha realizado una revisión bibliográfica exhaustiva 

y específica al tema del estudio, recogiendo información de diversas fuentes de información 

como fueron los artículos científicos y libros electrónicos que permitieron desarrollar el marco 

teórico. Esto para demostrar que la información recolectada y presentada en este anteproyecto es 

verídica (Cohen & Gómez Rojas, 2019). 

Estadístico. Este método se utilizó para almacenar los datos generales de los jugadores, al 

igual que los puntajes obtenidos de los cuestionarios que se aplicaron en la muestra de estudio. 

Para ello se utilizó una base de datos en Excel para realizar la tabulación respectiva y para el 

análisis de los resultados se usó el software estadístico SPSS (Cohen & Gómez Rojas, 2019). 

Inductivo.  Este método tiene un vínculo estrecho con la práctica y permite conseguir un 

alto grado de confiabilidad. En este estudio se utiliza la inducción, la cual es una forma de 

razonamiento por la cual se pasa del conocimiento de casos particulares a un conocimiento 

general. Este permite llegar a generalizaciones a partir de estudios de casos particulares, lo que le 

posibilita poder desempeñar un rol esencial en el proceso de comprobación empírica de las 

hipótesis (Linares Herrera, 2019). 

• Método empírico 

Observacional. Para esta investigación se utilizó el método de observación para recoger 

los datos necesarios de los jugadores seleccionados mediante la aplicación de escalas de 

evaluación validadas para determinar los niveles de las variables de estudio (Bernardo Zárate 

et al., 2019). 
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Técnicas 

Encuesta. Frecuente en investigaciones científicas para recopilar información. Es 

aplicada por una persona capacitada a una población representativa haciendo uso de un 

cuestionario previamente estructurado (Cisneros-Caicedo et al., 2022) 

 

Instrumentos 

• Ficha de datos generales del deportista. 

Se compone de una serie de preguntas que registra datos personales de los pacientes que 

se van a evaluar. En este estudio se recolectó la edad, sexo y tipo de cirugía con el objetivo de 

conseguir información sobre los jugadores analizados en el estudio. 

• Kinovea. 

Es un programa gratis de edición de videos diseñado para el análisis y estudio de 

imágenes y videos deportivos con el propósito de identificar fallas, mejorar gestos deportivos y 

ayudar en los entrenamientos. Su validez se ha evidenciado en investigaciones deportivas previas 

demostrando que este software es versátil, útil y válido para este tipo de investigaciones 

(Guzman-Vargas et al., 2021).  

El software Kinovea presenta una confiabilidad (ICC >0.90) y validez muy alta 

convirtiéndose en una gran herramienta para el deporte (Mildenberger, 2021). 
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Análisis de datos 

Los resultados obtenidos de los instrumentos aplicados se recopilaron como base de datos 

en una hoja de cálculo de Excel 2016, que posteriormente fueron analizados en el software 

estadístico SPSS versión 25. Con ello se elaboró tablas descriptivas y se calculó valores de 

frecuencia y porcentaje para las variables cualitativas y valores de mínimo, media, máximo y 

desviación estándar para las variables cuantitativas.  
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Capítulo IV 

Análisis e interpretación de datos 

Tabla 4 

Caracterización de la muestra según edad 

Edad 

Media 15,52 

Desviación estándar 2,48 

Mínimo 12 

Máximo 22 

A partir de los datos generales recopilados de los jugadores de vóleibol, se obtuvo una 

edad promedio de 15,52 años con una desviación estándar de 2,48 años. La edad mínima 

encontrada fue 12 años y la máxima 22 años. 

En el estudio “Diferencias cinemáticas entre remates exitosos y fallidos en jóvenes 

jugadores de vóleibol” Sarvestan et al. (2020) obtuvieron una media de edad de 15,4 años, siendo 

este valor similar al que se encontró en esta investigación sin embargo, su desviación estándar de 

0,75 fue menor. 

Los resultados encontrados reflejan la popularidad del vóleibol a nivel mundial, se estima 

que 800 millones de personas lo practican alrededor del mundo, participando tanto mujeres como 

hombres (Keoliya et al., 2024). Entre los motivos por los que los adolescentes practican vóleibol 

se encuentran el desarrollar técnicas, ser competitivo, mejorar su condición física y ser parte de 

una actividad grupal (Vignadelli et al., 2019). 
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Tabla 5 

Caracterización de la muestra según sexo 

Sexo Frecuencia Porcentaje 

Femenino 8 38,1% 

Masculino 13 61,9% 

Total 21 100% 

En el club deportivo Falcons Vóleibol predominó en un 61,9% el sexo masculino, lo que 

corresponde a 13 jugadores de un total de 21 que fueron parte del estudio. Al contrario del sexo 

femenino que representó el 38,1%, es decir, 8 jugadoras. 

En el artículo de Oliveira et al. (2022) se evaluó a una población brasileña de jugadores 

de vóleibol, en la que su resultado coincide con esta investigación al predominar en su población 

el sexo masculino que a pesar de representar el 51,26% es mayor en relación con el porcentaje 

del sexo femenino. 

 El vóleibol es un deporte practicado tanto por mujeres como por hombres y debido a que 

en la ciudad de Ibarra su enseñanza es reciente, el número de personas interesadas en practicarlo 

va aumentado con el tiempo. Y el hecho de que participen más personas del sexo masculino 

puede deberse a los hombres han mostrado ser más propensos a hacer ejercicio o practicar 

deportes que las mujeres (Spallacci, 2020). 
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Tabla 6 

Caracterización de la muestra según IMC 

Índice de masa corporal Frecuencia Porcentaje 

Bajo peso 8 38,1% 

Peso normal 13 61,9% 

Total 21 100% 

Los datos que se muestran en la tabla indican que en el club Falcons prevalece el peso 

normal en un 61,9% correspondiendo a 13 jugadores. Aun así, se ha registrado valores de bajo 

peso en un 38,1% lo que representa a 8 jugadores. 

En el estudio “La influencia del rendimiento del salto y la coordinación en la capacidad 

de remate de jóvenes atletas de vóleibol” los participantes presentaron en su mayoría un peso 

normal, coincidiendo con los resultados que se describen en este estudio (Guntur et al., 2022). 

 Los resultados expuestos son a causa de que el entrenamiento regular de vóleibol puede 

mantener una masa corporal adecuada, generar bajos valores de grasa corporal y visceral 

acompañado de una mayor proporción de músculo esquelético (Kutáč et al., 2020). Además, se 

ha visto que el IMC es más bajo en jugadores exitosos en comparación con los menos exitosos 

(Tsoukos et al., 2019). 
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Tabla 7 

Caracterización de la muestra según edad deportiva 

Edad deportiva Meses 

Media 10,38 

Desviación estándar 12,23 

Mínimo 2 

Máximo 60 

Los datos presentados en la tabla muestran que el promedio de la edad deportiva 

encontrada en los jugadores del club Falcons fue 10,38 meses con una desviación estándar de 

12,23 meses. La edad deportiva mínima encontrada fue 2 meses y la máxima 60 meses, es decir, 

5 años. Eso ocurre debido a que el club acepta a niños, adolescentes y jóvenes con o sin 

experiencia previa en el deporte. 

A diferencia de los resultados de la tabla, Mendes et al. (2021) en su artículo 

“Características multidimensionales de jóvenes jugadores brasileños de voleibol: un análisis 

multinivel bayesiano” registra la edad deportiva en años, siendo su media 1,8 un valor mayor que 

la media encontrada en esta investigación.  

La baja edad deportiva encontrada en esta investigación es a causa de la situación actual 

del vóleibol en Ecuador. Pese a que la Federación Ecuatoriana de Vóleibol permanece activa y 

existen clubes en las provincias de Esmeraldas, Pichincha, Chimborazo, Guayas, Manabí, Azuay, 

Loja (Secretaría del Deporte, 2019) y actualmente el club Falcons en Imbabura, a nivel nacional 

el vóleibol sigue sin recibir el mismo reconocimiento que reciben otros deportes, viéndose de 

alguna manera olvidado por la juventud (Soto Estevez, 2023). 
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Tabla 8 

Distribución del rango articular del miembro superior dominante de la muestra de estudio según 

sexo 

Sexo 
Ángulo de 

hombro 

Ángulo de 

codo 

Ángulo de 

muñeca 

Femenino 

Media 153,84° 23,19° 20,26° 

Desviación estándar 16,83° 17,88° 13,03° 

Mínimo 118,7° 4,5° 4,1° 

Máximo 173,9° 61,9° 36,5° 

Masculino 

Media 146,56° 34,02° 10,64° 

Desviación estándar 19,89° 21,02° 6,69° 

Mínimo 97,6° 4,2° 3,0° 

Máximo 179,6° 80,7° 23,9° 

En el análisis del rango articular de miembro superior dominante según sexo se observó 

que, en hombro y muñeca, los hombres presentan una media menor que las mujeres, mientras 

que en codo sucede lo contrario. El sexo femenino tuvo una media de 153,84° en la articulación 

de hombro, 23,19° en la articulación de codo y 20,26° en la articulación de muñeca y el sexo 

masculino una media de 146,56° en hombro, 34,02° en codo y 10,64° en muñeca.   

Los valores de la articulación del hombro coinciden con los encontrados en el artículo 

“Prevalencia del déficit de rotación interna glenohumeral y diferencias de sexo en el rango de 

movimiento de jugadores de vóleibol adolescentes: un estudio de casos y controles” donde la 

media del rango articular del hombro del lado dominante en mujeres fue 178,8 ± 4,2 y 177,6 ± 

5,8 en hombres, siendo estas medidas mayores en el sexo femenino. Esto puede explicarse por la 
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tendencia de las mujeres a la hipermovilidad de hombro y los hombres a la hipomovilidad 

(Mizoguchi et al., 2022). Por lo general, los atletas que realizan deportes por encima de la cabeza 

tienen un ROM completo y así mismo poseen gran hiperlaxitud en la articulación 

escapulohumeral (Benda et al., 2021).  

Los resultados de la articulación de codo difieren de los registrados en el estudio 

“Análisis cinemático del remate de vóleibol en jugadores prejuveniles y juveniles de la 

Concentración Deportiva de Pichincha” en el que el promedio del ángulo de la articulación del 

codo en el grupo prejuvenil fue 12,36 y del juvenil 6,75 representando valores mucho más bajos 

a los que esta investigación obtuvo. Esta diferencia entre las investigaciones probablemente 

ocurre por la inexperiencia de los jugadores, ya que la evidencia menciona que tener una mejor 

flexión del codo y correcta colocación de la mano genera mayor impacto sobre el balón (Lasluisa 

et al., 2020).  

A pesar de la exhaustiva revisión bibliográfica, no se encontraron artículos que analicen 

el ángulo de la articulación de muñeca en jugadores de vóleibol según sexo. Sin embargo, el 

estudio “Diferencias biomecánicas de las extremidades superiores en los remates de vóleibol 

entre jugadoras jóvenes” coincide con los resultados de la tabla debido a que describe datos de 

extensión de muñeca en jugadores de diferentes edades, siendo los voleibolistas de sub-16 los 

que presentaron mayor extensión de muñeca (˃50°) a diferencia de los jugadores sub-20, 

mientras que los voleibolistas sub-18 mostraron cierto grado de flexión. Lo mencionado puede 

deberse a que, en ambas investigaciones al ser más jóvenes los participantes, poseen menos 

experiencia con los movimientos de la muñeca que los grupos de mayor edad. (Slovák, 

Sarvestan, Alaei, et al., 2023).  
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Tabla 9 

Distribución de la velocidad de la mano al impactar el balón de la muestra de estudio según 

sexo 

Velocidad de impacto del balón 

Sexo Media 
Desviación 

estándar 
Mínimo Máximo 

Femenino 7,62 m/s 1,38 6,07 m/s 9,59 m/s 

Masculino 8,63 m/s 2,71 4,32 m/s 13,61 m/s 

En la tabla se describe los valores de velocidad al momento que la mano impacta con el 

balón, encontrando en el sexo femenino una media de 7,62 m/s con una desviación estándar de 

1,38. Por su parte, en el sexo masculino se encontró un valor un poco más alto de la media 

siendo 8,63 m/s con desviación estándar de 2,71. Además, en el sexo masculino se reportó una 

velocidad de 13,61 m/s siendo la más alta de entre todos los jugadores. 

Los resultados que se observan en la tabla se ratifican con la revisión sistemática de 

Oliveira et al. (2020) en la cual al analizar la cinemática del remate; encontró que la velocidad de 

la mano al instante en el que impacta el balón es mayor en jugadores jóvenes masculinos (13,9 

m/s) que los femeninos (11,2 m/s), descubriendo un efecto significativo según el sexo.  

 Una velocidad alta del remate refleja mayor actividad neuromuscular y generación de 

fuerza al emplear eficientemente un patrón de coordinación proximal a distal (Slovák, Sarvestan, 

Iwatsuki, et al., 2023). Por tanto, los valores más altos obtenidos por el sexo masculino se 

fundamentan en que existen diferencias de género en movimientos de alta intensidad, esto 

atribuido a que los hombres presentan mayor fuerza de las extremidades inferiores, impulso y 

ángulos de flexión del tronco y la rodilla que las mujeres (Zwierko et al., 2023). 
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Tabla 10 

Distribución de la altura del salto de la muestra de estudio según sexo 

Altura del salto 

Sexo Media 
Desviación 

estándar 
Mínimo Máximo 

Femenino 35 cm 7,16 21,22 cm 45,27 cm 

Masculino 46,71 cm 14,11 19,17 cm 74,44 cm 

Analizando la altura del salto, se vio en el sexo femenino una media de 35 cm junto a una 

desviación estándar de 7,16. Por su parte en el sexo masculino se halló una media mucho más 

alta de 46,71 cm, con una desviación estándar de 14,11. En cuanto a valores mínimos y 

máximos, destacan los valores de los jugadores de sexo masculino debido a que en este grupo se 

registró 19,17 cm siendo la altura de salto más baja y 74,44 cm la más alta entre los participantes 

del estudio. 

En un estudio realizado en el 2021 en una liga escolar en Chile, registraron una media de 

la altura del salto de 41,8 cm en hombres y 26,5 cm en mujeres, siendo valores que se asemejan a 

los que se presentan en la tabla 10 puesto que el sexo masculino destaca al tener alturas mayores 

que las mujeres (Hernández Martínez & Cisterna, 2022). 

 Estudios explican que la combinación de mayor producción de fuerza y capacidad de 

generación de energía que tienen los hombres permite que salten más alto que las mujeres. 

También puede deberse a las características del movimiento como el balanceo del brazo que se 

ha visto es menor en las mujeres en comparación con los hombres, siendo esto importante porque 

el balanceo genera trabajo mecánico que se transfiere a las extremidades inferiores y produce 

mayor energía para la propulsión del salto (Giatsis et al., 2023).   
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Respuestas a las preguntas de investigación 

¿Cuáles son las características de los sujetos de estudio según edad, sexo, IMC y 

edad deportiva? 

En la muestra de estudio con un rango de edad de 12 a 22 años se encontró un promedio 

de 15,52 años con una desviación estándar de 2,48. En este grupo predominó el sexo masculino 

en un 61,9% y fue frecuente el peso normal en un 61,9%, y a pesar de que se observaron valores 

de bajo peso en un 38,1%, sus valores solamente fueron ligeramente inferiores al rango del peso 

normal. Además, se obtuvo una media de 10 meses de edad deportiva con una desviación 

estándar de 12 meses, siendo la edad mínima 2 meses y la máxima 5 años. 

¿Cuáles son los ángulos articulares de hombro, codo y muñeca según sexo? 

En la fase de golpeo, durante el remate se evidenció que la media de los ángulos de 

hombro (153,84° ± 16,83) y muñeca (20,26° ± 13,03) en el sexo femenino fueron mayores a los 

valores registrados en el sexo masculino: 146,56° con desviación estándar de 19,89 en hombro y 

10,64° con desviación estándar de 6,69 en muñeca. En codo se vio lo contrario, la media 34,02° 

y la desviación estándar 21,02 en el sexo masculino, siendo este valor mayor que en las mujeres 

(23,19° ± 17,88). 

En el sexo masculino se tuvo los valores máximos en hombro de 179,6° y en codo 80,7°, 

mientras que el valor máximo de muñeca con 36,5° se presentó en el grupo femenino. 
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¿Cuál es la velocidad de la mano al momento del impacto con el balón y la altura de 

salto, según sexo? 

Durante el remate, cuando la mano de los jugadores impactó el balón el programa 

Kinovea arrojó diversos datos, descubriendo que los hombres consiguieron una velocidad mayor 

a la de las mujeres. En el sexo masculino su media fue de 8,63 m/s con una desviación estándar 

de 2,71 49 mientras que en el sexo femenino su media fue de 7,62 m/s junto a una desviación 

estándar de 1,38. Incluso en el sexo masculino se obtuvo 13,61 m/s como la velocidad más alta 

de entre todos los participantes analizados.  

Por su parte, los datos de la altura del salto mostraron que la media de altura del sexo 

masculino, 46,71 cm con desviación estándar de 14,11 superó la media de 35 cm ± 7,16 del sexo 

femenino. Por tanto, se infiere que los hombres saltaron más alto que las mujeres, hallando 

también como valor máximo en la muestra estudiada una altura de 74,44 cm y la altura mínima 

de 19,17 cm. 
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Capítulo V 

Conclusiones y Recomendaciones 

Conclusiones 

Al caracterizar a los sujetos de estudio del Club Falcons Vóleibol se obtuvo como media 

de edad 15 años. En cuanto al sexo, se registró un mayor número de jugadores del sexo 

masculino; en el cálculo del IMC se encontró en su mayoría un peso normal y con respecto a la 

edad deportiva, se presentó una media de 12 meses.  

Los ángulos articulares de hombro, codo y muñeca del brazo dominante mostraron 

diferencias según el sexo. En el sexo femenino las medias de los ángulos de hombro (153,84°) y 

muñeca (20,26°) fueron mayores que en el sexo masculino, 146,56° y 10,64° respectivamente. 

En la articulación del codo esto se invirtió, el sexo masculino registró una media de 34,02°, 

mayor a la media de 23,19° en el sexo femenino. 

Se identificó que la velocidad de la mano al momento del impacto con el balón y la altura 

del salto fueron mayores en el sexo masculino. La media de velocidad de la mano en hombres 

fue de 8,63 m/s, siendo ligeramente superior a la media de 7,62 m/s en mujeres y referente a la 

altura del salto, la diferencia entre sexo fue un valor considerable siendo la media de altura en los 

hombres de 46,71 cm y 35 cm en las mujeres.  
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Recomendaciones 

Socializar los datos obtenidos sobre las variables analizadas: ángulos del miembro 

superior dominante implicado en el gesto del golpeo, la velocidad de la mano al impactar el 

balón y la altura del salto, con el objetivo de mejorar la planificación dada por los entrenadores y 

directivos del club. 

Realizar más estudios sobre vóleibol sala con poblaciones más grandes y homogéneas en 

cuanto a la edad, la cantidad de participantes por sexo o incluso, enfocarse en un solo sexo, y así 

generar más información sobre los deportistas que entrenan esta disciplina y así seguir 

difundiendo este deporte en el Ecuador. 

Elaborar guías con las que se pueda valorar de manera continua a esta población, 

utilizando herramientas validadas que permitan el seguimiento de cada jugador mediante la 

recolección de datos sobre parámetros cinemáticos como el rango articular, la velocidad del 

remate y altura del salto, que evidenciarán el progreso individual del jugador dentro del club. 

Crear un protocolo de entrenamiento en base a evidencia científica que esté enfocado en 

mejorar el rango articular en hombro, codo y muñeca, aumentar la altura del salto y la velocidad 

de la mano durante el remate, empleando por ejemplo ejercicios pliométricos que al ser 

dosificados correctamente ejercen un efecto positivo en las variables biomecánicas y, por 

consiguiente, mejoran el rendimiento de los deportistas. 
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