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RESUMEN ANALITICO EJECUTIVOR.A.E
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LINEA DE INVESTIGACION:

PALABRAS CLAVE: SENTADILLA, LUMBAR, DOLOR, FITNESS,
BIOMECANICA, TECNICA

DESCRIPCION DEL ESTUDIO:
CONTENIDO DEL DOCUMENTO:

METODOLOGIA: La presente monografia es de tipo descriptivo transversal con
un enfoque cuantitativo y un disefio no experimental.

CONCLUSIONES: posterior al andlisis biomecanico del gesto planteado se pudo
concluir que la mala postura, las retracciones musculares y el poco conocimiento
de los usuarios frente a la realizacion correcta de la técnica, provoca estrés en las
articulaciones de rodilla y columna lumbar, ocasionando aumento del dolor en la
zona y por ende un deterioro en la funcionalidad de los usuarios practicantes del
fitness.
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INTRODUCCION

Las personas en su busqueda de propiciarse espacios de actividad fisica, han
pretendido trabajar al aire libre, en espacios amplios y con nuevos retos fisicos por
vencer, es por eso que estan muy posicionados en el mercado los gimnasios y
Centros de Preparacion Fisica que ademas del entrenamiento comudn con
maquinas ofrecen otras formas de trabajo mucho mas funcional.

El mercado actual y los programas de educacion frente a la importancia de la
actividad fisica van en aumento bien sea por definir una figura corporal atlética, o
por propender a mejorar su estado de salud, conllevando esto a la practica a
veces indiscriminada y poco técnica de actividades, variedad de deportes o
modalidades de entrenamiento con las cuales se pretende suplir las necesidades
que las personas buscan.

El Fitness ha revolucionado la forma de realizar ejercicio, ya que es una modalidad
que reta a la persona a superar sus limites, llevando las capacidades fisicas al
100% de su rendimiento. El Fitness significa bienestar, estar en buena forma, pero
no siempre dicha definicion es acertada, pues hoy su practica desmedida ha
conllevado a que se presenten dolencias y patologias osteomusculares como es la
lumbalgia por la mala practica o el desconocimiento en la ejecucion técnica.

En esta investigacion se describid la sentadilla profunda en maquina Smith que se

realizan en elFitness con su respectivo andlisis biomecanico de tal forma que se
explique a lo que se ve enfrentada la columna lumbar al ejecutar dicho ejercicio.

12



CAPITULO 1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 TITULO

ANALISIS BIOMECANICO DE LA SENTADILLA PROFUNDA EN MAQUINA
SMITH Y SU INFLUENCIA EN EL DOLOR LUMBAR EN UNA POBLACION
AFICIONADA PRACTICANTE DEL FITNESS, ENTRE 20 Y 30 ANOS.

1.2 DESCRIPCION GENERAL DEL PROBLEMA

Pertenecer al mundo fithess se convirtié en los Ultimos afios en una buena opcion
para aquellas personas que quieren verse fisicamente bien y tener un bienestar
corporal, por ende muchas personas han acudido a centros de acondicionamiento
fisico en busca de adquirir un habito que los lleve a cumplir con su fin.

Aunque la actividad fisica y el movimiento son la base para gozar de salud y
bienestar corporal que son los principales pilares del fitness, lastimosamente el
personal aficionado que acude a los gimnasios, en muchas ocasiones no tiene el
conocimiento ni la asesoria necesaria para realizar la practica de interminables
ejercicios que se realizan en estos lugares.

Uno de los ejercicios mas comunes que suelen practicarse es el de la sentadilla,
ya que es un ejercicio que promueve un alto gasto cal6rico y permite fortalecer
todo el miembro inferior. La sentadilla profunda, es una variable de este ejercicio
con la que se pretende activar mas el gliteo mayor; por ende, esta se integra
regularmente a los planes de entrenamiento fisico en los gimnasios promedio con
este tipo de enfoque deportivo. Es importante destacar los diferentes efectos que
puede traer la mala ejecucién de este ejercicio y como varia dependiendo de cada
organismo y la preparacion que tenga cada uno de estos, pues, aunque la
sentadilla es habitual verla y hacerla, se debe tener en cuenta la técnica y los
pardmetros de ejecucion para que sea biomecanicamente segura y eficiente.

Este tipo de ejercicio tiene multiples maneras de ejecutarse: con el peso corporal,
con mancuernas, barra libore o con maquina Smith, segin sea el caso hay
variaciones en la técnica, aumenta su dificultad y se presentan cambios en la
actividad muscular. La sentadilla en maquina Smith o también llamada jaula de
sentadillas suele convertirse en un ejercicio preferido por los usuarios ya que la
estructura de la maquina fomenta una posicion determinada que busca mejorar la
técnica, focalizar el entrenamiento en los cuadriceps y soportar mayor peso.
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Inevitablemente el entrenamiento en centros deportivos se convirti6 en un foco de
atencién para diferentes profesionales del area de la salud, por la variedad de
lesiones que suelen presentarse y por lo tanto la fisioterapia juega un papel
primordial en este campo, buscando rehabilitar aquellas molestias que se
presentan tras los entrenamientos.

Una de las molestias 6steo musculares mas comunes es el dolor lumbar, ya que
esta zona suele sobrecargarse con facilidad y por ende se presentan signos y
sintomas como inflamacion y el dolor. Frente a esta situacibn como profesionales
fieles al movimiento buscamos analizar la incidencia de las sentadillas profundas
en maquina Smith con respecto al dolor lumbar tras una rutina de entrenamiento
en personas aficionadas al fitness, con el fin de sacar conclusiones y dar
recomendaciones frente a este tema como un propuesta de promocién y
prevencion de esta patologia.

1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢,Cual es la influencia del dolor lumbar, tras el analisis biomecanico de la sentadilla
profunda en maquina Smith en una poblacion aficionada practicante del fitness,
entre 20 y 30 afos?

14 QPERACIONALIZACION DE CATEGORIAS DE ANALISIS, VARIABLES Y/O
HIPOTESIS

Como elemento fundamental para la investigacion se tuvo en cuenta las siguientes
variables:

- Biomecanica de la sentadilla
- Prevalencia del dolor lumbar
- Rutinas de trabajo en Fitness
- Tiempo de préctica

14



2. OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GENERAL

DETERMINAR LOS FACTORES BIOMECANICOS QUE TIENEN INFLUENCIA
EN EL DOLOR LUMBAR AL EJECUTAR SENTADILLA PROFUNDA EN
MAQUINA SMITH EN UNA POBLACION PRACTICANTE DEL FITNESS.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Establecer la técnica o las técnicas mas adecuadas para ejecutar sentadillas
profundas y cual es su influencia a nivel lumbar.

e Realizar el analisis biomecéanico adecuado durante la ejecucion de la
sentadilla profunda en maquina Smith.

e Determinar los factores fisicos contraindicados para la ejecucion de la
sentadilla profunda en maquina Smith.

15



3. JUSTIFICACION

Es de gran importancia realizar este trabajo enfocado al andlisis biomecanico de la
sentadilla profunda en maquina Smith y su influencia en el dolor lumbar, porque
como Fisioterapeutas culminando el proceso de formacion e interesados en la
practica deportiva es interesante e importante encontrar las principales causas que
aguejan a la poblacion objeto de estudio para dar algunas pautas de prevencion a
quienes se les realice la investigacion; es importante también culminar el trabajo y
cumplir con los requisitos para finalizar la carrera de Fisioterapia en la
FUNDACION UNIVERSITARIA MARIA CANO ademas de retroalimentar a los
profesionales de la salud, especialmente fisioterapeutas y entrenadores deportivos
en cuanto a la prevencién de lesiones lumbares en la préactica deportiva del
fitness, la cual se ha convertido en una tendencia mundial y que esta siendo
llevada a cabo por multitud de personas en la ciudad de Medellin.

Por lo tanto el andlisis biomecanico de las sentadillas profundas realizado en
usuarios entre los 20 y 30 asistentes al gimnasio Bodytech de la Av. Colombia de
la ciudad de Medellin, tiene como objetivo dar conclusiones y recomendaciones
acerca de la manera correcta de realizar este tipo de ejercicio disminuyendo el
riesgo de lesion lumbar, ya que es uno de los principales sintomas que aguejan a
la poblacién objeto de estudio. Por consiguiente se vuelve una necesidad
retroalimentar y acompafar a los usuarios en sus procesos de entrenamiento de
tal forma que reciban una educacion técnica de la manera correcta en que se
realiza la sentadilla, para que esta cumpla con sus objetivos musculares y de
entrenamiento sin afectar la salud articular y muscular.

Se nos hizo importante indagar en este tema ya que las lesiones lumbares afectan
significativamente la funcionalidad y calidad de vida de aquellos usuarios que la
padece, por lo tanto antes de tratarlas es importante reconocer los factores que las
ocasionan con el fin de crear estrategias de prevencion para la mismas.
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CAPITULO 2. MARCO METODOLOGICO
4.1 TIPO DE ESTUDIO

DESCRIPTIVO (ANALITICO) TRANSVERSAL. Debido a que en la investigacion
se describieron situaciones que producen dolor lumbar en el gesto de la sentadilla
profunda en base al analisis de dicho movimiento por medio de analisis
biomecanico, observacion y encuestas. Ademas se evalué el estado actual del
usuario sin miras a hacer un seguimiento del mismo.

4.2 ENFOQUE

CUANTITATIVO, ya que se realiz6 una recopilacion de datos por medio de
encuestas que dieron al grupo de investigacion lineamientos para obtener las
conclusiones necesarias del estudio.

4.3 DISENO

NO EXPERIMENTAL. Se realizod esta investigacidon con una poblacién que tiene
una problemética ya existente donde Unicamente se analizaron en su contexto los
factores que producen el fendmeno sin intencién de cambiar la situacion.

4.4 POBLACION Y MUESTRA

TIPO DE MUESTRA: NO ALEATORIA POR CONVENIENCIA: Se trabaj6 con este
tipo de poblacion ya que se seleccionaron individuos con queja de dolor lumbar
tras la realizacion de sentadillas profundas en Smith y que manifiestaron
diminucion del dolor tras el reposo.

CRITERIOS DE INCLUSION: Usuarios que pertenezcan al gimnasio Bodytech de
la avenida Colombia, usuarios entre 20 y 30 afos, usuarios que manifiestan dolor
lumbar al realizar sentadilla profunda en Smith, usuarios que manifiestan
disminucién del dolor tras el reposo. Usuarios que realicen actividad fisica 4 veces
por semana de los cuales realicen trabajo de sentadillas dos veces por semana,
usuarios que acepten ser parte del estudio de esta investigacion.

CRITERIOS DE EXCLUSION: Usuarios que presenten patologias lumbares no
asociadas a la actividad fisica, usuarios con déficit cognitivo o motor.

17



4.5 FUENTES DE INFORMACION
4.5.1 Fuentes primarias.

Observacion. Encuestas a usuarios participantes del andlisis de la sentadilla
profunda en maquina Smith en el gimnasio Bodytech de la Avenida Colombia en la
ciudad de Medellin.

Evaluacion de fuerza muscular, pruebas de retracciones musculares, evaluacion
postural.

Andlisis fotogréfico.

4.5.2 Fuentes secundarias. Informacién escrita que ha sido recopilada y
transcrita por personas que han recibido tal informacién de otras fuentes escritas:

e Textos, revistas, Proquest

e Blsqueda en google académico con palabras clave como: Sentadillas,
biomecénica de sentadillas en maquina Smith, Lumbalgia, dolor, fithess.

18



CAPITULO 3. MARCO REFERENCIAL
5.1 MARCO CONCEPTUAL.

Compresion mecanica: en los trabajos en los cuales se produce la compresion
localizada de un segmento del cuerpo puede observarse la compresion de las
estructuras vasculares (que lleva la hipoxia y, consecuentemente, a microlesiones
tendinosas y musculares) y la compresion de los nervios (que altera el transporte
axonal produciendo edema y desencadenando los entrampamientos nerviosos),
asi como la compresién de las bursas serosas (bursitis olecraneanas por trabajar
con el codo apoyado o bursitis prerrotulianas por trabajar arrodillado).

Contraccion concéntrica: La accion principal de los musculos, el acortamiento se
denomina contraccion concéntrica, el tipo mas conocido de contraccion. Para
comprender el acortamiento muscular, recuerde nuestro analisis anterior sobre
como los filamentos delgados y gruesos se deslizan entre si. En una contraccion
concéntrica, los filamentos finos son arrastrados hacia el centro del sarcomero.
Como se produce movimiento, las contracciones concéntricas son consideradas
contracciones dindmicas.*

Dolor: El término dolor es definido en la ultima Edicién (2.a) del Diccionario de la
Lengua Espafiola de la Real Academia Espafiola, basado en su etimologia latina
(dolor-oris) como: «aquella sensacion molesta y aflictiva de una parte del cuerpo
por causa interior o exterior» y también como «un sentimiento, pena o congoja que
se padece.

Estabilidad de la espalda: con una introduccion general de los problemas de
dolor e inestabilidad de espalda. De alguna manera el problema “real” es que
algunos profesionales de la salud no entienden que la inestabilidad muchas veces
es el problema de la lumbalgia. Solo unos cuantos profesionales ven que el
problema de la lumbalgia tiene un origen muy simple: los tejidos que envuelven la
espina dorsal no la sustentan y que debido a esto se tambalea de una manera que
afecta en los nervios y en general afecta la calidad de vida de la persona.?

Lumbalgia/ dolor lumbar: el dolor lumbar se localiza en la regiéon baja de la
columna lumbo-sacra-iliaca se acompafia a menudo de una ciatalgia como un
dolor que se irradia hacia uno o ambos gluteos. El dolor lumbar es una afeccion
muy frecuente, prueba de ello es que es la segunda causa en frecuencia de visitas
meédicas, la quinta en frecuencia de hospitalizacion y la tercera en frecuencia de
intervencidon quirargica. Ademas es la tercera causa de incapacidad funcional

IKENNEY, W. Larry. JACK COSTILL, David. Physiology of Sport and Exercise-5th Edition Spanish.
2M. NORRIS, Christopher. La estabilidad de la espalda, pag. 13
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cronica después de las afecciones respiratorias y traumatismos en los adultos
mayores.3

Sentadilla profunda y sentadilla media: La sentadilla (squat) y la media
sentadilla. Ambos son muy parecidos en la ejecucion. La Unica diferencia es el
grado de flexion de las articulaciones (cadera, rodilla y tobillo). En el ejercicio de
media sentadilla la fase de bajada finaliza cuando los muslos quedan paralelos al
suelo. En el ejercicio de sentadilla (squat), sin embargo, se realiza una flexién
profunda. Por ello, también se le suele llamar sentadilla profunda o sentadilla
completa.*

En una observacion detenida de la realizacion de una sentadilla profunda existe un
punto en el que el Angulo de la rodilla permanece invariable y solo el angulo de la
cadera se hace mas pequefio. En este punto que depende de la relacién entre la
longitud del muslo y la del tronco, y que es independiente del tamafio corporal,
debe darse por terminada la bajada.®

Cadena cinética cerrada (CCC): en biomecanica se utiliza el término de “cadena
cinética cerrada” cuando al menos uno de os extremos de la cadena humana se
mantiene fijo de manera temporal; por ejemplo, al adoptar la posicion de canclillas
el peso del cuerpo mantiene los pies fijos en la superficie de apoyo, lo que
técnicamente cierra la cadena en el extremo.5Trew M, Everelt T. Fundamentos del
movimiento humano. Quinta edicion.Editorialmasson

Equilibrio: El equilibrio es un elemento esencial para la toma de conciencia
corporal, pues seria imposible para el ser humano realizar cualquier accion de
movimiento, orientado y preciso, si no existiera el control permanente y automatico
de la equilibrio corporal.’

Potencia: es la capacidad de efectuar un esfuerzo maximo en un corto periodo de
tiempo. Suele también entenderse bajo el concepto de fuerza explosiva.Aqui se
implica la capacidad de conseguir una tensiébn muscular maxima en el tiempo mas
corto, y a la vez la velocidad de dicha puesta en tension depende de la capacidad

3LOPEZ TIMONEDA, Francisco. Definicion y Clasificacion del dolor. Catedratico y Jefe de Servicio
Anestesiologia-Reanimacion y Clinica del Dolor Hospital Clinico San Carlos. Madrid. Pag. 8
4Centro de estudios, investigacion y medicina del deporte. Ejecucién correcta de la sentadilla.
Unidad de formacion del ceimd. Pag. 1

5 W.U. Boeckh- Behrens, W. Buskies. Entrenamiento de la fuerza. Editorial:Paidotribo. Pag. 266
STREW M, Everelt T. Fundamentos del movimiento humano. Quinta edicion.Editorialmasson

’RUIZ, Carmelo; CAUS Nuria; RUIZ, Antonio. Educacion fisica, vol 2. Editorial Mad. Pag. 260
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del sistema nervioso para transmitir el influjo que pone en accién todo el volumen
muscular requerido.®

Accion reciproca: inervacion mutua de distintas partes del cuerpo o de musculos.
Significa el control consecutivo de agonistas y antagonistas, completados por el
control de los respectivos sinergistas, para la coordinacion espacial y temporal del
movimiento. °

Resistencia: Es la capacidad de mantener un esfuerzo prolongado sin fatigarse
demasiado. La resistencia muscular representa la capacidad de los masculos de
hacer unos esfuerzos o contracciones de forma repetida o de mantener una
contraccion muscular en una determinada posicién durante un periodo de tiempo
prolongado.1°

Cizallamiento: Fuerza que se aplica perpendicular a la superficie del hueso y las
fuerzas méaximas tienen lugar en un plano paralelo a la direccién de aplicacion de
la fuerza.lt

Posicion neutra: posicion en la que el pubis y los huesos de la pelvis (espina
iliaca anterosuperior, EIAS) se sitian en el mismo plano.!?

8CASTANERBALCELLS, Marta. La educacion fisica en ensefianza primaria (2001) Pag. 103

°B. PAEDH. Experiencias con el concepto Bobath. 2da edicion (2006) Editorial
panamericana.Pégina 8.

WSEBASTIANI, Enric; GONZALEZ, Carlos. Cualidades fisicas (2000). Editorial Inde publicaciones.
Pagina 19.

VOEGELI, Vidalot. Lecciones basicas de biomecanica del aparato locomotor. Editorial Springer. .
Péagina 48.

ZHERMAN, Ellie. Pilates con accesorios (2007) Editorial Paidotribo. Pag. 23.
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5.2 MARCO HISTORICO

El dolor lumbar o dolor de espalda bajo, es sin duda uno de las principales
afecciones que se generan en los seres humanos, este dolor es muy recurrente y
conocido por la gran mayoria de personas, pues este se puede generar de manera
inmediata y casi que sin aviso tras realizar movimientos inadecuados, esfuerzos
considerables o levantamiento de pesos sumados a una incorrecta posicion
articular. Se debe tener en cuenta que cada persona en particular presenta ciertas
caracteristicas fisioldgicas que lo diferencian de los demas y hacen que este tipo
de afecciones sean mas comunes o habituales, ademas de las actividades o
labores en las que se desempefien cada uno puede incrementar el riesgo de la
aparicién de este tipo de dolor. Es por lo anterior que en personas que realizan
deporte y tienen este como factor importante en su vida diaria, el dolor lumbar es
algo diferente “En los deportistas, el dolor lumbar adquiere una connotacién
diferente, debido a que su espalda se encuentra sometida a esfuerzos y
movimientos que la mayoria de las personas no realizamos. La columna lumbar y
las estructuras adyacentes (musculos, tendones, ligamentos), tienen una gran
movilidad y son una fuente importante de energia dinamica al realizar movimientos
durante el golf, en el béisbol, tenis, levantamiento de pesas, box, etcétera. Por tal
motivo, con frecuencia se encuentra en los deportistas dolor y disfuncion de la
espalda baja, o que se convierte en uno de los principales motivos por los que
tienen que abandonar su deporte en forma parcial o permanente.”3

Ahora, si consideramos que los aficionados delfithess participantes en esta
investigacién, tomaron el entrenamiento deportivo como parte de sus vidas,
aunque no en todos los casos como factor fundamental, pues se presenta como
un hobby en algunos de ellos, pero todos incluyen este en la busqueda de la
satisfaccion personal y bienestar fisico. Esto nos permite tener claro que el
practicante delfitness a pesar de no tener un entrenamiento tan riguroso y
especifico, presenta condiciones Optimas para trabajar con la maquina Smith y
realizar sentadilla profunda.

Encontramos algunos documentos que si bien no son similares a nuestro trabajo
de grado tienen relevancia dentro del contexto que pretendemos mostrar en la
incidencia del dolor lumbar en pacientes que practican ejercicios de sentadilla,
tales como:

e LA SENTADILLA ¢ES UN EJERCICIO POTENCIALMENTE LESIVO?
LAVORATO,Miguel; VIGARIO,Nicolas. - Departamento de Investigacion y
Desatrrollo, Fortia, Buenos Aires, Argentina.?®

BTEJADA BARRERAS, Martin. Lesiones de columna vertebral lumbar en deportistas. 2009.

22



La discusion sobre su uso esta establecida entre los profesionales de la salud y
los preparadores fisicos ya que éstos debaten sobre los efectos colaterales que
este ejercicio produce en la columna vertebral y en las rodillas. Para los
entrenadores, la sentadilla es el ejercicio mas completo para el entrenamiento de
la fuerza y consideran que las lesiones producidas son consecuencia de la mala
ejecucion técnica. Por el contrario, los profesionales de la salud advierten sobre su
peligro potencial de provocar lesiones en la zona de la espalda baja y las rodillas.

e X|I Congreso Nacional de Fisioterapia de la UCAM - REVISION Y
REPLANTEAMIENTOS EN LA EJECUCIONDE LA SENTADILLA. Ivan
Chulvi Medrano; Juan Ramon Heredia Elvar; Alejandro Diaz Cantalejo.
Valencia. 2008

El ejercicio conocido como sentadilla ha sido incluido como movimiento de
acondicionamiento muscular para las extremidades inferiores. Este movimiento ha
sido ampliamente investigado en el campo del rendimiento atlético-deportivo, sin
embargo, la aplicacién en el campo de la salud ha suscitado controversia. El
principal argumento para su exclusién en dichos programas alude al potencial de
lesion derivado de los factores de ejecucion involucrados. El objetivo de este
trabajo ha sido recopilar informacién de textos cientificos que abordan los factores
de ejecucion de la sentadilla, ya sea desde una perspectiva de eficacia muscular o
desde la seguridad e integridad articular. Para ello, ha sido realizada una revision
de los textos cientificos ingresados en las bases de datos PubMed y SportDiscus,
utilizando los descriptores “squat”, “kneeextension”, “lowerlimb training”. Tras el
analisis cualitativo queda justificado la inclusion del ejercicio, siempre y cuando
sean respetadas unas pautas fundamentales de ejecucion técnica y de progresion
adecuada a las necesidades y caracteristicas del sujeto. Ademas la mejora del
estatus neuromuscular mediante el ejercicio de sentadilla favorece un incremento
de la fuerza funcional, equilibrio y coordinacién de los miembros inferiores. La
inclusién de la sentadilla en los programas de acondicionamiento neuromuscular
saludables y programas de rehabilitacién post-lesion queda por tanto, justificada.

e LESIONES DE COLUMNA VERTEBRAL LUMBAR EN DEPORTISTAS.
MARTIN TEJADA BARRERAS, 2009.14

El dolor lumbar o dolor de espalda bajo, es sin duda uno de las principales
afecciones que se generan en los seres humanos, este dolor es muy recurrente y
conocido por la gran mayoria de personas, pues este se puede generar de manera
inmediata y casi que sin aviso tras realizar movimientos inadecuados, esfuerzos
considerables o levantamiento de pesos sumados a una incorrecta posicion
articular. Se debe tener en cuenta que cada persona en particular presenta ciertas
caracteristicas fisioldgicas que lo diferencian de los demas y hacen que este tipo
de afecciones sean mas comunes o habituales, ademas de las actividades o
labores en las que se desempefien cada uno puede incrementar el riesgo de la
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aparicion de este tipo de dolor. Es por lo anterior que en personas que realizan
deporte y tienen este como factor importante en su vida diaria, el dolor lumbar es
algo diferente “En los deportistas, el dolor lumbar adquiere una connotacién
diferente, debido a que su espalda se encuentra sometida a esfuerzos y
movimientos que la mayoria de las personas no realizamos. La columna lumbar y
las estructuras adyacentes (musculos, tendones, ligamentos), tienen una gran
movilidad y son una fuente importante de energia dinamica al realizar movimientos
durante el golf, en el béisbol, tenis, levantamiento de pesas, box, etcétera. Por tal
motivo, con frecuencia se encuentra en los deportistas dolor y disfuncion de la
espalda baja, lo que se convierte en uno de los principales motivos por los que
tienen que abandonar su deporte en forma parcial o permanente.”**

e ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE EL EJERCICIO DE SENTADILLAS
CON LA BARRA FRONTAL Y POR DETRAS. BRUSA, Marcos; PARERA,
Gonzalo. Laboratorio de biomecanica fi-uner.1®

‘hay una activacion importante de los musculos fijadores del tronco,
fundamentalmente los abdominales y los paravertebrales, esta activacion se
hace mayor durante la ejecucion de sentadillas inestables. La activacion de los
muasculos paravertebrales (erectores espinales) estd acrecentada ante
perturbaciones de la estabilidad en la ejecucién del ejercicio. En trabajos
previos se encuentra que de acuerdo a la postura lumbar adoptada durante la
ejecucion del ejercicio, habra variaciones en los patrones de los musculos
rectos mayores del abdomen, paravertebrales y dorsales anchos” Podemos
evidenciar que, cuando se realiza el ejercicio de sentadilla en maquina Smith
se consigue una estabilidad previa y durante la ejecucion lo que sugiere una
mejor predisposicion y accion a nivel muscular en musculatura abdominal y de
paravertebrales que son los musculos que se ven afectados a la hora de
realizar este tipo de ejercicios de forma libre sin barras de fijacion (como en la
maquina Smith) y por tanto la posicién lumbar podria variar y ser inadecuada
durante la ejecucion, alterando el balance y la accion muscular durante esta.

o . Importancia del entrenamiento de estabilizacion lumbopélvica en el
rendimiento deportivo y en la prevenvencion de lesiones.LOPEZ,
P;RODRIGUEZ, F.Revista de preparacionfisica en el futbol . Tomada de
www.futbolpf.comz6

UTEJADA, Martin. Lesiones de columna vertebral lumbar en deportistas (2009).

BRUSA, Marcos; PARERA, Gonzalo. Estudio comparativo entre el ejercicio de sentadillas con la
barra frontal y por detras. Laboratorio de biomecanica fi-uner.

®LOPEZ, P;RODRIGUEZ, F. Importancia del entrenamiento de estabilizacion lumbopélvica en el
rendimiento deportivo y en la prevenvencion de lesiones. Revista de preparacionfisica en el futbol .
Tomada de www.futbolpf.com
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“El desarrollo deportivo completo, se fundamenta en la adquisicion de destrezas
bésicas que posibiliten el posterior desarrollo de las destrezas deportivas
especificas. El entrenamiento lumbopélvico, cobra una gran importancia en la
adquisicién de estos patrones, ya que representa la base en la que se pueden
cimentar los movimientos complejos. Este entrenamiento se ha convertido en las
Ultimas décadas en uno de los aspectos mas destacados del proceso para la
mejora deportiva; orientado al aumento del rendimiento deportivo, a la
rehabilitacion y a la prevencion de las lesiones. Por esta razon el desarrollo de un
CORE estable es uno de los fundamentos fisicos que posibilitan un desarrollo
condicional global, y su entrenamiento es de obligada realizacion en cualquier
programa deportivo y de prevencion de lesiones”. Actualmente se realiza el
entrenamiento para deportistas cuyas funciones atléticas sean complejas e
incluyan y requieran la accionde diversos grupos musculares, es importante tener
un previo fortalecimiento y por ende un estado éptimo de la musculatura CORE,
gue va a ser la que sustente y permita una mejor asimilacién de los movimientos
catalogados como exigentes y por ende disminuya la posibilidad de obtener una
lesion.

5.3 MARCO CONTEXTUAL

El fitness tiene una gran diversidad de oferta que lo hace accesible a todo tipo de
persona, independientemente de su edad, capacidad fisica, poder adquisitivo, etc.
Incluso es aconsejable en la mayoria de patologias, y especialmente en las
relacionadas con el estilo de vida, como son las cardiopatias, diabetes,
hipertension, obesidad, etc. Es dificil pensar en algin otro servicio tan incluyente
como el fitness, y sin embargo, mas del 80% de la poblacién sigue sin vincularse a
un club de fitness. Algunas de las ideas que aparecen mas adelante en este
documento, tienen como objetivo abrir el fithess a mas personas mediante la
destruccion de barreras de acceso y con acciones de comunicacibn masivas y
potentes que transmitan esta capacidad que tiene el fithess de adaptarse a todo
tipo de persona.t’

La mayoria de los fisicoculturistas que usan un Smith Machine hacen sentadillas
manteniendo sus troncos verticales, que es una técnica que minimiza el uso de los
Isquiotibiales. También recostarse contra la barra incrementa la estabilidad del
tronco, reduciendo aun mas el uso de los Isquiotibiales.

Esto no es deseable, debido a que la activaciébn de los Isquiotibiales es un
antagonista directo a la activacion de los cuadriceps en la rodilla, y esta “co-

YInnovationsessions, Presente y futuro del fitness a debate, sesién 1, vision del fitness 2010-2012.
Recuperado de: http://www.wscconsulting.net/calendario/vision2010-2012completo.pdf
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contraccion” neutraliza las fuerzas dafiinas de los huesos superiores e inferiores
de las piernas.

Con un Smith Machine, la barra esta encarrilada, y este incremento en la
estabilidad disminuye el requerimiento de las funciones musculares
neutralizadoras y estabilizadoras.

Por lo tanto, el desarrollo de fuerza en esas maquinas tiene una minima
transferencia a un ambiente inestable y tridimensional, al contrario de lo que
ocurre en la sentadilla libre.

Este es un hecho especialmente importante para aquellos que usan el
entrenamiento de pesas para mejorar el desempefio en los deportes.

El resultado final es que los ejercicios con pesas libres deben preceder siempre a
los ejercicios con maquinas, y los atletas siempre deben limitar su entrenamiento
en maquinas a no mas del 25% del total del trabajo realizado.!®

La clave para prevenir lesiones es la reduccion o eliminacién de los factores de
riesgo. Lo cierto es que se han probado muy pocas estrategias para prevenir las
lesiones relacionadas con el ejercicio; no obstante, las evidencias circunstanciales
y el sentido comudn indican numerosas medidas que pueden ayudar a minimizar
las lesiones y a incrementar el fithess y el rendimiento simultdneamente. Estas
medidas incluyen la progresion gradual del entrenamiento para mejorar los niveles
de fitness fisico, la individualizacibon de las actividades de ejercicio, el
calentamiento, la relajacién, la extensiény el uso del equipo apropiado. Un factor
clave a la hora de prevenir lesiones es el fitness fisico. Un programa apropiado
para mejorar la capacidad fisica debe formar parte de toda estrategia para evitar
lesiones, ya que los individuos que presentan  unos niveles de
fitness fisico inferiores a la media tienen mas probabilidades de sufrir lesiones. A
algunos grupos se les debe prestar una mayor consideracion debido a las
probabilidades de que sus niveles de fithess sean mas bien bajos. Estos
grupos incluyen a individuos sedentarios, hombres y mujeres con exceso de peso,
nifios, personas con edad avanzada e individuos convalecientes. Por ultimo, es
importante controlar a las personas que participan en un programa de ejercicio
para detectar signos de lesion inminente de forma que se pueda modificar la
actividad con objeto de evitar que se produzca la lesion.

Probablemente el error mascomiunen el que incurren las personas
gue empiezan a hacer ejercicio de cierta intensidad
es seguir una progresion demasiado rapida en el entrenamiento. Aunque es
necesario sobrecargar los sistemas cardio-respiratorio y musculo esquelético para
conseguir mejoras del fitness fisico, si la sobrecarga es demasiado grande, los

BFjtnessnation, sentadilla en maquina smith, diciembre 8 2012, Recuperado de:
www.fithesnationwordpress.com
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sistemas corporales se vienen abajo en vez de fortalecerse. Para garantizar la
mejora del fithess y la prevenciéon de la lesion, los incrementos del entrenamiento
deben progresar de forma gradual.*®

5.4 MARCO LEGAL
LEY 528 DE 1999

(septiembre 14)
Diario Oficial No. 43.711, de 20 de septiembre de 1999
Poder Publico Rama Legislativa

Por la cual se reglamenta el ejercicio de la profesion de fisioterapia, se dictan
normas en materia de ética profesional y otras disposiciones.

EL CONGRESO DE COLOMBIA

DECRETA:

TITULO I

DEL EJERCICIO DE LA PROFESION DE FISIOTERAPIA

ARTICULO 3o. Para efectos de la presente ley, se entiende por ejercicio de la
profesion de fisioterapia la actividad desarrollada por los fisioterapeutas en materia
de:

a) Disefio, ejecucion y direccion de investigacion cientifica, disciplinar, o
interdisciplinar, destinada a la renovacién o construccion de conocimiento que
contribuya a la comprension de su objeto de estudio y al desarrollo de su quehacer

profesional, desde la perspectiva de las ciencias naturales y sociales.

TITULO VL.

®Manual de consulta para el control y la prescripcion del ejercicio. Editorial paidotribo. 2000. Pag.
388-389
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DEL CODIGO DE ETICA PARA EL EJERCICIO DE LA PROFESION DE
FISIOTERAPIA

ARTICULO 52. El Fisioterapeuta tiene el derecho de propiedad intelectual

sobre los trabajos e investigaciones que realice con fundamento en sus
conocimientos intelectuales, asi como sobre cualesquiera otros documentos que
reflejen si criterio personal o pensamiento cientifico, inclusive sobre las
anotaciones suyas en las historias clinicas y demas registros.

5.5 MARCO TEORICO
5.5.1 Sentadillas. Explicacion del movimiento

Posicién inicial: La actividad comienza desde la posicion del pie. Los tobillos
estan ligeramente dorsiflexionados, las rodillas estan totalmente extendidas y los
cuadriceps femorales estan relajados; las caderas mantienen una posicién neutra,
mantenida mediante una ligera contraccion de los musculos Isquiotibiales y gluteo
mayor, y una ligera rotacion lateral; la columna vertebral se mantiene erguida.
Fase de elevacion del talon: Se produce la flexion plantar de las articulaciones del
tobillo mediante la contraccion concéntrica de los musculos gastrognemio, soéleo y
plantar. Los arcos longitudinal y transverso de los pies se elevan mediante los
musculos extrinsecos e intrinsecos del pie. Luego el peso del cuerpo se transfiere
a las cabezas de los metatarsianos, sobretodo del primero y el quinto
metatarsiano, y a todos los dedos, siendo el ultimo forzado pasivamente a adoptar
la extension elevando el talén. Los musculos flexores largos (flexor largo de los
dedos y flexor largo del dedo gordo) y cortos (flexor corto del dedo gordo, flexor
corto de los dedos, flexor accesorio) de los dedos del pie se contraen al principio
concéntricamente y luego estaticamente para mantener el equilibrio de todo el
cuerpo. Las rodillas permanecen en su posicion compacta con los cuadriceps
femoral contrayéndose con fuerza para mantener esta posicion. Las caderas se
extienden ligeramente y los musculos gluteos actlian estaticamente para mantener
el equilibrio. Los musculos flexores, extensores y flexores laterales del tronco se
contraen estaticamente para mantener la posiciébn del tronco y equilibrio del
cuerpo.

Fase de las rodillas dobladas: Las rodillas se “desbloquean” por accion del
musculo popliteo que tira del lado lateral del céndilo lateral del fémur y lo hace
girar en sentido lateral al tiempo que el condilo medial se desliza ligeramente hacia
adelante. Luego se flexiona la rodilla bajo el peso del cuerpo controlado por la
accion excentrica del musculo cuadriceps femoral. La potencia necesaria para
controlar este movimiento aumenta al flexionarse la rodilla. El movimiento se
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detiene cuando las nalgas y la parte posterior de los muslos entran en contacto
con los talones y las pantorrillas respectivamente. Los tobillos adoptan una postura
de dorsiflexién bajo la accion del peso del cuerpo y el cambio de posicion de la
tibia, si bien los musculos de la parte posterior de la pantorrilla actdan
excéntricamente con energia para controlar este movimiento. Los pies mantienen
sus arcos mientras el peso sigue descansando sobre las cabezas de los
metatarsianos y los pulpejos de los dedos. Todos los muasculos que cruzan la
articulacion del tobillo y los pies interactian para mantener el equilibrio. Las
caderas se flexionan porque el tronco se dobla hacia adelante para mantener el
equilibrio, al tiempo que el movimiento es controlado por la poderosa actividad
excéntrica de los musculos glateo mayor e isquiotibiales. Se produce una accién
reciproca entre los musculo abductores (gliteo medio-menor) y aductores (Largo,
corto, mayor) para mantener el equilibrio.

Fase de elevacion: Las rodillas se extienden por una poderosa contraccion
concéntrica del musculo cuadriceps femoral, donde la fuerza maxima se aplica
cuando la rodilla estd completamente flexionada y disminuye al extenderse. En
extension completa, las rodillas adoptan una posicién “bloqueada” al girar el fémur
medialmente respecto a la tibia, y el condilo medial del fémur se desliza hacia
atras sobre la meseta de la tibia. Cuando la rodilla se extiende, los tobillos
producen flexion plantar, y las caderas y la Columba vertebral se extienden. La
flexion plantar de los tobillos se debe a la accion concéntrica de los musculos de la
parte posterior de la pantorrilla: Las caderas se extienden por la contraccion
concéntrica de los musculos Isquiotibiales y gluteo mayor, mientras que el tronco
lo hace gracias a la contraccién concéntrica de los misculos pos vertebrales.?°

20Anatomia y movimiento humano, estructura y funcionamiento, pag. 282,283.
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Figura 1. Sentadilla Smith

Fuente: Imagen tomada de _http://www.prozis.com/blog/es/rutina-piernas-entrenamient/

Las sentadillas con peso libre consisten en colocar la barra sobre los hombros y
trapecios con los pies ligeramente separados (a la altura de los hombros).
Después, las caderas y los gluteos se echan hacia atras a medida que bajas hasta
gue los muslos estan paralelos al suelo. El movimiento se completa volviendo a
situar el cuerpo en posicion erguida. Este ejercicio no es tan facil como suena, ya
gue es necesario seguir una técnica estricta.

Al hacer sentadillas con la maquina Smith, las rodillas se doblan como si
estuvieses sentado en una silla, hasta que los muslos estan paralelos al suelo.
Después, cambias el sentido del movimiento y vuelves lentamente a la posicion
inicial.

La gran diferencia entre estas dos técnicas es la posicion de los pies. Mientras que
con el peso libre solo hay una posicién en la que colocarlos (justo por debajo de la
barra), en la maquina, puedes situarlos por delante del cuerpo, ya que no te tienes
gue preocupar de mantener el equilibrio.

Posicion. Entre mas lejos coloques tus pies cuando ejercitas tus sentadillas en
una maquina Smith, mas trabajaras los glateos y menos usaras tus cuadriceps. Si
mueves los pies hacia atras justo debajo de la barra, los cuadriceps tendran mas
responsabilidad, mientras que las fibras musculares de los gluteos estaran
recibiendo menos activacion.
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Desventajas. Hacer sentadillas en una maquina Smith elimina cualquier
necesidad de mantener el equilibrio. Cuando estas utilizando pesas libres, tu torso
y otros musculos que te asisten deben trabajar para mantenerse en posicion
vertical y en equilibrio. Para desarrollar los cuédriceps y los gluteos, debes mover
los pies hacia atras y colocarlos lo mas cerca y debajo de la barra, o que después
te obligara a colocar las articulaciones de tu rodilla en una posicion susceptible a
ampliarse aun mas alld de lo que tus dedos del pie pueden llegar durante la
sentadilla. Si colocas los pies hacia adelante, tu espalda baja se colocara en una
posicion susceptible y es probable que te veas obligado a encorvar tu postura.

Consideraciones. Tanto si eres un atleta en busca de mejorar tu rendimiento o
una persona simplemente interesada en mejorar su nivel de condicion fisica y
fuerza inferior, complementar las sentadillas con tu propio peso corporal o con las
pesas libres serd mas eficaz. Todos los grupos musculares deben trabajar juntos
de manera que imiten los movimientos implicados en el deporte y en la vida
cotidiana. Ponerte en cuclilas en una maquina Smith significa colocar tus
articulaciones en posiciones peligrosas.?!

Figura 2. Tendencia Fitness

= -
Fuente: Imagen tomada de :http://blog.sportzone.es/iniciate-en-el-fitness-con-estos-
entrenamientos/

Se basa en una continua evolucion del estado de rendimiento, por la cual nos
esforzamos conscientemente-; consideramos, ademas que se puede alcanzar
mediante un entrenamiento deportivo, una alimentacion selectiva y una actitud
vital sana. La motivacion para estar en forma y mantenerse en forma suele

21Recuperado de: http://www.livestrong.com/es/efectividad-realizacion-sentadillas-sobre_28124/
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presuponer ademas la conciencia de que este estado sélo se puede alcanzar con
las actividades y actitudes antes mencionadas.

El fithess no sepuede afianzar sobre valores indicativos como una determinada
capacidad de rendimiento muscular, capacidad de consumo de oxigeno o
velocidad de reaccién, sino mas bien con la ayuda de un criterio de bondad
personal que surge de la confluencia de las motivaciones individuales, basadas en
el “querer estar en forma”, con las tendencia sociales, modas o ideologias.

Las motivaciones iniciales para las actividades de fitness son a menudo la salud,
una figura delgada y moldeada de deportista, la capacidad general de rendimiento
y prevencion y resistencia frente a las enfermedades. En el transcurso de las
actividades de fitness los objetivos de rendimiento concretos se superponen a
estas motivaciones, y producen una tendencia hacia la sistematizacién del
entrenamiento.??

Fitness proviene del idioma inglés y significa “bienestar” (fit=sano, saludable). En
espafiol, entendemos por fithess estar en buena forma y es todo un fenémeno en
el pais, esté arrasando en todos los gimnasios y centros de entrenamiento.

El fithess es una actividad fisica de un entrenamiento con movimientos repetidos.
Movimientos con el fin de llevar al cuerpo a un desarrollo muscular ideal. El nivel
de entrenamiento lo marca cada uno, aungue es recomendable que este dirigido
por un monitor o entrenador personal.

La dieta, el descanso entre entrenamientos, la perfecta colocacién en los ejercicios
tiene una importancia mas que notable. Es tan importante el objetivo como el
camino que se ha de seguir para conseguirlo. El objetivo es sentirse bien. El
camino hacia esa “buena forma” es, si cabe, mas importante que la meta.

Se ha demostrado que la actividad fisica moderada realizada con regularidad
mejora la salud aumentando la expectativa de vida y disminuyendo la frecuencia
de enfermedades cardiovasculares y endocrinoldgicas.

Las claves de esta actividad son las siguientes:

F: Frecuencia semanal para cumplir un programa

I: Intensidad de los ejercicios de acuerdo al objetivo
T: Tiempo de cada sesién

Cualquier enfermedad o planteamiento que contribuya a mejorar nuestra salud se
puede considerar fitness. 23

22 DIETRICH Martin, KREUSE Karl, KRAUSE Lehnertz. Manual de metodologia del entrenamiento
deportivo. Editorial: paidotribo. Pag. 369 — 370 afio 2001
2RAUDO GARCIA, Javier. Otro deporte. Agosto 10-2014
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Figura 3. Anatomia y biomecéanica de la columna vertebral

Fuente. Imagen tomada de: http://fisiomonica-ms.blogspot.com.co/2012/01/sentadillas-el-dolor-de-
cabeza-de-mucho.html

La columna vertebral es el eje 6seo del cuerpo, situada en la linea media posterior
del tronco. Consta de 33 a 34 piezas de nominadas vertebras. En ella se
distinguen 4 regiones: cervical, dorsal, lumbar y sacro coxigea. Igualmente las
vértebras que constituyen cada regién se denominan: cervicales, dorsales,
lumbares y sacro coxigeas. Su numero es de 7, 12, 5, 8 a 10 respectivamente

Cada vertebra presenta un cuerpo, un canal llamado vertebral por donde
transcurre la medula espinal, dos apofisis transversas y una espinosa. Entre los
cuerpos vertebrales de las cervicales, dorsales y lumbares, existe una almohadilla
fibrosa que en su centro contiene tejido hialino, llamado disco intervertebral. 24

La primera vértebra cervical se denomina atlas, tiene algunas caracteristicas
propias que le permiten articularse con el hueso occipital del craneo, conformando
la articulacidén occipito-atloidea y cuya funcion principal es la flexion y extension de
la cabeza. Los musculos cortos que actian sobre esta articulacion, son factores

22GONZALEZ MORENO, Angel. (Dr). semiologia de la columna vertebral y pelvis. Pag 47-50
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estabilizantes de importancia y comprende los grupos musculares de los rectos y
oblicuos de la cabeza.

Entre la primera y segunda veértebra llamada axis, se forma la articulacion
atloaxoidea. La vertebra axis también tiene una configuracion especial y cuya
caracteristica es la presencia de la apdfisis odontoides y sus cuatro carillas
articulares. Dos de estas se encuentran en las articulaciones laterales con el atlas,
una entre la apofisis odontoides y el arco anterior del atlas por delante, y una entre
dicha apdfisis y el ligamento del atlas por detras. El axis esta firmemente sujeto al
atlas y al occipital, por formaciones ligamentarias. EI movimiento de esta, es
esencialmente de rotacion en torno al eje vertical de la apdfisis odontoides. A
causa de la configuracion de esta articulacion, los traumatismos ejercidos a lo
largo del eje del raquis, pueden hendir el atlas, determinando fractura de los arcos
anteriores y posteriores.

Normalmente, el raquis cervical forma una curva de convexidad anterior (lordosis).
Aunque entre el axis y la tercera cervical existe escasa movilidad; en los
segmentos inferiores hay flexion, extension, inclinacién lateral y torsion
acentuadas. Potentes formaciones ligamentarias estabilizan las vértebras
cervicales. Estadn integradas principalmente por las capsulas de la apdfisis
articulares, los ligamentos vertebrales comun anterior y posterior, y los ligamentos
amarillos (tejido elastico).

Las zonas mas expuestas a los traumatismos son la sexta y séptima vértebra. Los
traumatismos que afectan la articulacién de la segunda y tercera, son raros.

La amplitud de los movimientos de flexo-extension del cuello, es de
aproximadamente 90 a 60° de extension y de 30 a 40° de flexibn, En su mayor
parte, este movimiento se realiza en la articulacion occipito-atloidea y es
completado por el resto de las cervicales.

El cuello es flexionado por los muasculos, largo de la cabeza, largo del cuello,
eternocleidomastoideo, escaleno y recto anterior de la cabeza. Tienen accion
flexora sinérgica el cutaneo del cuello y el homoideo.

La extension del cuello es obra principalmente del trapecio en su mitad superior,
del dorsal largo, el multifido de la cabeza y del cuello, el oblicuo de la cabeza y los
rectos posteriores, mayor y menor de la cabeza. Los extensores sinérgicos estan
representados por la musculatura extensora del raquis dorsal y lumbar. En la
extensién del cuello, no hay posibilidad de sustitucion muscular.
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5.5.2 Raquis Dorsal. La porcion dorsal del raquis, forma una curva suave de
convexidad posterior (xifosis), relativamente rigida y una curva mas leve lateral
(escoliosis), cuya convexidad se dirige hacia el lado dominante del cuerpo. Esta es
flexible y se modifica al mover las extremidades. Desde el cuarto segmento
toracico, hasta el sacro, aumenta el ancho y profundidad de las vértebras.

En esta porcion del raquis, la flexién y extension son muy pequefias a causa de la
rigidez creada por la caja torécica, los ligamentos intervertebrales, costos
vertebrales y la forma de las articulaciones intervertebrales. Las mismas razones
limitan la inclinacién lateral. La rotacion es posible hasta cierto punto. A causa de
su rigidez el raquis dorsal no se lesiona facilmente. El canal medular es estrecho y
la medula se ajusta en el intimamente. La rigidez del térax y del raquis dorsal lo
convierten en una base estable, entre dos segmentos flexibles: el cervical y el
lumbar. Esta estabilidad, sirve a los musculos que actian sobre el craneo y los
miembros superiores. Estos potentes musculos, pueden actuar como
protagonistas o como musculos de fijacibn, que crean la rigidez raquidea
necesaria, para realizar acciones enérgicas en las extremidades superiores e
inferiores.

5.5.3 Raquis Lumbar. Las vértebras son las mas anchas y profundas.
Normalmente forman una curva convexa hacia adelante. El conducto medular es
bastante amplio y la medula esta casi libre en su interior, llegando a ocuparlo solo
hasta el nivel de la segunda vértebra lumbar. Los movimientos de flexién y
extension son muy amplios. La inclinacion lateral es marcada. La rotacion
estd limitada a causa del obstaculo que representan los planos de la apdfisis
articulares.

Aunque el raquis lumbar es flexible, la gran anchura y profundidad de las
vértebras, proporcionan un brazo de palanca sustancial para las potentes fuerzas
ligamentarias que suministran un grado de seguridad considerable, contra las
deformidades producidas por fuerzas de flexién y traumatismos directos.

5.6 LA PELVIS

Es un anillo amplio, fuerte y constituye la base que sirve de sostén a la columna
vertebral y transmite el peso del cuerpo hacia los miembros inferiores. También
soporta y ofrece proteccion considerable a los elementos nobles de la cavidad
abdominal y pelviana; sirve como punto de insercién para musculosquemovilizan
los miembros inferiores y el tronco. Esta conformado por los dos huesos iliacos
gue se unen por delante, en lo que constituye la sinfisis del pubis y articulados
posteriormente con el sacro, a través de las articulaciones sacroiliacas y con lo
cual se forma el llamado “anillo pélvico”. La cavidad conformada por este anillo,
esta dividida en dos partes por una linea imaginaria, que partiendo de la parte mas
prominente del sacro, se dirige al borde superior de la sinfisis pubiana. La parte
superiores denominada falsa pelvis y la inferior, pelvis verdadera.
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El ilion se origina en tres huesos que se unen en la edad madura: el ilium, el pubis
y el isquion. El ilium forma el cuerpo y el ala superior del iliaco, el pubis la porcion
anterior y el isquion la parte inferior. Estos tres huesos se unen a nivel del
acetabulum. Las alas del iliaco forman la region de la falsa pelvis y su gran borde
superior curvo es palpable en todo su largo, a través de la denominada cresta
iliaca, la cual termina hacia adelante y hacia atras en las espinas iliacas antero-
superior y postero-superior. La superficie interna del ilion, esta dividida por la linea
iliopectinea en una gran porcion superior de gran convexidad, lafosa iliaca y una
pequefia porcion rugosa que presenta una carilla articular para el sacro. Las otras
superficies son lisas para las inserciones musculares.

El pubis consiste en un cuerpo y dos ramas. El cuerpo se une con su similar en la
sinfisis, su ramasuperior se extiende hacia afuera para entrar en la formacion del
acetabulo, y la rama inferior se dirige hacia abajo unirse con la rama ascendente
del isquion.

El isquion consiste de un cuerpo que entra en la formacién del acetadbulo, una
tuberosidad que mira hacia abajo y que soporta el peso del cuerpo en posicion
sentada, y una rama que se une con la rama descendente del pubis. El foramen o
agujero obturador, es una apertura de una forma oval entre el pubis y el isquion.

5.7 EL SACROCOXIS

Las articulaciones sacroiliacas son verdaderas articulaciones, pero los poderosos
ligamentos cortos que las rodean, les permiten muy poco o ningdn movimiento.
Los planos de la articulacién son oblicuos, de atrds hacia adelante y de adentro
hacia afuera; las superficies cartilaginosas son moderadamente irregulares. L os
ligamentos sacro-iliacos posteriores son muy densos Yy resisten la tendencia
permanente del peso del cuerpo a forzar al sacro hacia abajo y adelante.

5.8 ANALISIS DE LAS EXTREMIDADES INFERIORES

5.8.1 Actividad muscular. Miguel A. Lavorato, Nicolas Vigario Pereira mencionan
a continuacion diferentes estudios que implementaron la electromiografia para
cuantificar la actividad muscular en el ejercicio de la sentadilla.

e La actividad de los cuadriceps aumento progresivamente al flexionar la rodilla,
y disminuy6 al extenderla. El pico de actividad se registr6 al flexionar la rodilla
aproximadamente entre 80° y 90°. Es por esto que una flexibn mayor a 90°
puede no aumentar el desarrollo de los cuadriceps. Con respecto a los
musculos que conforman el cuadriceps, el vasto interno y el vasto externo
produjeron entre un 40 — 50% mas de actividad que el recto anterior. La menor
actividad alli observada, en comparacion con ambos vastos, puede deberse a
su funcion bi-articular como flexor de cadera y extensor de rodilla. Un aumento
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de la actividad del recto anterior incrementaria la torsion en la cadera
flexionandola, con un incremento simultdneo de los musculos extensores
(isquiotibiales, gluteo mayor y aductor mayor) para extender la cadera.

e EIl recto anterior es probablemente mas efectivo como un extensor de la
cadera, cuando el tronco estd mas vertical, porque se encuentra en una
posicion estirada en comparacion a cuando esta inclinado hacia delante en la
flexibn de cadera. Con respecto a los vastos, ambos produjeron
aproximadamente la misma cantidad de actividad electromiografica.

e La actividad de los isquiotibiales fue mayor durante el ascenso de la sentadilla,
mostrando mayor actividad en los isquiotibiales laterales que en los
isquiotibiales medios. La actividad pico de los isquiotibiales fue registrada
entre 30 y 80% de la fuerza de contraccion isométrica maxima voluntaria, que
ocurria entre los 50° y 70° con la rodilla flexionada. Varios estudios reportaron
una actividad mayor de los isquiotibiales durante el ascenso, en comparacion
con la del descenso. Los isquiotibiales son musculos bi-articulares, y por lo
tanto, es dificil determinar si estos musculos actian de manera exceéntrica
durante el descenso y concéntrica durante el ascenso, como se cree
comunmente. En realidad, pueden llegar a trabajar casi isométricamente
durante el descenso como en el ascenso de la sentadilla, porque se acortan
concurrentemente en la rodilla y se alargan en la cadera durante el descenso,
y se alargan en la rodilla y se acortan en la cadera durante el ascenso. En
cualquier caso, los isquiotibiales probablemente no modifican mucho su largo
durante la sentadilla. De ahi que en concordancia con la relacion fuerza-
longitud en los musculos esqueléticos, una constante longitud en los tendones
les permitiria ser mas efectivos en la generacion de fuerza a través de todo el
movimiento de la sentadilla.

e Algunos estudios reportaron la actividad moderada de los gemelos durante la
sentadilla que progresivamente aumentaba cuando la rodilla estaba flexionada
y decrecia cuando la rodilla estaba extendida. La actividad pico de los
gemelos ocurre cuando la rodilla esta flexionada entre 60° y 90°. Debido a que
el tobillo realiza dorsiflexion durante el descenso y plantiflexion durante el
ascenso, comunmente se cree que el gemelo se contrae excéntricamente
durante el descenso para ayudar a controlar el radio de dorsiflexion del tobillo,
y concéntricamente durante el ascenso para ayudar a la flexion plantar del
tobillo. De todas maneras, como el gemelo es un muasculo bi-articular, su
longitud puede no variar mucho durante la sentadilla, porque se acorta en la
rodilla y se alarga en el tobillo durante el descenso, y se alarga en la rodilla y
se acorta en el tobillo durante el ascenso.

También se ha investigado el efecto que produce la posicion de los pies en la
actividad de los cuadriceps, isquiotibiales y gemelos. Para ello, varios estudios
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analizaron las distintas combinaciones posibles (los pies apuntando hacia delante,
lo mas para afuera posible y hacia adentro, 30° aproximadamente). No se hallaron
diferencias significativas en la actividad los cuadriceps, los isquiotibiales, y los
gemelos entre las tres posiciones distintas de los pies.

Respecto de los efectos de amplitud de la posicién de las piernas, se estudio la
actividad de los musculos de la rodilla durante la sentadilla en una posicidon
angosta Vs una posicion amplia. Se registré que la actividad del gemelo era 21%
mayor en la posicidbn angosta comparada con la posicion amplia. Asimismo, se
sefiald que no habia diferencias significativas en la actividad de los cuédriceps y
los isquiotibiales entre la posicion angosta y la amplia durante la sentadilla, lo cual
coincide con los resultados de otras investigaciones donde se utilizaron
resonancias magnéticas inmediatamente después de haber realizado la sentadilla
y tampoco se observéd ninguna diferencia en la actividad del cuédriceps y de los
isquiotibiales entre una posicion de piernas angosta y una amplia (Escamilla, R.F.,
2001).

5.8.2 Biomecénica de la flexién del tronco.Si en la posicion de inclinacion hacia
delante sélo se considera la accién de los musculos raquideos, el calculo de las
fuerzas que ejerce sobre el disco lumbosacro demuestra que éstas son
considerables. De hecho, el peso de la parte superior del tronco junto con la
cabeza se aplica a la altura del centro de gravedad parcial (P) localizado justo por
delante de la décima dorsal.

El peso (P1) recae en el extremo de un brazo de palanca cuyo punto fijo se sitia
en el nucleo pulposo de L5-S1. Para equiparar estas fuerzas, los musculos
espinales que actian sobre el brazo de palanca de 7 a 8 veces mas corto,
precisan una fuerza de 7 a 8 veces superior al peso (E1). Estas fuerzas se pueden
reducir en funcién del angulo de inclinacién del tronco hacia delante, que hace que
la longitud del brazo de palanca sobre el que actia P1 aumente. De todos modos,
la fuerza que se ejerce sobre el disco sera igual a la suma de peso P1y E1y sera
tanto més adecuada cuanto més inclinado esté el tronco de este individuo hacia
delante y, sobre todo, teniendo el peso que lleva encima. Por ejemplo: se calcula
que para levantar una carga de 10 kg. Con las rodillas flexionadas y el tronco
derecho, la fuerza E1 desarrollada por los masculos espinales es de 141 kg. La
misma carga de 10 kg. Con las rodillas extendidas y el cuerpo inclinado hacia
delante desarrolla una fuerza E1 de 256 kg. Si esta misma carga se levanta con
los brazos extendidos hacia delante, la fuerza E1 necesaria es de 363 kg. En este
momento, segun los autores, la fuerza que soporta el nicleo oscilaria entre 282 y
726 kg. Pudiendo alcanzar los 1200 kg., lo que es claramente superior a las
cargas de ruptura del disco intervertebral (800 kg. en sujetos sanos ante de los 40
afos). Sin embargo, debe considerarse que la totalidad de la fuerza que se ejerce
sobre el disco intervertebral no la soporta Unicamente el nucleo. Nachemson
determind la presion del interior del nucleo y demostré que cuando se ejerce una
fuerza sobre un disco, el nacleo soporta el 75% de la carga y el anillo el 25%
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(siempre y cuando sus fibras de colageno estén intactas y mantengan su
capacidad de hidratacion, el anillo se comporte como una masa sélida y sea capaz
de soportar grandes pesos en forma pasiva). Por otra parte, el tronco en conjunto
interviene para suavizar las presiones sobre el disco lumbosacro y los disco del
raquis lumbar inferior (Kapandiji, A.l., 1999).

5.8.3 Lumbalgias mecanicas. Como se menciond anteriormente, la columna
lumbar es basicamente una estructura de caracter mecanico que sostiene las
cargas maximas de nuestro cuerpo. Aproximadamente el 90% de los
padecimientos lumbares se corresponden con alteraciones de tipo mecénico de
las estructuras vertebrales, originados por un funcionamiento inadecuado de ese
tramo del raquis. La mayoria de los sintomas atribuibles a la lumbalgia son
causados por el desarrollo de procesos degenerativos, que en el hombre
empiezan a partir de los 20 afos. Estos cambios degenerativos comienzan en el
anillo fibroso y resultan de desviaciones de la postura normal de ese tramo de la
columna. Hay varias investigaciones que identificaron las posturas y los
movimientos que originan tension en la columna lumbar y aquellos que por el
contrario la disminuyen. En muchas ocasiones, no existe una lesion estructural
identificable, de modo que la lumbalgia mecanica puede ocurrir por desequilibrios
y sobreesfuerzos de los miembros vertebrales. Algunos cientificos piensan que
entre un 80 y 90% de la poblacion padecera una lumbalgia en algin momento de
su vida (Maverro, F., Martinez, D., Torres, L., et al. 2005).

En el caso de los deportistas competitivos, es relativamente raro registrar casos de
lumbalgia. Sin embargo, cuando ocurre puede incapacitar a un deportista o limitar
su capacidad para competir con efectividad durante un periodo significativo de
tiempo. Se define la lesibn deportiva como un problema que hace que un
deportista pierda, al menos, un dia de entrenamiento o de competicion; entonces,
la lumbalgia se puede catalogar como una lesion deportiva. Las estadisticas
recabadas por la Unidad de Medicina de la Universidad de Wake Forest durante
los ultimos cinco afios muestran que los problemas de lumbares constituyen
aproximadamente el 5% de todas las lesiones que hacen perder entrenamientos al
deportista. La incidencia de la lumbalgia en el deportista recreativo es
posiblemente mas alta, ya que en su mayoria no son tan jévenes ni poseen tan
buena condicién fisica como los deportistas profesionales.

Como la mayoria de los deportistas estan bien entrenados, con buen tono en los
musculos abdominales y paravertebrales, pocos experimentan lumbalgia por
sobrecarga postural (el tipo mas comun en la poblacion general). Los problemas
lumbares en los deportistas bien entrenados tienden mas bien a estar
relacionados con su deporte.

Los deportes que requieren entrenamiento de pesas significativo hasta esfuerzos
maximos, tales como el culturismo o la halterofilia, pueden aumentar la carga
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sobre la columna lumbar y predisponer al deportista a problemas lumbares
significativos (Sanches Pinilla, R.O., 1992).

En estudios sobre la problematica de la zona baja de la espalda, los autores
coinciden en que la flexion del tronco realizada en el descenso genera un brazo de
palanca que recae predominantemente en el disco intervertebral situado entre la
L5-S1, y que la presion en este punto aumenta proporcionalmente a la flexion. Sin
embargo, el aumento de la presion intra- abdominal (maniobra de Valsalva)
permite reducir la tension en este punto (30% en el disco lumbosacro y 55% en los
musculos paravertebrales). Se debe considerar que una sobrecarga de hasta 350
kg. Se considera segura; con valores de entre 350 y 800 kg. Se generan
lumbalgias; mientras que la resistencia maxima del disco intervertebral es de 800

kg.
5.8.4 Andlisis de los defectos en la ejecucion de la sentadilla.

e Arqueo de la espalda baja: Eric Cressey establece que este error técnico
afecta al 60% de la poblacién que concurre al gimnasio e intenta realizar la
sentadilla. Basicamente, el arqueo se produce cuando el ejecutante posee los
flexores de caderas hiperactivos y los abdominales y gluteos débiles, lo cual
lleva a un giro anterior de la pelvis, acentuando la lordosis lumbar. También
hay usualmente tensién de femorales y erectores espinales debido a la
dominancia sinergista. El iliaco y recto femoral tienen insercibn muy junta en el
ilién, y el psoas mayor y menor en las vértebras L1-L2 y D12, los discos
intervertebrales y el sacro (el tensor de la fascia lata, el sartorio, y el complejo
aductor también contribuyen). Cuando estos musculos estan tensos, tiran la
columna lumbar y la mitad de la pelvis hacia delante.

e EXxcesiva aduccién y rotacion interna del fémur (giro interno de rodilla):
éste es un problema que tiene origen en varios factores potenciales. Primero,
y contemplando el escenario anterior, se puede notar que un tensor de la
fascia lata y una banda iliotibial tensa vencen la funcién rotadora externa del
gliteo mayor y provoca la rotacion interna del fémur. Ademas, los aductores
tensos y la resultante inhibicion de abductores (especialmente el gluteo
mediano y menor, porque el tensor de la fascia lata raramente se encuentra
debilitado) pueden causar la inclinacion de la rodilla hacia adentro. Es por
estos mecanismos que se puede producir dolor en los ligamentos laterales de
las rodillas. M&s aun, cuando el gluteo esta débil, varios masculos pequefios
deben producir un trabajo mayor, como agente compensatorio.

e Rotacion externa y pronacion (aplastamiento) del pie: esta dificultad esta
muy relacionada con el apartado anterior. Si el fémur, y por lo tanto, la tibia,
estdn internamente rotados y uno debe permanecer balanceado
(inadecuadamente), la compensacion debe ocurrir mas abajo de la cadena
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cinética, comenzando con la rotacion externa del tobillo. Por lo tanto, los
mismos musculos sobre activos e inhibidos implicados en la rotacion interna
del fémur y tibia usualmente contribuyen a la rotacion externa del pie. En
posicion de cadena cinematica cerrada como la sentadilla, la articulacion
subtalar hace pronacion cuando la tibia rota internamente en el talus,
permitiendo que el pie se aplane. Estos cambios estructurales estan asociados
con tensiones en los musculos que revierten la flexion plantar del pie, y su
debilidad en los que intervienen y dorsiflexionan el pie.

e Levantar los talones: para lograr un rango completo de movimiento en la
sentadilla, debe haber suficiente rango de movimiento o dorsiflexion; los
flexores plantares tensos interfieren con la dorsiflexion 6ptima, entonces los
talones se levantan a fin de permitir al torso hacer lo que el tren inferior no le
permite. En otros casos, los talones se levantardn aun sin tener flexores
plantares tensos, porque las extremidades inferiores trabajan para compensar
el rango de movimiento disminuido de la cadera debido a los flexores de
cadera cortados. Obviamente, ambos escenarios deben evitarse porque la
masa de la barra se coloca hacia delante y aumenta el riesgo de lesion,
especialmente en la espalda baja.

e Redondear la espalda baja: este defecto se produce por dos causas. Una
es el exceso de tension de los gluteos que limita la flexion de la cadera y
aumenta la compensacion lumbar. La otra se debe a la debilidad de los
musculos paravertebrales en la region cervical que contribuye a acentuar la
curvatura cifética, lo cual dificulta mantener la posicion de los hombros
hacia atras y abajo para crear una base firme de soporte sobre la cual
apoya la barra. En otras palabras, la debilidad de los musculos
paravertebrales impide mantener la columna derecha, a medida que
aumenta la profundidad en el descenso. Independientemente de la causa
gue produce este defecto, los entrenadores aconsejan aumentar la presion
intra toracica; el aumento de la presion intra-abdominal es una forma

segura de activar la estabilidad durante estos ejercicios (Anselmi, H., 2007).
25

25LAVORATO, Miguel A. VIGARIO PEREIRA, Nicolas. La sentadilla ¢es un ejercicio
potencialmente lesivo?
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Figura 4. Biomecanica de la sentadilla en Smith

Fuente: Imagen tomada de: http://www.nutriciondeporte.com/musculacion/sentadilla-
multipower.php?indice=3

Esta maquina nos induce a realizar un movimiento no natural del ejercicio por lo
que los patrones biomecanicos de éste serdn completamente distintos, ya no solo
por el ejercicio en si, sino también porque la estructura corporal de cada persona
es diferente. Gran error si consideramos que el movimiento para cada uno sera
siempre el mismo.

1.

2.

No hay una activacion del CORE, algo fundamental en un ejercicio como la
sentadilla.

Adelantar los pies demasiado, provoca mucho estrés en la rodilla y crea
fuerzas hacia adelante y arriba. La columna empieza ya en una posicion muy
débil y poco estabilizada.

Estudios demuestran que al tener los pies muy adelante, la primera parte del
empuje se realiza con un empuje pélvico con mucho riesgo de lesién lumbar.
Es importante realizar este ejercicio en la posicion mas neutra que podamos
(ni flexiébn, ni extension lumbar). Este punto no es aplicable a todos los
deportes, pero no nos adentraremos en este tema.

En la ejecucién, apoyarse en la barra dard como resultado menor extension
de cadera y en consecuencia mas trabajo y tension para la rodilla por la
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desconexion de los Isquiotibiales y estabilizadores de las rodillas. Esta
posicion dista mucho de una mas natural, y genera muchisima tensién en los
erectores espinales y musculatura del cuello pudiendo provocar lesiones. El
efecto negativo de esta postura es directamente proporcional a la carga
utilizada.

6. Anteriormente os hablamos del “butt-wink”, fendmeno que se producira
cuando adelantemos los pies.?®

En un programa de entrenamiento se puede manipular la técnica de los ejercicios
para reducir el estrés libre determinadas zonas que estén lesionadas o0 que sean
vulnerables. Por ejemplo, una variacion técnica utilizando la maquina Smith es que
el levantador no se cae, aunque el centro de gravedad este situado fuera de la
base de sustentacion. Asi pues, para reducir el estrés sobre la espalda, en la
realizacion de la sentadilla en maquina Smith, el levantador coloca sus pies
ligeramente 30cm adelantados con respecto a la posicion normal. De esta forma
no inclina el tronco hacia adelante durante el movimiento de descenso y el
momento sobre la zona lumbar de la espalda disminuye considerablemente. Ya
que la linea de accidon del peso se aleja horizontalmente de las rodillas, los
musculos de los cuadriceps deben realizar la mayor parte del trabajo 2’

GARCIA, F. R., AZEVEDO, F. M., ALVES, N., et. al. Effects of electrical stimulation of
vastusmedialisobliqguus muscle in patients with patellofemoral pain syndrome: an electromyographic
analysis. Revista Brasileira de Fisioterapia, 14, 477e482. 2010.

2’Principios del entrenamiento de la fuerza y del acondicionamiento fisico- editorial Panamericana
2000-pag43
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CAPITULO 4. ANALISIS DE LA INFORMACION
6.1DISCUSION DE LOS RESULTADOS — ANALISIS BIOMECANICO

Figura 5. Analisis biomecanico 1

= S <
\/
R4 O

9:60?

SebastianRodriguez: 28 afios, Tiempo de préactica: 3 afios

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra se encontro
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos no era
paralela respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacién interna
produciendo un desalineamiento de los codos con respecto al suelo, cadera y
pelvis en anteroversion, se observé columna lumbar hiperlordética y tronco
levemente flexionado, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo
siguiendo el parametro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie,
pies ligeramente en inversion, provocando torsion tibial.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario no realizaba una sentadilla
profunda en su totalidad ya que las rodillas tienen un angulo de 46° menos para la

flexion, y la cadera deberia estar 50° mas flexionada para lograr activar el glateo
mayor de manera eficiente con la realizacion de este ejercicio.
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Figura 6. Analisis biomecanico 2

Lorena Montoya: 28 afios, Tiempo de practica: 6 meses

Andlisis biomecéanico: Por predisposicién de la maquina, la barra se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacion externa, codos
alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en antero version, curvaturas de
la columna conservadas, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo
siguiendo el parametro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie,
pies en posicion neutra.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario aunque estaba ejecutando
adecuadamente el ejercicio, no realizaba los grados completos en rodilla y cadera

lo que evita que se activen en mayor medida la musculatura extensora de caderay
los cuadriceps.
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Figura 7. Analisis biomecanico 3

Lorena Arias Garcia, 28 afios tiempo de practica: 3 afios y medio

Andlisis biomecanico: Por predisposicion de la maquina, la barra se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en rotacién externa, codos alineados con
respecto al suelo, cadera y pelvis en retroversion, curvaturas normales de la
columna conservadas, las rodillas y las tibias estan perpendiculares al suelo
siguiendo el parametro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie,
pies en posicion neutra.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario adoptaba una posicién
articular adecuada, sin embargo no realizaba el ejercicio con la suficiente amplitud

para que este sea considerado como sentadilla profunda, por lo que no se
cumplen los fines musculares que este ejercicio conllevaba.
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Figura 8. Analisis biomecanico 4

Lina Garcia Chica, 23 afios, Tiempo de practica: 4 afios

Andlisis biomecanico: Por predisposicion de la maquina, la barra se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos no era
paralela respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacion interna
produciendo un desalineamiento de los codos con respecto al suelo, tronco
notablemente flexionado, desplazamiento del centro de gravedad hacia adelante,
cadera y pelvis en anteroversion, se observé columna lumbar hiperlordética, las
rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo siguiendo el parametro de
que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie, apoyo de pies asimétrico,
pie derecho alineado, pie izquierdo en eversion.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario realiza el ejercicio con la
profundidad adecuada tanto en rodilla como en cadera, sin embargo la posicién

hiperlordotica de la columna lumbar, afectaba la correcta ubicaciéon del tronco con
respecto al centro de gravedad del usuario.
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Figura 9. Anéalisis biomecanico 5

Juan David Castro: 28 afios, Tiempo de practica: 3 afios

Andlisis biomecanico: Por predisposicién de la maquina, la barra, se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos es paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en rotacion externa y los codos
alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en retroversion, tronco erguido,
curvaturas normales de la columna; las rodillas estaban adelantadas con respecto
a las tibias y los pies, pies en eversion y talon izquierdo adelantado con respecto
al derecho provocando torsion tibial en ambos pies.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada:

Se observo que el usuario aunque realizaba sentadilla profunda y su zona glutea
topa con la pantorrilla, no se alcanzan los grados base para la ejecuciéon del
ejercicio, ya que la ubicacion de sus pies era demasiado paralela con respecto a
la barra por lo tanto al flexionar sus rodillas el angulo disminuia 95° y la cadera
disminuia 49° por lo tanto no habia un balance entre la retroversion de la cadera y
la flexion de rodillas.
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Figura 10. Andlisis biomecanico 6

Juan Camilo Arango: 28 afios, Tiempo de préactica: 3 afios

Andlisis biomecéanico: Por predisposicién de la maquina, la barra se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacion externa, codos
alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en anteroversion, el tronco
erguido, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo siguiendo el
pardmetro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie, pies
alineados.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:

Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario tenia una técnica y posicion
articular adecuada para la ejecucién del ejercicio, sin embargo, el angulo de
flexion de rodilla era 40° menor al adecuado para calificar la sentadilla como
profunda, aunque la posicion del tronco y la cadera era adecuada, hay 34 grados
de diferencia con respecto a la sentadilla profunda base.
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Figura 11. Andlisis biomecanico 7

!

Sebastian Villa: 28 afios, Tiempo de practica: 6 afios y medio

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra, se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos no era
paralela respecto al ancho de la cadera, hombros en rotacion externa
produciendo un desalineamiento de los codos con respecto al suelo, cadera y
pelvis en Antero versién, tronco erguido, , las rodillas y las tibias estaban
perpendiculares al suelo siguiendo el pardmetro de que las rodillas no deben
sobrepasar la punta del pie, ambos pies en ligera eversién y los pies, pies en
eversion con apoyo simétrico.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario realizaba una ejecucion
correcta de la sentadilla profunda en esta maquina, pero los grados que utilizaba

para la ejecucion de la misma no activaban de manera eficiente su region glatea y
cuadriceps ya que no tenia la amplitud necesaria.
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Figura 12. Andlisis biomecanico 8
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Paula Andrea Berrio: 28 afios, Tiempo de practica: 3 afios

Andlisis biomecanico: Por predisposicién de la maquina, la barra, se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en rotacion externa produciendo un
desalineamiento de los codos con respecto al suelo, tronco notablemente
flexionado, desplazamiento del centro de gravedad hacia adelante, cadera y pelvis
en anteroversion, se observé columna lumbar hiperlordética, las rodillas y las tibias
estaban perpendiculares al suelo siguiendo el parametro de que las rodillas no
deben sobrepasar la punta del pie, pies alineados con apoyo simétrico.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:

Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario en la ejecucion del ejercicio
generé angulos inferiores a los necesarios para cumplir con un parametro de
sentadilla profunda, es notable la hiperlordosis lumbar que este realiza llevando al
tronco a adoptar una posicion de flexion que afect la correcta ejecucion del
ejercicio.
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Figura 13.Anélisis biomecanico 9

Mateo Arboleda: 28 afios, Tiempo de practica: 2 afios

Andlisis biomecéanico: Por predisposicién de la maquina, la barra se encontraba
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos es paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacion externa, codos
alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en anteroversion, el tronco
erguido, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo siguiendo el
pardmetro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie, pie derecho
en ligera rotacion interna.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario al ubicar sus pies de
manera paralela con respecto a la barra disminuyé sus angulos en rodilla y cadera

con respecto a la profundidad del ejercicio forzando su region lumbar a realizar
mayor esfuerzo durante el mismo ya que la region glatea estaba poco activa.
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Figura 14. Anélisis biomecanico 10

Oscar Hinestroza: 25 afos, Tiempo de practica: 5 afios

Andlisis biomecanico: Por predisposiciéon de la maquina, la barra se encontrd
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en ligera rotacion externa, codos
alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en anteroversion,hiperlordosis
lumbar, el tronco erguido, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al suelo
siguiendo el parametro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del pie,
pie izquierdo en ligera rotacion externa provocando una torsion tibial.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario por su apoyo asimétrico de
los pies provoca un imbalance de fuerzas al ejecutar el ejercicio, afectando la

ejecucion simétrica y balanceada e impidiendo alcanzar los angulos completos de
flexion de cadera y rodilla que cumplan con el parametro de sentadilla profunda.
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Figura 15. Analisis biomecanico 11

Cathalina Ospina: 28 afios, Tiempo de practica: 2 afios

Andlisis biomecanico: Por predisposiciéon de la maquina, la barra se encontro
alineada sobre los trapecios y hombros en ligera rotacion interna produciendo un
desalineamiento de los codos con respecto al suelo, cadera y pelvis en
anteroversion, tronco erguido, las rodillas y las tibias estaban perpendiculares al
suelo siguiendo el parametro de que las rodillas no deben sobrepasar la punta del
pie, ambos pies en rotacion externa provocando torsion tibial.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:

Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario no realiza una activacion
adecuada de la musculatura implicada en este ejercicio (gluteo mayor) ya que no
realiza con la profundidad requerida el mismo debido a que sus rodillas tienen 41°
y su cadera 43° menos que los indicados para una posicidén correcta de ejecucion.
La posiciénevertora de los pies no permitié una posicién favorable con respecto a
su centro de gravedad.
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Figura 16. Analisis biomecanico 12

David Vahos: 21 afios, Tiempo de practica: 3 afios

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra, se encontro
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en leve rotacion externa produciendo un
desalineamiento de los codos con respecto al suelo, cadera y pelvis en
anteroversion, tronco erguido, curvaturas de la columna normales, las rodillas y las
tibias estaban perpendiculares al suelo siguiendo el parametro de que las rodillas
no deben sobrepasar la punta del pie, pies alineados y los pies con apoyo
simétrico.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario no realiz6 una correcta
activacion de la parte posterior de la cadera (gluteo mayor) ya que no realizé la

sentadilla con la profundidad requerida debido a que sus rodillas tienen 23° menos
y su cadera 19° menos que los indicados para una posicién correcta de ejecucion.
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Figura 17. Andlisis biomecanico 13

Juan Fernando Bedoya, 24 afios tiempo de practica: 7 afios

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra, se encontrd
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos no es
paralela respecto al ancho de la cadera, hombros en posicidon neutra produciendo
un alineamiento de los codos alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en
anteroversion, tronco flexionado, curvaturas de la columna normal, las rodillas y
las tibias estan perpendiculares al suelo siguiendo el parametro de que las rodillas
no deben sobrepasar la punta del pie, pies en ligera eversién con apoyo simétrico.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:
Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiz6 que el usuario realiza una ejecucion
correcta de la sentadilla profunda en esta maquina, pero los grados que utiliza

para la ejecucion de la misma no activarom de manera eficiente la region glatea y
reparte mas la carga en la cadena anterior.
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Figura 18. Andlisis biomecanico 14

Mateo Arias: 20 Afios, Tiempo de practica: 6 afios y medio

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra, se encontro
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos era paralela
respecto al ancho de la cadera, hombros en posicion neutra produciendo un
alineamiento de los codos alineados con respecto al suelo, cadera y pelvis en
anteroversion, tronco levemente flexionado, curvaturas normales de la columna
conservadas, las rodillas y las tibias no se encuentran alineadas, rodillas un poco
adelantadas con respecto a la punta del pie. Pies en apoyo asimétrico; derecho en
posicién neutra, izquierdo en ligera eversion.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:

Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analiza que el usuario no realiz6 una sentadilla
profunda en su totalidad ya que las rodillas tienen un angulo de 26° menos para la
flexion, y la cadera deberia estar 17° mas flexionada, aunque faltan pocos
angulos para cumplir con los parametros, por su posicion adelantada de las
rodillas y asimétrica de los pies el usuario compensé con la region lumbar para
soportar el peso y no es posible que la mayor parte de activacion muscular haya
sido glatea y de cuadriceps.
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Figura 19. Andlisis biomecanico 15

Natalia Gomez Garcia: 20 afios, Tiempo de préactica: 6 afios y medio

Andlisis biomecéanico: Por predisposicion de la maquina, la barra, se encontrd
alineada sobre los trapecios y los hombros, la apertura de los brazos es simétrica
respecto al ancho de la cadera, hombros en posicion rotacién externa produciendo
un desalineamiento de los codos con respecto al suelo, cadera y pelvis en
anteroversion, tronco erguido, curvaturas normales de la columna conservadas,
las rodillas y las tibias se encontraron alineadas, rodillas un cumplen el parametro
de no pasar la punta del pie. Piesen posicion neutra.

Basados en un parametro de sentadilla profunda bien ejecutada con grados de:

Rodilla: 110°, Cadera: 100°. Se analizé que el usuario no realiza una sentadilla
profunda en su totalidad ya que las rodillas tienen un angulo de 35° menos para la
flexion, y la cadera deberia estar 25° mas flexionada para lograr activar el gliteo
mayor de manera eficiente con la realizacion de este ejercicio, ademas para evitar
la sobrecarga a nivel lumbar .
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6.2 TABULACION DE ENCUESTAS
1.

Gréafico 1. ¢Cuanto tiempo lleva asistiendo a gimnasios para hacer su
entrenamiento?

mA. ULTIMOS 6 MESES
mB. 1A2 ANOS
mC. 2A4ANOS
mD. 3A5ANOS

Los usuarios encuestados, llevaban por lo menos 2 afios asistiendo al gimnasio a
hacer sus entrenamientos, por lo que pudimos determinar que no son personas
novatas en el entrenamiento fitness.

2.

Grafico 2. ¢ Cuantas veces a la semana asiste al gimnasio?

mA. 102 VECES
mB. 3VECES

mC. 405 VECES
mD. 607VECES
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Debido a los criterios de inclusion, determinamos que el 53% de los practicantes
defitnessasistian por lo menos 4 o 5 veces a la semana a realizar su
entrenamiento, mientras que el 47% realizaban la practica deportiva entre 6 o 7
veces.

3.

Grafico 3. ¢ Cuantas veces incluye a sentadilla por semana?

0% _ 0%

mA.  1VEZ

mB. 2VECES

mC. 3 04 VECES
mD. 50 MASVECES

El 60% de practicantes de fitness incluyeron la sentadilla en su entrenamiento
entre 3 0 4 veces a la semana, mientras que el 40% incluyeron la sentadilla en su
entrenamiento 2 veces a la semana, por lo que pudimos determinar que este
ejercicio estaba incluido en un alto porcentaje en la rutina de entrenamientos.

4.

Gréfico 4. ¢ Usted realiza ejercicios de miembro inferior cada que entrena?

mA. S
mB. NO
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El 60% de los usuarios objeto de estudio incluyeron ejercicios de fortalecimiento
para el miembro inferior en sus rutinas de entrenamiento cotidianas, por lo que
pudimos concluir que hay una posibilidad de que se estén sobrefatigando los
musculos de las piernas, ya que los usuarios no tienen dias intermedios en los que
estos grupos musculares se recuperen.

5.

Gréfico 5. ¢ Usted realiza ejercicios para la musculatura CORE?

mA. NOSABEQUEES
mB. CASINUNCA

mC. A VECES

mD. HABITUALMENTE

Aproximadamente el 80% de la poblacion objeto de estudio, no incluy6o casi
nunca incluia el entrenamiento de la musculatura CORE, ya sea por
desconocimiento o falta de interés, por esto a la hora de realizar la sentadilla
profunda en maquina Smith,estos usuarios no tenian la estabilidad éptima, ni el
control del centro de gravedad para realizar el ejercicio sin alterar otras estructuras
corporales.

6.

Gréfico 6. ¢Como calificaria usted el ejercicio de sentadilla profunda en
maquina Smith?

mA. FACIL

EB. ALGO COMPLICADO
mC. DIFICIL

m D. MUY DIFICIL




En cuanto a la dificultad en la realizacién del ejercicio de sentadilla profunda en
maquina Smith el 80% de los practicantes loconsideré como un ejercicio complejo,
debido a factores técnicos y biomecanicos que requiere esta para Su correcta
ejecucion.

7
Gréfico 7. ¢Ha presentado dolor a nivel lumbar durante o luego de realizar el

ejercicio de sentadilla en maquina Smith?

mA S
mB. NO

El 100% de la poblacion refirié dolor lumbar al realizar la sentadilla profunda en la
maquina Smith, por lo tanto se evidencio que hay factores intrinsecos (imbalance,
debilidad muscular, falta de flexibilidad, alteraciones posturales, antecedentes
personales) y extrinsecos como la predisposicion de la maquina y la incorrecta
ejecucion del gesto técnico para su ejecucion.

8

Gréfico 8. ¢ Para usted el deporte es factor importante en su estilo de vida?

mA S
mB. NO

62



Para el 80% de los practicantes del fitness incluidos en el estudio, refirieron que
para su estilo de vida el deporte es un factor importante, ya que buscaban un
beneficio fisico y mental mediante esta actividad.

9.
Gréfico 9. ¢ Cémo considera su plan de entrenamiento?

mA.  EXIGENTE

mB. LLEVADERO

El 87% de los practicantes del fitness encuestados, buscaban realizar planes de
entrenamiento de exigencia mediana y alta que los llevaran a cumplir sus objetivos
fisicos. Por otra parte el 13% de estos usuarios encuestados no utilizaron plan de
entrenamiento y lo hicieron por su cuenta, aumentando la probabilidad de sufrir
lesiones y realizar entrenamientos poco efectivos al carecer de supervision
profesional.

10.

Gréfico 10. ¢En qué parte de su entrenamiento suele realizar la sentadilla en
maquina Smith?

mA.  ALPRINCIPIO

mB. ENELMEDIO

mC. AL FINAL

mD. LEESINDIFERENTE
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El 34% de los participantes buscaban realizar el trabajo de sentadilla profunda en
maquina Smith al principio de su rutina,con el fin de que la musculatura implicada
en este ejercicio no se encontrara fatigada para realizar la mejor ejecucion posible;
un 33% de la poblacion en estudio le fue indiferente en que momento del
entrenamiento ejecutaba la sentadilla propiciando esto a que ya exista fatiga
muscular y predisposicion a lesiones.

11.

Grafico 11. ¢Utilizacinturdn para estabilizar la columna al realizar el ejercicio
de sentadilla en maquina Smith?

mA. SIEMPRE

EB. ESPORADICAMENTE
C.  CASINUNCA

ED. NUNCA

mE. NO LO CONOCE

El cinturén protege la zona lumbar de la espalda de posibles lesiones relacionadas
con el levantamiento de cargas axiales, por lo tanto se pudo concluir que este
elemento siendo preventivo para la realizacion de este ejercicio, es utilizado en un
20% siempre durante la practica, el 40% esporadicamente lo usaban y el 20%
nunca lo usaron, evidenciando que los usuarios participantes del estudio no lo
vieron como un implemento de absoluta necesidad para hacer esta practica
deportiva.

12

Grafico 12. ¢Realiza usted el ejercicio de sentadilla en maquina Smith con
supervision?

7%

mA. SIEMPRE
mB. AVECES
C. NUNCA
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El 73% de los usuarios a veces realizaban la sentadilla profunda en maquina
Smith con supervision, considerandose este como un factor que pudo disminuir la
influencia en la aparicion del dolor lumbar, ya que esta permitié a los usuarios ser
guiados por un profesional en el area, sobre la técnica de ejecucion adecuada
para este ejercicio.

6.2.1 Triangulacion de Variables.

DISCUSION

Para realizar la triangulacion, se tomaron como referencia las variables mas
influyentes en el proceso de la realizacion de la técnica de la sentadilla profunda
en maquina Smith

Si bien la sentadilla profunda se ha convertido en un ejercicio infaltable en la
practica del fithess, se observa que durante la evaluacion osteomuscular los
usuarios con retraccion moderada de thomas, realizan la sentadilla con menos
profundidad que aquellos en que la retraccion es leve o esta ausente, generando
ademas un genu varo, torsion tibial y con eversion de pies, ademas puede
observarse dentro de la ejecucién una medializacion de las rodillas en la durante
el gesto.

Para la columna vertebral se observa que a mayor profundidad de la sentadilla los
usuarios tienden a realizar mayor flexion del tronco y el peso de la carga levantada
genera hiperlordosis lumbar propiciando una posicion de anteroversion pélvica en
la ejecucion del ejercicio, ademas de compensaciones musculares, llevando por
consiguiente, a que se altere la cadena biomecanica del miembro inferior porque
Se propicia una mayor retraccion en psoas, isquiotibiales y tensor de la fascia lata.

En cuanto al segmento superior si bien no hay un trabajo directo de soporte de
carga en la cadena biomecénica si puede observarse que los usuarios con
antecedentes de patologia de hombro tienen incidencia a desalinear los codos de
forma paralela con respecto al suelo
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CAPITULO 5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1 CONCLUSIONES

* Educacion al usuario sobre la correcta alineacion articular de rodillas
tobillos y cadera ademas de un previo fortalecimiento de la musculatura
abdominal y dorso-lumbar

* El conocimiento de la técnica correcta y de su biomecanica corporal,
permitiran que se disminuya el riesgo de compromiso de columna vertebral.

» Factores fisicos como las retracciones musculares y la debilidad abdominal
son contraindicaciones para un buen gesto

7.2 RECOMENDACIONES

e Se recomienda a los usuarios que realizan este tipo de ejercicio, realizar
sesiones de flexibilidad para la musculatura de cadera, musculatura anterior y
posterior de las piernas.

e Realizar sesiones de fortalecimiento de la musculatura abdominal y region
CORE que le proporcionen estabilidad a la columna vertebral evitando sobre
cargas a nivel lumbar.

e Antes de comenzar una rutina de entrenamiento que incluye ejercicios como la
sentadilla en maquina Smith es importante tener una preparacién muscular
tanto en fuerza como en propiocepcidon gue promuevan una correcta técnica y
el correcto balance muscular en las diferentes fases de ejecucion de la
sentadilla.

e La supervision continua de un profesional del deporte o fisioterapeuta en
practicantes amateur del fitness son la base de una correcta ejecuciéon de la
sentadilla.

e La practica de ejercicios con pesos libres en lugar de maquinas que
predispongan las articulaciones a una posicion especifica estimulan en mayor
medida la musculatura del miembro inferior, ademas permitan la activacion de
cadenas musculares antagonistas que protegen las articulaciones.
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e La movilidad previa de las articulaciones implicadas en la ejecucion de la
sentadilla profunda (lumbar, cadera, rodillas, tobillos) previene la aparicion de
dolor lumbar, ya que los musculos se oxigenan y se activan.
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ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO PARA EL ANALISIS BIOMECANICO DE LA SENTADILLA PROFUNDP{

MEDELLIN, DE

Yo, identificado con CCN°

De manera consciente y voluntaria autorizo mi participacién en la actividad de investigacion donde
<e va a realizar un analisis biomecénico de la sentadilla profunda en magquina smith.

1. Que se realicen procedimientos requeridos por los fisioterapeutas en proceso de formacion.
Métodos a utilizar:

Sentadilla profunda en maquina Smith

Fotografias

Evaluacién Fisioterapéutica

2. He sido informado(a) por los estudiantes sobre los procedimientos a realizar, comprendo en
qué consisten, sus posibles alternativas y los posibles riesgos que conllevan

Riesgos, consecuencias:

Dolor Lumbar

Tendinitis

Esguinces

Dolor Cervical

Caida desde propia altura
Caida desde camilla (al evaluar)
Trauma

3.De manera voluntaria y consiente acepto la realizacion de este procedimiento para que los datos
sean utilizados en el estudio.

Firma del evaluado con CCN°

Firma Encargado con CCN°
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Anexo 2. Evaluacion Muscular y Ama

ANAMNESIS

NOMBRE: APELLIDOS:

C.C: EDAD: SEXO: _ ESTADO CIVIL:
OCUPACION: DIRECCION: TELEFONO

ANTECEDENTES PERSONALES:

QUIRURGICOS:

TRAUMATICOS:

S B R e

PATOLOGICOS:

SR e - e

FARMACOLOGICOS:

el i il SRR s

ACTIVIDAD DEPORTIVA:

iy g IR e LR ot e

ANTECEDENTES FAMILIARES:

B e S R e e

gL PTG CT e L e

EVALUACION FISIOTERAPEUTICA
Signos vitales

TA: FC: FR

TEST DE MOVILIDAD ARTICULAR:
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ARTICULACIONES:

ANOTACIONES:

MOVIMIENTOS:

DERECHO:

IZQUIERDO:

CADERA

FLEXION:
EXTENSION:
ADUCCION :
ABDUCCION:
ROT.INTERNA:
ROT.EXTERNA:

RODILLA

FLEXION :
EXTENSION:

TOBILLO

PLANTIFLEXION:

DORSIFLEXION
INVERSION:
EVERSION:

RETRACCIONES MUSCULARES:

EliY:

THOMAS:

OBER:

ISQUIOTIBIALES:

GEMELOS:

ESPINALES BAJOS:
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Anexo 3. Evaluacion Postural

VISTA ANTERIOR:

q
sl oo
-

v

f

VISTA LATERAL DERECHA:

R
f
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VISTA LATERAL IZQUIERDA:

VISTA POSTERIOR:
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Anexo 4. Encuesta A Usuarios

CUANTO TIEMPO LLEVA ASISTIENDO A GIMNASIOS PARA HACER SU ENTRENAMIENTO?
ULTIMOS 6 MESES

1A2 ANOS

2 A4 ANOS

MAS DE 5 ANOS

CUANTAS VECES A LA SEMANA ASISTE AL GIMNASIO?
102 VECES

3 VECES

405 VECES

6 07 VECES

EN SU PLAN DE ENTRENAMIENTO, CUANTAS VECES INCLUYE LA SENTADILLA POR
SEMANA?

1VEZ

2 VECES

304 VECES

5 0 MAS VECES

APARTE DE LA SENTADILLA, USTED REALIZA EJERCICIOS DE MIEMBRO INFERIOR CADA QUE
ENTRENA?

Si

NO -

EN SU ENTRENAMIENTO, USTED REALIZA EJERCICIOS PARA LA MUSCULATURA CORE?
NO SABE QUE ES

CASI NUNCA

A VECES

HABITUALMENTE

EN DIFICULTAD COMO CALIFICARIA USTED EL EJERCICIO DE SENTADILLA PROFUNDA EN
MAQUINA SMITH?

FACIL

ALGO COMPLICADO

DIFICIL

MUY DIFICIL

HA PRESENTADO DOLOR A NIVEL LUMBAR DURANTE O LUEGO DE REALIZAR EL EJERCICIO
DE SENTADILLA EN MAQUINA SMITH?

SI

NO

74



o

O w» o

BHeP

moOm>

PARA USTED EL DEPORTE ES FACTOR IMPORTANTE EN SU ESTILO DE VIDA?
Sl
NO

COMO CONSIDERA SU PLAN DE ENTRENAMIENTO?
EXIGENTE

LLEVADERO

NO UTILIZA PLAN, ENTRENA POR SU CUENTA

. EN QUE PARTE DE SU ENTRENAMIENTO SUELE REALIZAR LA SENTADILLA EN MAQUINA

SMITH?

AL PRINCIPIO

EN EL MEDIO

AL FINAL

LE ES INDIFERENTE

. UTILIZA CINTURON PARA ESTABILIZAR LA COLUMNA PARA REALIZAR EL EJERCICIO DE

SENTADILLA EN MAQUINA SMITH?
SIEMPRE

EXPORADICAMENTE

CASI NUNCA

NUNCA

NO LO CONOCE

. REALIZA USTED EL EJERCICIO DE SENTADILLA EN MAQUINA SMITH CON SUPERVISION?

SIEMPRE
A VECES
NUNCA
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