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Resumen

El objetivo de la presente investigacion fue elaborar una propuesta metodoldgica determinar el
comportamiento de perfil morfologico en los atletas juveniles de Fatbol del combinado
deportivo 19 de Abril en el municipio de Jagiey Grande a través del método Antropométrico y
el de Impedancia Bioeléctrica. Se estudiaron 18 atletas a los que se le realizaron mediciones
antropométricas de talla, peso corporal total, didmetros biacromial, bicrestal, del codo y rodilla
derecha, circunferencias del muslo derecho e izquierdo y del antebrazo derecho e izquierdo,
ademas, la fecha de nacimiento. Fue posible con estas mediciones, que la metodologia que
combina el método Antropométrico y el de Impedancia Bioeléctrica, muestra un elevado
nivel de satisfaccion por los especialistas por lo que se considera como adecuada. Las
diferencias mas sobresalientes se manifiestan en el perfil morfologico en relacion al total de
atletas que requieren continuar aumentando de peso corporal total, el nimero de los mismos
que se les pronostica talla muy superiores a las normativas establecidas en los diferentes
deportes en el Programa de Preparacion del Deportista; el nimero que alcanzan y mantienen la
forma deportiva.
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INTRODUCCION.

En el ambito del deporte y, sobre todo, en los nifios, adolescentes y jovenes, se hace necesario
conocer a través de diferentes indicadores, el comportamiento de su desarrollo fisico, con los
cuales el entrenador puede medir exacta y objetivamente la composicion corporal, el
somatotipo y las diferentes capacidades o cualidades fisicas de los deportistas para un buen
rendimiento deportivo.

Posiblemente el factor indicativo y de orientacion del desarrollo fisico mas importante es el
analisis de la composicién corporal, que representa la proporcion existente entre los cuatro
componentes basicos, lo cual en la actualidad se considera determinante para el desempefio
fisico, y en la armonia entre dichos componentes, siendo fundamental y en dependencia del
tipo de actividad fisica que se desee practicar. Debe apoyarse en la Cineantropometria, que se
centra en el deportista como individuo y ofrece una evaluacion detallada de su status
estructural en un momento determinado, y lo que se considera mas importante, facilita la
diferenciacion del crecimiento diferencial y de las influencias del entrenamiento, destacan
(Ross, W.D.; Marfell-Jones, M.J.y Stirling, D. R. (1982).

Los avances que en el ambito de la educacion fisica y el deporte en el mundo requiere de los
profesionales de estas esferas conocimientos profundos Yy actualizados sobre diferentes
estudios relacionados con los cambios morfoldgicos que se producen por los que practican o
no actividades fisicas; para conocer estos cambios morfoldgicos surge, derivada de la
Antropologia, una técnica que se nombra Cineantropometria.

Para el estudio de la composicion corporal se han planteado distintos modelos comenzando
por el checo J. Mateigka (citado por Drinkwater, D. T. y W.D .Ross 1980) que en 1921
propuso un método antropométrico para fraccionar el peso corporal en sus cuatro principales
componentes; peso de grasa, peso 0seo, peso muscular y peso residual.

El avance mas importante en el analisis de la composicién corporal, se realizo en los afios
cuarenta cuando Behnke, A. R. (1942) plantea que el peso magro (lean body mass) es la
suma de todos los tejidos corporales excepto la grasa no esencial o de reserva, siendo este el
segundo componente en importancia

Drinkwater, D. T y Ross, W.D. (1980), en dependencia del modelo de cuatro componentes de
la composicién corporal de J. Mateigka, (graso, muscular, éseo y residual), propusieron un
método, siguiendo la estrategia de proporcionalidad del Phantom asexuado de Ross, W.D. y
Wilson, N.C. (1974) y De Rose E. H.; Guimaraes A. C. (1980) propusieron un modelo
tetracompartimental de la composicién corporal, (peso graso, 0seo, muscular y residual),
obteniéndose el componente muscular en forma indirecta a través del peso corporal total, al
que se le resta el peso de los otros componentes. La evaluacion del peso residual se valora por
medio de la relacion de Wirch, A. (1974), y el peso 6seo por la ecuacién de VVon Déblen, W.
(1964), modificada por Rocha, M. S. L. (1975).

Carter, J.E.L(1981), sefiala que en la composicion corporal es necesario distinguir un mayor
numero de componentes, tales como grasa de depdsito, grasa esencial, mlsculo, hueso,
cartigalos, tejido conectivo, nervios Organos, piel, y agua.

Drinkwater D. T. et al. (1984) realizo una validacion de las ecuaciones originales de J.
Mateigka y calculd nuevos coeficientes, a partir de los datos de trece cadaveres no
embalsamados. Con esta correccion, el error para la masa muscular en hombres baja de 11.5%
a 3.2%; otros sefialan como McArdle ,W.D.; Katch, F.I.; Katch, V.L.(1991) que la utilizacion
de tablas en la valoracién de la composicién corporal ha estado muy extendido, y a su vez las
que correlacionan el peso y la talla para evaluar el sobrepeso teniendo en cuenta la edad, pero



las mismas no proporcionan una informacion confiable con respecto a la composicion
corporal del individuo.

El nimero de métodos que actualmente se conocen para la valoracion de la composicion
corporal, y dentro de esta, como parte constituyente, la grasa corporal, es muy variada. Para
controlar la validez de los métodos empleados en la evaluacion de esta Gltima, Lohman, T.G.
(1981), propuso una serie de principios que no siempre se cumplen y por eso muchos métodos
estan todavia en proceso de aceptacion por los investigadores.

Los métodos de valoracion de la grasa corporal se pueden dividir en directos e indirectos;
Porta T., A, y Gonzilez de Suso, (1993) introducen los doblemente indirectos, cuya
utilizacion es consecuencia del desarrollo de ecuaciones o programas a partir de métodos
indirectos.

Los métodos directos se aplican mediante el estudio de cadaveres, utilizando la técnica de la
diseccion completa y pesando después los componentes corporales, siendo la grasa corporal
uno de ellos. Los primeros estudios de analisis de los componentes humanos en funcion de su
peso relativo fueron ejecutados en Alemania, que durante el siglo XIX realizaron medidas
detalladas sobre todo, de los elementos quimicos presentes en el cuerpo humano.

Los métodos indirectos siempre estiman la grasa corporal, no la determinan, dentro de este
grupo, se encuentran la densimetria, los antropométricos y los métodos que implican emision
de radiaciones (rayos X, ultrasonidos, fotones) como los que requieren el uso de corrientes
eléctricas 0 campos magnéticos; estos Ultimos son los de mas reciente aplicacion en el campo
de la composicion corporal, dado que necesitan alta tecnologia.

En la actualidad se incrementa la aplicacion de otro método en el mundo entero por ser barato,
rapido y no invasivo, que se conoce como Impedancia bioeléctrica (BIA) basado en el
principio de que la impedancia es proporcional al volumen del conductor y la longitud del
mismo. Si se considera el cuerpo como un cilindro conductor y la longitud su estatura, la
medicién de la impedancia estard relacionada con la resistencia del cuerpo al paso de la
corriente sefialan en sus trabajos Forbes,G.B., 1987; Brodie, D.A. 1988; Khaled,M.A., y et.,
1988. La impedancia segin este principio, es mayor en el tejido adiposo, pues la
conductividad estd muy relacionada con la cantidad de agua, y dicho tejido es anhidro. Por el
contrario el peso magro tiene un alto porcentaje de agua y es por tanto un buen conductor de la
electricidad. En el anélisis de la impedancia lo que se mide realmente es la relacion estatura® /
resistencia, encontrandose que existe una alta correlacion entre el valor de esta relacion y la
cantidad total de agua corporal, con el peso magro consideran Hoffer,E.C.; Meador,C.K. y
Simpson, D.C. 1969.

En este pais los estudios con este método se han realizado en forma limitada en
determinacion de niveles metabdlicos nutricionales, en la composicién corporal de enfermos
de V.I.LH. y personas sanas, las investigaciones de Nescolarde, S., Lexa, D. et. al. (2001)
Roman M., Ana, et al. (2003); en deportistas solamente se conocen los trabajos realizados por
Nufez, B., Ana lbis, et al. (2003) y los de este autor en el (2003)

Segln Pollock, M. L y etal. , 1976; Mukherjee D.y Roche, A. F. 1984 (citado por Pacheco del
Cerro, J. L.1996), plantea que en la actualidad el método antropométrico es el més utilizado
para valorar la composicién corporal, que generalmente consiste en la utilizacion de modelos
de regresion, donde la densidad corporal o el porcentaje de grasa son las variables
dependientes, mientras que variables antropométricas, fundamentalmente pliegues de grasa
subcutanea, perimetros o didmetros corporales, son usados como variables independientes.



Probablemente el fitbol no requiera para su practica , incluso al mas alto nivel, unas
caracteristicas morfologicas determinadas, no obstante en los estudios publicados hasta la
fecha se objetiva una gran uniformidad, manteniendo los futbolistas un patrén antropométrico
determinado, sin haberse encontrado diferencias significativas en el somatotipo y en el
porcentaje de grasa de los futbolistas, excepto en los porteros. Estos hallazgos nos inducen a
pensar que dicho patron antropométrico pudiera mantenerse desde la adolescencia, pudiendo
existir unas caracteristicas antropométricas determinadas que condicionan la préactica del
futbol al mas alto nivel.

Muchos autores coinciden al afirmar que una de las variables mas eficaces a realizar en la
busqueda de futbolistas bien dotados para la practica deportiva, es el analisis de sus
caracteristicas morfrologicas, y dentro de ella la composicién corporal que debe tener el
individuo en funcion de la etapa de desarrollo en la que se encuentra y las posiciones en el
terreno de juego, y en nuestro caso contamos con referencias que no se corresponde con la
realidad del mundo en esta disciplina deportiva y teniendo presente que en la actualidad se
desarrolla una investigacion con atletas de la escuela comunitaria 19 de Abril de Jagley
Grande del deporte de ftbol.

Objetivo general.

Elaborar y aplicar una metodologia para la determinacion del perfil Cineantropométrico en
deportistas de Futbol de la categoria juvenil en el combinado deportivo 19 de Abril de Jagiey
Grande a través del método Antropométrico y el de Impedancia Bioeléctrica.

Desarrollo.

Capitulo 1 Marco tedrico Conceptual.

1.1-Cineantropometria. Antecedentes.

Los estudios cineantropomeétricos en el campo de la medicina deportiva estan dirigidos
fundamentalmente en el mundo deportivo a la evaluacion a través de mediciones diversas de
las caracteristicas humanas de tamafio, forma, proporcion, composicion, maduracion y funcion
bruta, ademas de estudiar los problemas relacionados con el crecimiento, el ejercicio, el
rendimiento y la nutricién; Astrand, P.O y Rodahl K (1977) y De Rose (1984), sefialan que el
rendimiento  deportivo es consecuencia de la accion conjunta de las variables
cineantropométricas, neuromuscular, produccién de energia y psicoldgica, se une a lo anterior
lo sefialado por Siret (1988) en relacién a los aspectos pedagdgicos.(citado por Fernandez Sosa
Hermes 2005)

1.2- Desarrollo fisico

Se sefiala por Tanner, J.(1985, 1987) que existen tres motivos para que se realicen estudios
sobe el crecimiento humano; destaca que el primero es conocer el camino por el cual un nifio
crece, para formular su crecimiento humano y verificar su curva ideal del mismo. El segundo
motivo es mas social; observar las condiciones de vida de relativa prosperidad de diferentes
grupos de una determinada poblacion y el tercero, es clinico, o sea, verificar el crecimiento de
una poblacién de nifios para asegurar que su desarrollo se realice de la mejor manera posible;
este mismo autor también expresa que acontecen ciertas modificaciones y transformaciones en
el cuerpo, inherentes a las caracteristicas sexuales secundarias, que caracterizan al individuo
en sus diversa fases nutricionales; Manila, R.M: y Bouchard,C. (1991) expresan que el
crecimiento puede ser definido como el aumento de tamafio del cuerpo como un todo, 0 como
el tamafio que ocurre por partes especificas del cuerpo. Estas alteraciones ocurren en funcion
de tres procesos celulares:



Aumento del ndmero de células (hiperplasia); aumento del tamafio de las células (hipertrofia)
y el aumento de substancias intracelulares (agregaciones).

Guedes y Guedes, JER:P:(1997) sefialan que al crecimiento corresponde las alteraciones
fisicas de las dimensiones del cuerpo como un todo, o las partes especificas, en relacién con el
factor tiempo; de esta forma, el crecimiento se refiere esencialmente a las transformaciones
cuantitativas.

Papalia,D.E y Olds,S.W. (2000) sefialan que el desarrollo fisico esta caracterizado por las
secuencias de modificaciones evolutivas de las funciones del organismo; estas engloban
simultaneamente, tanto las transformaciones cuantitativas como las cualitativas, y debe ser
encarado como un producto de maduracion y experiencias ofrecidas en el individuo, donde
todo este proceso estd sometido a los efectos de determinantes econdmicos, sociales y
culturales que amplian, restringen o anulan aspectos del desarrollo fisico de los nifios o
determinan grandes variaciones en las tasas del desarrollo de los mismos.

En la evaluacion del desarrollo fisico el peso y la talla corporal tienen un papel importante, el
primero es probablemente el mejor indicador de nutricion y crecimiento cuando se utiliza con
precauciones adecuadas; la talla no siempre puede dar un criterio decisivo para la valoracion
del desarrollo fisico de los nifios, ya que es uno de los indicadores mas genéticos del
desarrollo humano. Los estudios sobre las normativas de la talla para la poblacién cubana
segun la tablas de crecimiento y desarrollo del Dr. J. Jordan et.al (1979), revelan que a partir
de los dos afios el crecimiento promedio es de 4.50 cm. hasta los trece afios en las hembras, y
en los varones 4.30 cm. hasta la edad de dieciséis afios, estando cerca de las cifras promedios
admitidas internacionalmente.

La prediccién de la talla, desde el punto de vista del analisis del potencial genético esta
plasmada en los trabajos de un gran grupo de investigadores que propusieron diferentes
formulas para su determinacion, aunque los métodos mas conocidos y utilizados en la
actualidad son el de Bayer,L.M; Bayley,N.(1959) Roche-Wainer-Thissen,(1975) vy
Tanner,J.M.-Whitehouse, R.H. (1975), y el de Alexander P. (1994) que obviamente es el que
mas se ajusta en la actualidad.

En investigaciones realizadas en este pais se ha comprobado que en todo grupo de nifios/as y
adolescentes, independientemente de la aparente igualdad en cuanto a la edad calendario, van
a existir sujetos con un desarrollo fisico adelantados, atrasados biolégicamente o con una
madurez bioldgica acorde con su edad calendario, aspecto que se sefiala por Clarke y Borms
(1968) y Garcia A. P. (1990). Esto implica la presencia de nifios/as y adolescentes de igual
edad cronoldgica con diferentes posibilidades de asimilacion de una misma carga fisica y por
ende, con diferentes posibilidades de lograr resultados deportivos, ya que la maduracion lleva
aparejada incrementos en la capacidad de trabajo para la realizacion del ejercicio.

Este fenémeno del desfase entre lo cronoldgico y lo bioldgico, hace necesaria la utilizacion de
instrumentos que permitan conocer, con la mayor exactitud posible el proceso de crecimiento
y maduracion de los nifios/as y adolescentes.

Varios estudios se han realizado para obtener una estimacion de la edad bioldgica de los
ninos/as y adolescentes; entre los métodos mas empleados para la valoracion del desarrollo o
edad bioldgica son la determinacion de la edad dsea, dental, el grado de maduracion de los
caracteres sexuales secundarios y del desarrollo morfoldgico. Siret, J. et al. (1991) expresa
que, la edad bioldgica equivale al nivel de maduracion alcanzado por el organismo como una
unidad, como un todo Unico, y por extension, al grado de madurez de cada uno de los



subsistemas que lo forman; los conceptos madurez, edad bioldgica o fisioldgica en relacion
con la edad cronoldgica son importantes para comprender los acontecimientos anatémicos,
fisiologicos y bioquimicos que tienen lugar durante el desarrollo humano. Estos investigadores
proponen ecuaciones de prediccion de la edad bioldgica por sexos basadas en la
determinacion del indice de desarrollo corporal de Wutscherk, H (1974) el cual ha sufrido
modificaciones; este indice fue introducido en Cuba por Ledn, P.S. (1984).

Como indicador antropométrico que permite valorar el grado de desarrollo corporal en nifios y
adolescente, en el cual se incluye un conjunto de medidas antropométricas, cuyo desarrollo y
relaciones entre si (proporciones), son dependientes de la edad. Los valores del 1.D.C. se
plantean entre 0.50, en la etapa escolar temprana, ascendiendo hasta valores alrededor de 1.00
en adultos; el conocimiento del grado de madurez o edad biologica durante la infancia o
adolescencia y la correspondiente adecuacion de las cargas de entrenamiento son de gran
importancia en la proteccion, seleccion y desarrollo de talentos deportivos; varios
investigadores hacen referencia a estos indicadores (Manila R:M. et. al.1973; Manila, R:M
1984; Bouchard C. et.al 1976. Wutscherk, H. 1982).

La madurez esquelética es muy variable al aparecer la osificacion, a medida que los huesos se
desarrollan y alcanzan sus Ultimas fases de fusion, la variabilidad disminuye. EIl surgimiento
de los puntos de osificacién primarios o secundarios en las primeras fases y la fusion de estos
en la pubertad, determinan la madurez. Los tiempos de surgimiento y finalizacion de los
diversos puntos por sexo son, entre otros, los aspectos que recogen las tablas y los atlas
valorativos de la madurez 6sea; entre los métodos radioldgicos de valoracion de la edad Gsea
(Greulich., W.W. y Pyle,S.I. 1950; Tood,T.W, 1964; Tanner et al. 1975), citado por Watson,
H. E. y Lowrey H. G (1996) hay preferencia por el de este (ltimo, pues tienen la ventaja de
estar validados en una muestra altamente significativa de la poblacion cubana, sefiala Jordan,
(1979). Otros estudios realizados en Cuba son los de Jiménez, et al. (1986 y 1987) sobre la
maduracion 6sea teniendo en cuenta el sexo, la raza, la talla y la menarquia, y los de Diaz, M.
et al. (1986) en adolescente y su correlacion con algunas variables antropométricas.

La valoracion de los estadios de madurez de los caracteres sexuales secundarios para
determinar la edad biolégica es uno de los més utilizados en el mundo de la actividad fisica y
el deporte, por su facilidad y economia, pero conlleva el problema de ser un método
demasiado invasivo para la intimidad de los nifios.

En nuestro pais se utilizan las escalas del profesor Tanner, J. M. (1966), referidas al vello
pubico, desarrollo de las mamas, de los genitales masculinos y la ocurrencia de la
menstruacion en las nifias, como criterios de evaluacion en lo relativo a los caracteres sexuales
secundarios.

1.3-Composicién corporal

Wang,Z; Heshka, S; Pierson, R.N. y Heymsfield, S.B (1995) sefialan que el estudio de la
composicién corporal comprende la determinacion de los componentes principales del cuerpo
humano, las técnicas y métodos utilizados para la obtencion y la influencia que ejercen los
factores bioldgicos como la edad, el sexo, el estado nutricio o la actividad fisica. El estudio de
la composicion corporal es de gran utilidad en la valoracion funcional del deportista por la
influencia que tienen las caracteristicas morfologicas sobre el rendimiento deportivo; otros
autores (Heyward, V.H.1998; Kiss ,M; Bohme, M.T.S.; y RegazziniM 1999; Nieman,D.C
1999) describen la composicion corporal como la proporcion entre los diferentes componentes
corporales y la masa corporal total, siendo normalmente expresada por los porcentajes de
grasa corporal y masa magra.



En la actualidad las informaciones sobre composicion corporal son ademas de gran interés
para investigaciones de consumo Yy almacenamiento de energia, masa proteica, densidad
mineral del esqueleto, definir la hidratacién relativa y también en estudios de crecimiento y
desarrollo aplicados a poblaciones normales y en deportistas.

Los estudios de composicion corporal aportan un gran nimero de informaciones biologicas,
para lo cual es necesario tener un amplio conocimiento de las diferentes formas de
determinacion de la misma. Canda, M.A.S. (1996) expresa que se han establecido diferentes
modelos en la caracterizacion de los mas de treinta componentes principales descritos.
Actualmente se sabe que el mejor y méds adecuado método de evaluacién de la composicion
corporal es el fraccionamiento del peso corporal total en sus diversos componentes (peso de
grasa, peso muscular, peso 6seo y peso residual, que comprende dérganos, pelo, sangre, tejido
epitelial, y sistema nervioso segin Drinkwater D.T. y Ross, W.D. (1980); Machida J.(1987)
Guedes y Guedes ,J.E.R.P.(1994).

Considerando que los componentes corporales que sufren mayor influencia en la actividad
fisica y de las dietas son la masa muscular y la masa grasa, la tendencia de los estudios en esa
area ha sido fraccionar el peso corporal en dos compartimientos, masa grasa y masa muscular
magra sefialan Heyward, V.H.(1991); Lohman, T:G.(1992); Guedes y Guedes, J.E.R.P.(1994),
cuestién que sin lugar a dudas se contradice con las nuevas tendencias a nivel mundial.

1.3.1- Métodos de evaluacién de la composicién corporal.

Como ya se ha expresado anteriormente, existen varias técnicas para  determinar la
composicion corporal, pudiéndose clasificar estos procedimientos de determinacién en
métodos directos, indirectos y doblemente indirectos; el método directo es aquel en que se
hace la separacion y pesaje de cada uno de los componentes corporales aisladamente, lo que
es posible por diseccion de cadaveres.

El método directo esta presente a través de la diseccion de cadaveres, es la Unica metodologia
considerada como directa. En este método ocurre la separacion de los diversos componentes
estructurales del cuerpo humano, a fin de werificar su masa aisladamente y establecer
relaciones entre ellas y la masa corporal total. De esta forma, se puede percibir la dificultad de
estudios incluyendo este procedimiento, lo que justifica la pequefia cantidad de
investigaciones con cadaveres y la utilizacion de metodologias mas accesibles.

Dentro de los estudios de mayor relevancia en esta area, que utilizaron la metodologia directa
se encuentran los de Mateigka, J (1921) y Drinkwater D.T (1980).

En el estudio realizado por Drinkwater,D.T., entre Septiembre de 1979 y Junio de 1980 en
veinticinco cadaveres en edades comprendidas entre 55 y 90 afios que fueron medidos y
disecados, fue el Unico en que los datos de las medidas de superficie y composicion
anatomica fueron recogidos en los mismos cadaveres. Este trabajo contribuyé a la obtencion
de nuevos datos sobre la cantidad de los tejidos y Organos del cuerpo humano adulto,
registrando la cantidad de los mismos por medidas corporales externas, aportando datos que
pueden ser utilizados para la validacion de varios métodos para estimar la composicion
corporal humana en vivo y para el desarrollo de nuevos métodos antropométricos.

Clarys, J.P; Martin, A. D., y Drinkwater, D. T (1984) también realizaron otras seis
disecciones cadavéricas (tres varones y tres hembras) en Bélgica cuya diferencia consistid en
la segmentacion de los componentes menores de los miembros superiores e inferiores, con el
fin de aportar datos para utilizar en biomecanica. De este estudio resultaron ecuaciones de
regresion para la estimacion de masas segmentarias.



Es importante resaltar que la utilizacion de las ecuaciones propuestas por este estudio al estar
compuesta la muestra por individuos de la tercera edad debe considerarse cuidadosamente al
aplicarla en poblaciones de nifios, jovenes y deportistas.

Los métodos indirectos son aquellos en los que no hay manipulacion de los componentes
separadamente pues sus estimaciones son a partir de principios quimicos Y fisicos que buscan
y extrapolan las cantidades de grasa y de masa magra.

Entre los métodos indirectos podemos citar los métodos quimicos como el conteo de potasio
radioactivo (K *° y K #?), la dilucién de oxido de deuterio, la excrecion de creatinina urinaria,
etc.

En relacion con los métodos fisicos, los mas conocidos son la densitometria, el ultrasonido,
tomografia computarizada, la absorciometria  dual foténica de rayos X, la resonancia
magnética.

El método de la Densimetria comenzo a desarrollarse a partir de los afios 30, cuando la marina
de los Estados Unidos estuvo interesada en conocer el porcentaje de grasa de los buceadores;
desde ese momento este método ha sido considerado como mas valioso para la determinacion
de la composicion corporal, y se utiliza para validar los nuevos. La Densimetria tiene su base
en el principio de Arquimedes, que resumidamente dice que si se conoce la masa y densidad
de un objeto, y las densidades de sus constituyentes, se puede calcular las masas parciales de
cada uno de ellos. De esta forma, considerando un modelo bicompartimental de la
composicion corporal, siendo el peso libre de grasa y el peso graso los dos constituyentes, se
podria determinar la proporcion de cada uno de ellos si se conoce la masa y densidad total, y
las densidades de estos dos componentes.

Plantean un grupo de investigadores como Wilmore, W.H. (1983); Martin, A.D; Drinkwater,
D.T.; Clarys J.P.y Ross, W.D.(1986); Ross W.D et al (1986); Lukaski,H:C (1987), que el
método presenta el problema del conocimiento de las densidades del peso magro y del peso
graso, ademas de otras cuestiones. Se sefiala que las suposiciones basicas que necesita este
modelo se sustenta en que:

-Es necesario un modelo bicompartimental de la composicion corporal.

-Cada componente tiene densidades constantes y conocidas.

-Los tejidos que forman cada componente, sobre todo el peso magro, se encuentran en
proporciones fijas, sin tener en cuenta la edad, el sexo o la raza del individuo.

Desde los primeros estudios de densimetria se dan como valores estdndar para las densidades
de peso magro y de peso graso 1.1g/cc y 0.9g/cc respectivamente sefialan (Brozek, J. (1965);
Lohman, T.G. (1986); Ross,et al (1986); Brozek supone ademas que la densidad Gsea es de
1.3g/cc y que la densidad celular varia entre 1.069g/cc y 1.079g/cc .

Los supuestos anteriores, sin embargo, no se cumplen en muchas ocasiones. La mas
importante de las objeciones se refiere a la constancia de la densidad del peso magro y de sus
constituyentes, ya que le densidad media de la grasa corporal si parece ser biologicamente
constante, pues si bien los distintos tipos de moléculas lipidias tienen densidades distintas, el
interés de la composicion corporal estd en la grasa como constituyente bioldgico general,
segin Wilmore, W.H. (1983), Ross,et al (1986); Shephard, ,R.J.(1991). Se sabe que la
densidad Osea varia con la edad y el tamafio corporal, y en ancianos la presencia de
osteoporosis u osteosclerosis hace que la variacion sea importante (entre 1.18g/cc y 1.33g/cc)
expresan Jones, P.RM 'y Corlett, J.T.(1980); LohmanT.G. (1981); Martin,A.D.
Drinkwater,D.T Clarys).P. y Ross, W.D (1986); Roche,A.F, Heymsfield, S.D. y Lohman, T.G.



(1996). Otras causas de variacion importantes en la densidad del peso magro son la cantidad
de agua presente en el mismo, la gran variabilidad de la proporcion de tejido muscular y la
cantidad de tejido adiposo encontrada en el constituyente no graso.

Chamorro, M.(1994) sefiala que la edad también es un factor de variable en la densidad del
peso magro. Lohman, T.G. (1986) estimé que es de 1.08g/cc a los diez afios y de 1.1g/cc en
adultos. La actividad fisica intensa también provoca un aumento de la densidad del peso
magro debido, sobre todo a un aumento en la mineralizacion Gsea, ya que el mineral 6seo tiene
una densidad de 3.0g/cc. ElI aumento de masa muscular debido al ejercicio tiene un efecto
contrario sobre la densidad del peso magro, debido a que la densidad del el tejido muscular es
de 1.0643 segin Shephard, R.J.(1991) y Roche, A.F. Heymsfield, S.D. y Lohman, T.G.
(1996).

(Lukaski, H.C. (1987) y Brodie, D.A (1988 a) plantean que existen tres técnicas para medir la
densidad corporal. La més utilizada es la medicion del peso corporal en el aire y en el interior
del agua. La densidad corporal se calcula por la relacion entre el peso en el aire y la diferencia
entre el peso en el aire y en agua, con correcciones para los volimenes de gases internos. El
segundo método utiliza directamente el principio de Arquimedes y consiste en medir el
volumen de agua desplazado cuando se produce una inmersion completa mediante una bureta
calibrada puesta en comunicacion con el tanque donde se produce la inmersion. También en
este método son necesarios correcciones para los volimenes residuales de gas pulmonar e
intestinal y en ambos se debe indicar al individuo que debe espirar el aire pulmonar
totalmente. El tercer método es de desarrollo reciente y consiste en la utilizacion de un
pletismografo, que mide los cambios de presion en una brgjula situada en el tanque de
inmersion, con lo que se hace innecesaria la inmersion completa y la correccion para los
volimenes de gas residual.

Dado que el interés de la Densimetria era estimar la cantidad de grasa corporal, varios autores
han desarrollado ecuaciones que relacionan la densidad corporal y el porcentaje de grasa, De
todas ellas, las més utilizadas son las de SiriW.E (1961) y la de Brozek, J. (1963), cuyas
formulas respectivas son:

4,95

Siri: %G :( 457
D

)—4,5 (14) Brozek et al. : %G :( 5

J—4,142 (15)

Con estas dos ecuaciones, sefiala Lohman, T.G. (1981), que se obtienen resultados diferentes,
si el porcentaje de grasa es superior al 30%, correspondiendo entonces los valores mas altos a
la ecuacion de Siri, W.E. Ademds, con esta Ultima ecuacion se pueden obtener valores del
porcentaje de grasa negativos, cuando la densidad sea mayor de 1,1 g/cc, tal y como ocurre en
algunos deportistas, como los practicantes de futbol americano concluyen Ross W.D y Marfil-
Jones,M.J. (1991). Aunque esta técnica presenta valores de densidad corporal muy precisos,
solamente individuos con una razonable adaptacién al medio acuatico pueden ser sometidos a
sus procedimientos, lo que limita enormemente su utilizacion en estudios rutinarios de
composicién corporal. Debido a que el pesaje hidrostatico necesita de técnicos altamente
entrenados y equipamientos de laboratorio costosos, la determinacion de la composicion
corporal es raramente determinada por esta técnica en situaciones de campo.

La Ultrasonografia se basa en la utilizacion de un instrumento que convierte la energia
eléctrica en energia ultrasdnica de alta frecuencia. La misma es trasmitida al interior de la zona
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corporal donde se desea estudiar la composicién del cuerpo. Cuando estas ondas chocan en la
zona de union de dos tejidos con propiedades acusticas diferentes, algunas de ellas se reflejan,
siendo recogidas de nuevo por el aparato de medicion y transformadas en energia eléctrica,
que es visualizada en un osciloscopio, 0 como placas fotograficas de la zona estudiada plantea
Lukaski, H.C.(1987).

Segun Weiss, LW y Clark, F.C (1985), las correlaciones entre el método de ultrasonidos y
otros métodos para medir la grasa subcutanea son altas en general, indican que para la
pantorrilla la correlacion entre la medicién de los pliegues de grasa y el scan-B es de 0.87 en
varones y 0.50 en hembras, ademas de que entre el pliegue de triceps y la medicion sonica en
el mismo punto, las correlaciones son de 0.63 para los varones y 0.81 para las hembras; para
Weits, T Van Der Beek,E.J., y Wedel,M (1986), las correlaciones entre las mediciones de los
pliegues de grasa y la medicion por el scan — B era mayor de 0.70 en los ocho pliegues
estudiados, llegando a ser de 0.89 para la zona suprailiaca, concluyendo que la precision es
similar en ambos métodos, pero que el método de los ultrasonidos evita el problema de las
diferencias en la compresibilidad de los pliegues; Jones, P:R:M; Davies,P:S:W, y Norgan,
N.G (1986) y Hayes, P.A. et al (1988) que las correlaciones altas entre los pliegues de grasa
y la medicién por scan -A, variando estas entre 0.87 y 0.99; y el Gltimo, comparando espesores
de grasa medidos en 12 puntos con plicometros de pliegues cutaneos, y con un instrumento
de resonancia magnética nuclear (RMN), encontraron una alta correlacion con el método de
Ultrasonografia.

Sefiala Heyward, V.H. (1996), que antes de que los métodos de Ultrasonografia se conviertan
en una técnica aceptada y de amplio uso en el campo de la ciencia del ejercicio fisico, deben
llevarse a cabo mayores estudios de validacion, ya que los estudios preliminares no apoyan la
superioridad de los ultrasonidos sobre la técnica de los pliegues cutaneos, y en consecuencia
no se justifica el costo de un equipo portatil de ultrasonido que es diez veces mas caro que un
calibrador de pliegues cutaneos.

El método de la Tomografia computarizada utiliza rayos X, segun Brodie, D.A.(1988b); Jebb,
S.A.y Elia, M. (1993) puede mostrar imagenes seccionadas del cuerpo; cuanto mas denso es
un tejido, méas absorbera los rayos X, por lo que este método provee dos tipos de informacion
util para el estudio de la composicion corporal: la densidad de cada tejido dentro de la seccién
estudiada, aunque Unicamente en relacion con otros tejidos, pues la medida es arbitraria y la
proporcién de cada tejido en el area seleccionada.

Sefiala Forbes, G.B (1987); que la mayor utilidad de este método es valorar la relacion entre
grasa subcutanea y grasa interna, sobre todo en las zonas del tronco De esta forma
Borkan,G.A et al (1983) midieron las secciones del muslo, del abdomen, del torax y del brazo
de cuarenta y un voluntarios, encontrando que la correlacion de la grasa total (medida por
dilucion de potasio 40) con el area total de grasa del abdomen, era de 0.70, y de 0.73 con el
area de grasa subcutanea en la misma zona, si bien encontraron correlaciones significativas
con las secciones de las extremidades y del torax. Enzi,G. et al (1986) encontré altas
correlaciones del indice de masa corporal con la grasa toricica y abdominal medida por
tomografia, Rice, C.L et al (1990) indica que la medida de la cantidad de grasa en el brazo,
medida a través de los pliegues subcutaneos, estd subestimada; también Brodie,D.A (1988)
sefiala que la tomografia computarizada presenta dos claros inconvenientes: que s6lo permite
la valoracion de grasa corporal en regiones determinadas del cuerpo y que los sujetos estan
expuestos a dosis de radiacion relativamente altas.
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La Resonancia magnética nuclear, se basa en la absolucion de ondas electromagnéticas que
sufren los ndcleos atdmicos cuando son sometidos a la accion de un campo magnético,
convirtiéndose a su vez en magnetos o imanes y moviendo el eje de rotacion atomico para
alinearse con el cuerpo magnético exterior con una radio frecuencia conocida como frecuencia
de Largor, sefiala Brodie,D.A. 1988 b).

Cuando cesa la accién del campo magnético exterior los atomos tienden a volver a su
situacion anterior, en un proceso denominado relajacion y que puede medirse con dos
constantes de tiempo t; y to que calculan el proceso de relajacion en el eje transversal z y en el
eje longitudinal x — y. En liquidos ambas constantes tienen el mismo valor; en sélidos t; es
muy grande y t, muy pequefio. En funcion de los valores de estas constantes se construyen
imagenes que representan la disposicion de los distintos tejidos humanos como demuestran
Brodie,D.A (1988)y Jebb,S.A 'y Elia, M. (1993).

Se debe significar que los atomos que se ven sometidos con méas eficacia a la accion de los
campos magnéticos son los de hidrogeno, por lo que este método provee de informacion sobre
todo del grado de hidratacion de los tejidos y, por tanto, es capaz de diferenciar los tejidos
grasos y los no grasos, considera Lukaski, H.C. (1987). Ademas, la posibilidad de obtener
imagenes de cortes transversales de una zona corporal, permite diferenciar la distribucion entre
la grasa subcutanea e interna; por dicho motivo las imagenes de resonancia magnética en la
zona lumbar son las mas apropiadas para determinar la cantidad de grasa corporal considera
Ross,R. etal 1992).

Interactancia infrarroja. Este es el método mas desarrollado recientemente para valorar la
composicién corporal de los sujetos. EI mismo se basa en las propiedades de absorcion y
reflexion luminica cuando se usa luz infrarroja. Si se usa un espectroscopio para emitir energia
a una zona del cuerpo con una profundidad determinada (normalmente 1 cm.), la energia
emitida en parte es dispersada y en parte reflejada, y se puede medir la cantidad de esta Gltima.
Se denomina Interactancia a la relacion entre la energia emitida y la recibida, haciéndose una
transformacion matematica para reducir los efectos de la temperatura y del tamafio de las
particulas, consistente en calcular la derivada segunda del logaritmo de la inversa de la
Interactancia. Estos valores matematicos muestran una alta correlacion (0.94) con el
porcentaje de grasa estimado por dilucion por Deuterio, por la medicion de pliegues de grasa
(0.90) y por ultrasonidos (0.89), si bien el método de la Interactancia sobreestima el porcentaje
de grasa refiere Lukaski H.C. (1987).

La Absormetria dual fotonica de rayos X (DXA) es una tecnologia nueva que estd ganando
reconocimiento como método de referencia para la investigacion en composicion corporal en
tres componentes, el graso, el magro y el mineral dseo, por lo que disminuye
considerablemente el error que comporta lo variable de la densidad de la masa magra en la
estimacién hidrodensitometrica de la composicion corporal, afirman Nord, R. La H. y Payne,
R. K. (1994). Otros investigadores como Haarbo,J. et al (1991), Mazess, R.B. et al (1990) y
Svendsen, O.L. et al (1993) sefialan que se conoce que la masa de estos componentes puede
ser determinada con la exactitud igual o superior a la de cualquier método disponible para
medir la composicién corporal, tanto en vitro como en vivo.

Una de las ventajas del método DXA sobre otros procedimientos empleados en el estudio
longitudinal de la composicion corporal, es su alto nivel de confiabilidad; la mayoria de los
estudios han confirmado que el coeficiente de variacion entre el 0.2 y 1 % para la masa
corporal total, entre el 0.9 y I. 2% para el contenido mineral 6seo, entre el 1y 5% para la masa
libre de grasa, y entre el 1.5 y el 6% para la masa grasa es sefialada por varios investigadores
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como Abrahamsen, B..et al.(1996); Going,S.B. et al(1993); Horber,F.F et al(1992); Johansson,
A.G. et al (1993); Lopez Calbet, J.A; Dorado G.C.y Chavarren C.J (1996); Mazess,R.B.et
al(1990); Pritchard, J.E.et al (1993) y Rusell-Aulet, et al(1991).

Otros estudios han tratado de validar la DXA por procedimientos indirectos, comparando los
resultados de composicion corporal obtenida por DXA con los proporcionados con
hidrodensitometria, antropometria, impedancia bioeléctrica, determinaciébn de agua corporal
total, con agua deuterada o ftritiada, y con potasio total; en general, existe una buena
correlacion (r>0.75) entre los valores de masa grasa y masa libre de grasa obtenidos por las
técnicas anteriores relacionadas con DXA plantean Abrahamsen, B.,et al.(1996); Friedl,K.E., et
al.(1992); Haarbo,J. e al.(1991); Hart,P.D. et al (1993); Johansson, A.G. et al (1993); Ldpez
C,J.A, et al (1996); Snead, D.B.; Birge,S.J.; y Kohrt, W.M. (1995); Stewart, S.P. et al (1993);
Van LM.D y Mayclin, P.L. (1992); Wellens,R. et al 1994 y Withers, R.T. et al (1992). El
principio basico de la DXA es la utilizacion de una fuente de rayos X con un fitro que
convierte un manojo de rayos X en picos fotoeléctricos de baja y alta energia que atraviesan
el cuerpo del paciente. La obtencion de la composicion corporal es hecha por la medida de
atenuacion de los picos fotoeléctricos en el cuerpo.

La aplicacién de esta técnica requiere de algunas valoraciones para obtener la composicion
corporal, siendo una de ellas el efecto de la variacion del agua total del cuerpo, y otra el
perimetro corporal del individuo examinado. La medicion de la masa grasa por medio de DXA
valora que el componente magro contiene una fraccion fija de agua (73,2 %); no obstante, el
contenido de agua puede variar, aumentando durante la actividad fisica en los musculos
involucrados y disminuir de forma mas o menos homogénea con la deshidratacién segun
McArdle, W.D.; Katch,F.l; Katch,V.L., (1986). En cuanto al perimetro del cuerpo, los
estudios realizados por Lohman, T. G (1996) han mostrado que, cuando este excede a 20-
25cm, tanto de masa grasa como masa magra presentan valores superestimados, observandose
error e imprecision aumentados cuando se comparan a individuos con un perimetro corporal
menor de 20 cm.

Los estudios utilizando la técnica de DXA al ser comparados con otros métodos para evaluar
la composicion corporal (medicion de pliegues cutaneos, impedancia bioeléctrica,
espectrometria y pesaje hidrostatico) son considerados un procedimiento no invasivo, no
traumatico, de alta precisibn y reproductivo que permite medidas compartimentadas Yy
proporciona la evaluacion longitudinal de un individuo con mayor seguridad y rapidez. Su
utilizacion efectiva en la practica clinica estd desplazando los estudios comparativos de
diferentes métodos, sefiala Gutin, B. et al (1996).

Los procedimientos doblemente indirectos son validados por un meétodo indirecto, mas
frecuentemente por el pesaje hidrostatico y la absorcion de rayos X de doble energia (DXA),
siendo los mas utilizados en los estudios de campo en la actualidad la Impedancia Bioeléctrica
y la Antropometria.

Segun el método de Impedancia bioeléctrica, el analisis de la composicion corporal con el
mismo tiene como base la medida de resistencia total del cuerpo al pasar una corriente
eléctrica de 500 a 800 pA y 50 Khz. Brodie, D.A.(1988); Forbes, G.B.(1987); Khaled, M.A.,
et al, (1988) ( citado por Pacheco del C P.J.L 1996) sefialan que la Impedancia bioeléctrica
(BIA) se basa en el principio de que la impedancia (resistibilidad de una corriente alterna) es
proporcional al volumen del conductor y la longitud del mismo, continian sefalando que “si
reconsidera al cuerpo como un cilindro conductor, y la longitud su estatura, la medicién de la
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impedancia estard relacionada con la resistencia del cuerpo al paso de la corriente. La
impedancia segun este principio, es mayor en el tejido adiposo, pues la conductividad esta
muy relacionada con la cantidad de agua, y dicho tejido es anhidro. Por el contrario el peso
magro tiene un alto porcentaje de agua, y es por tanto, un buen conductor de la electricidad.
En el andlisis de la impedancia lo que se mide realmente es la relacion estatura®/resistancia,
encontrdndose que existe una alta correlacion entre el valor de esta y la cantidad total de agua
corporal, con el peso magro plantean (Hoffer, E.C; Meador.C.K y Simpson, D.C.(1969) y
Kushner, R.F.,et al (1990).

Segal, K.R., et al (1988, 1991) encontraron altas correlaciones para ambos sexos entre el peso
magro calculado por Densimetria y por impedancia (r=0.896 en varones y r=0.889 en
hembras); al mismo tiempo que han desarrollado ecuaciones de prediccion del peso magro,
partiendo de los valores obtenidos de la resistancia eléctrica, y en las que se tiene en cuenta,
también, el cuadrado de la estatura y el peso. Anteriormente, Lukaski, H.C., et al. (1986) y
Graves,J.E, et al.(1989) desarrollaron ecuaciones basadas en el cuadrado de la estatura.
Heitmann, B.L (1990) asumiendo la medida de grasa estimada mediante BIA y la estimada a
partir del indice de masa corporal y de la medida de los pliegues.

Tanto la velocidad como la relativa simplicidad de ejecucién de la impedancia bioeléctrica
representan una gran ventaja para su utilizacion en estudios clinicos y de campo. La principal
limitante para su aplicacion surge cuando el individuo evaluado presenta alteraciones en su
estado de hidratacion, también la cantidad de alimentos y liquidos ingeridos, como por la
actividad fisica realizada durante el dia del test. Otros factores como nefropatias, hepatopatias
y diabetes, pueden influenciar en el resultado obtenido durante el uso de esta técnica.

Segun Lukaski, H.C. et al. (1986), para la realizacion de analisis de la composicion corporal
por medio de la impedancia bioeléctrica, el evaluado tiene una participacion decisiva,
debiendo cumplir una serie de recomendaciones previas al test, sin las cuales su resultado
podré ser comprometido.

Las recomendaciones son las siguientes:

No utilizar medicamentos diuréticos en los siete dias que anteceden al test.

Mantenerse en ayuna por lo menos 4 horas antes del test.

No ingerir bebidas alcoholicas en las 48 horas anteriores al test.

Orinar por lo menos 30 minutos antes del test.

o Permanecer por lo menos de 5 a 10 minutos acostado de cubito prono, en total reposo
antes de la ejecucion del test.

Un alto nimero de investigadores han desarrollado técnicas de campo para el pronostico para
estimar la composicion corporal por medio de medidas antropométricas, que utiliza para su
diagnostico, mediciones de estatura, peso corporal, circunferencias corporales, diametros
0seos y pliegues cutdneos. Cuando el objetivo es solamente estimar el por ciento de grasa
corporal, las medidas mas utilizadas son los pliegues cutaneos, basado en el hecho de
aproximadamente la mitad del contenido corporal total de grasa esta localizado en los
depdsitos adiposos existentes directamente debajo de la piel. Esa grasa localizada esta
directamente relacionada con la grasa total, sefialan Mcardle, W.D., KatchF.I;
Katch,V.L.(1986)

El uso de variables antropométricas para la estimar la composicion corporal tiene, sin
embargo, muchos inconvenientes, y el desarrollo de ecuaciones de valoracion de la densidad
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corporal o del porcentaje de grasa ha sido criticado a menudo. Asi, Johnston, F.E. (1982)
indica que no es posible encontrar relaciones entre antropometria y grasa total, pero si al
menos estimar los cambios de grasa subcutanea en los pliegues que se miden. EI mismo autor
indica que las ecuaciones de estimaciébn de la grasa corporal suelen presentar algunos
defectos. Este inconveniente se conoce como especificad poblacional de las ecuaciones de
estimacién, y ha sido demostrada por varios autores como Lohman,T.G (1981, 1986);
Mukherjee,D y Roche,A. F (1984); Wilmore, W.H.(1983), etc.).

La eleccion de las variables utilizadas, pues en ocasiones son dificiles de medir, y en otras se
usan como variables independientes, combinaciones lineales de medidas simples. Este
problema de la eleccion de medidas ha sido también debatido por otros autores. Brozek,J
(1963) indica que los pliegues del triceps y subescapular son estimadores idoneos, pues miden
mas frecuentemente, aunque no sean los que aportan una mejor precision. Pollock, et al (1976)
indican que la mejor estimacion proviene al utilizar conjuntamente los pliegues de grasa,
perimetros y didmetros. Martin, et al, (1985) encontraron que la medida del pliegue frontal del
muslo es la que mejor se correlaciona con la medicion de la grasa subcutanea por incision
quirdrgica, y concluyen que deberia estar presente en todas las ecuaciones de regresion que se
formulen.

Pacheco del C.J.L.(1996 y 1999) sefiala que existen otros factores que hay que tener en
cuenta cuando se usen variables antropométricas, sobre todo los pliegues subcutdneos de
grasa, para estimar la composicion corporal. El principal de ellos es la compresibilidad de los
pliegues subcutdneos. La misma puede ser de dos tipos: dindmica y estatica. La primera se
produce al aplicar el calibrador de medicion al pliegue, y que se muestra con una disminucion
constante dentro de los primeros segundos de aplicacion, segin destaca Martin, A.D., et al
(1985). El error provocado por esta compresibilidad disminuye cuando se emplea técnica de
medida estandarizada. La comprensibilidad estatica se debe, fundamentalmente, a las
diferencias en el tejido adiposo subcutaneo, que varia con la edad, sexo, y el pliegue elegido
para la medicion sefiala Brodie, D.A (1988a).

Otras de las dificultades es la existencia de aproximadamente 93 posibles localizaciones
anatémicas donde la medida de un pliegue cutdneo puede ser obtenida. Esta claro que la
utilizacion de tantas medidas tornaria este metodo extremadamente engorroso.

Pese a todos estos inconvenientes los métodos antropométricos son los mas utilizados al
estimar la composicion corporal, bien sea estimado la densidad corporal, y a partir de ella,
calcular a porcentaje de grasa mediante la ecuacion de Siri, W.E(1961)., o bien utilizando
directamente ecuaciones para la estimacion del porcentaje de grasa, si bien la postura mas
generalizada en la actualidad es que la valoracion mas exacta de la grasa corporal debe hacerse
mediante la construccién de un perfil de distribucion de grasa, o mediante la sumatoria de un
nimero determinado de pliegues, como el triceps, el subescapular, el biceps, el axilar media,
el tordcica o pectoral, el suprailiaca, el supraespinal, el de muslo, el abdominal y el de
pantorrilla medial, los cuales indican a las necesidades de la gran mayoria de las ecuaciones
predictivas de la estimacion de la grasa corporal segun Pollock et al (1976); Pollock, M.L;
Jackson, A.S.(1984); Jackson, A.S; Pollock, M.L;.(1985); Guedes, D. P. (1997).

Forbes G.B.(1996) describe un tabla de las ventajas, desventajas e inconvenientes de los
distintos métodos para la evaluacion de la composicion corporal.

Los elementos antes expuestos son los que motivan de concebir una metodologia que integre
dos de los métodos mas utilizados en la actualidad como son el Antropométrico y la
Impedancia Bioeléctrica.
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2.2- Fundamentacién de la metodologia.

2.2.1-Antecedentes de la metodologia.

Los primeros estudios que se tienen conocimiento que hallan sido realizados en Cuba
sobre estudios de la Impedancia Bioeléctrica para la determinacién de la composicidn
corporal en la poblacién y atletas estan registrados en las memorias del Il Congreso
Latinoamericano de Ingenieria Biomédica ( 2001) y el VV Congreso de la Sociedad Cubana
de Bioingenieria (2003) celebrados en nuestro pais; estos trabajos se realizaron en la
provincia de Santiago de Cuba por un grupo de especialistas de diferentes instituciones;
basicamente del Centro Nacional de Electromagnetismo Aplicado utilizando un equipo
Bio-Scan de fabricacion espafiola y las investigaciones.

Se une a lo anterior las realizadas fundamentalmente en la Escuela de Iniciacion
Deportiva Luis Augusto Turcios Lima de la provincia de Matanzas, por estudiantes de la
Facultad de Cultura Fisica de dicho territorio, dirigiendose estas a la determinacion de la
composicién corporal en diferentes modalidades deportivas en ambos sexos y categorias,
que permiten aplicar y validar la metodologia propuesta, a partir de la integracion del
método Antropométrico y el de Impedancia Bioeléctrica, como una via mas efectiva para
la determinacion de los perfil morfolégico en deportistas.

1. Ademés se aspira a una metodologia dindmica que permita poder ejecutar los
perfiles morfoldgicos de forma rapida e inmediata, integrando los dos métodos.

2. Sea de bajo costo y de un nivel de complejidad tecnolégico sencillo, para que
pueda generalizarse a los entrenadores de la base.

3. Que la metodologia vincule los resultados en la esfera medico — bioldgica a
aspectos de la metodologia del Entrenamiento, lo que permita una
retroalimentacion efectiva por parte de entrenadores Y atletas.

-Objetivo de la metodologia:
Disefiar una metodologia para la determinacion del perfil morfoldgico de los deportistas
que combine el método Antropométrico Yy el de Impedancia Bioeléctrica.

-Muestra

Metodologia.
Para esta investigacion se tomaron como muestra 19 atletas del equipo de futbol de la
categoria juvenil del combinado deportivo 19 de Abril del municipio de Jagiey Grande de la
provincia de Matanzas
Las mediciones se realizaron en un periodo que abarcé el espacio de la preparacion general,
especial. Es preciso sefialar que la investigacion llevada a efecto es de tipo Transversal.
En la ejecucion de las mediciones participan ademas del investigador, personal de apoyo del
combinado deportivo seleccionado a los cuales se les hizo conocer previamente el objetivo de
la investigacion y su participacion en la misma como apoyo en la organizacion y buen
desarrollo de la misma.
2.2.4-Materiales.
Los elementos de medida utilizados para realizar dicha valoracion han sido los siguientes:

o Equipo médico de Impedancias Bioeléctrica OMRON BF302.(anexol)

e Antropémetro de correderas larga y corta con una precision de £ 1 mm. .(anexo2)

e Balanza de corredera Detecto- Medic con una precision de + 100 gr.(anexo3)
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e Cinta meétrica de fibra de vidrio y flexible. Marca: Mariposa. China, provista de un
color blanco y con una precisién de £ 1 mm. .(anexo 4)

Las mediciones se asentaron en las planillas de registros de datos antropométricos.
2.2.5-Metodos
Para el desarrollo de la investigacion fue seleccionado de los métodos de investigacion
empiricos, la medicion, tomando en cuenta que se desarrolla con el objetivo de obtener
informacion numérica acerca de una propiedad o cualidad del objeto, proceso o fenémeno,
donde se comparan magnitudes medibles y conocidas. Aunque la medicion constituye una de
las formas del conocimiento empirico, los procedimientos de medicion se determinan por
consideraciones teoricas. Para que esta cumpla su funcién debe reunir ciertos parametros o
caracteristicas que le dan alta confiabilidad, que son:

= Conocimientos de las propiedades o cualidades del objeto motivo de medicion.

» Las cualidades deben ser cuantificables.

= Establecer una unidad de medicidn.

= Comparar con la unidad los resultados obtenidos.

= Tener en cuenta la susceptibilidad de error.
Este método se empleo para la obtencion de las diferentes variables antropométricas
estudiadas.
Los métodos tedricos de investigacion aplicados fueron: el andlisis, la sintesis y la
generalizacion en el proceso de valoracion y anélisis de los resultados, asi como en la
conformacion de los resultados de la investigacion.

-Método Antropométrico.

Procedimientos metodolégicos para su utilizacion en la:

Determinacion de la  edad biologica, composicion corporal, y otros indicadores con la
utilizacion de mediciones antropométricas

Talla: Se midié la distancia méxima entre la region plantar y el vertex con el/a atleta en
posicién de atencion antropométrica y la cabeza orientada en el plano horizontal de Frankfurt.
La medida se reporta en cm.

Peso: Ela deportista se coloca en el centro de la plataforma de la balanza descalzo/a y con la
menor ropa posible, sin que el cuerpo entrara en contacto con objetos aledafios. La lectura se
efectud en Kg.

Diametros

Didmetro Biacromial: Esta medida se corresponde con la distancia entre los dos puntos
acromiales, estando el/la deportista en posicion antropométrica. La medida se reporta en cm.
Diametro  Bicrestal: Corresponde a la anchura maxima de la pelvis, a nivel del borde de las
crestas iliacas; es decir, a la distancia entre los puntos iliocrestales, comprimiendo lo mas
posible el espesor de los tejidos blandos, estando el/a atleta en posicién antropométrica. La
medida se reporta en cm.

Diametro bicondilar del Fémur: Se coloco a ella deportista sentado/a con la rodilla flexionada
en angulo recto. Se tomo la anchura maxima sobre los condilos del fémur, ejerciendo una
presion fuerte para reducir al minimo el espesor de los tejidos blandos. La medida se reporta
en cm.

Diametro del codo: Estando el/a deportista de pie, se toma la distancia entre la epitroclea y
epicondilo de la extremidad distal del himero cuando el brazo es posicionado en el plano
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horizontal y el antebrazo flexionado en angulo recto o de 90°. El segmento del brazo debe ser
orientado (horizontal) en el plano sagital. La medida se reporta en cm,

Circunferencias

Circunferencia méaxima del antebrazo relajado derecho e izquierdo: Para su determinacion, se
mantiene el/a atleta en posicion de pie y se toma la medida en el lugar mas volumen
(convexo) del antebrazo (un poco por debajo del codo) con el brazo colgando al lado del
cuerpo, esta medicion solo en varones.

A partir de las dimensiones anteriores se determinaron:

a) la edad bioldgica.

b) La composicion corporal de peso muscular, peso 0seo Yy peso residual con sus porcentajes.
2.2.7-Método de Impedancia Bioeléctrica.

Las recomendaciones para la realizacién de andlisis de la composicion corporal por medio de
la impedancia bioeléctrica ,son las siguientes:

No utilizar medicamentos diuréticos en los 7 dias que anteceden al test.

Mantenerse en ayuna por lo menos 4 horas antes del test.

No ingerir bebidas alcoholicas en las 48 horas anteriores al test.

Orinar por lo menos 30 minutos antes del test.

Permanecer por lo menos de 5 a 10 minutos acostado de cubito prono, en total reposo antes de
la ejecucion del test.

-Procedimientos para la utilizacion del método de Impedancia Bioeléctrica.

Talla: Se midi6 la distancia méaxima entre la region plantar y el vertex con ella deportista en
posicién de atencion antropométrica y la cabeza orientada en el plano horizontal de Frankfurt.
La medida se reporta en cm.

Peso: El deportista se coloco en el centro de la plataforma de la balanza descalzo/a y con la
menor ropa posible, sin que el cuerpo entrara en contacto con objetos aledafios. La lectura se
efectud en Kg.

Estos dos medidas antropométricas se complementan con la determinacion de edad decimal
del deportista, mas el sexo se introducen en el equipo  OMRON BF302 que posee un software
propio, lo que garantiza determinar el peso corporal de grasa y el porcentaje de grasa
corporal.

Resumiendo este procedimiento quedara de la siguiente forma:

TALLA + PESO + EDAD DECIMAL + SEXO equipo OMRON BF302 = Determinacion de
peso corporal de grasa y el porcentaje de grasa corporal.

-Integracion de ambos métodos

A partir de las mediciones antropomeétricas y la utilizacion del equipo de impedancia
bioeléctrica se logra una valoracion sobre bases cientificas de la composicion corporal en sus
cuatro componentes basicos con la utilizacién de un nimero menor de indicadores.

El método Antropométrico garantiza la medicion de la talla, el peso corporal, los diametros y
circunferencias; y la Impedancia Bioeléctrica  determina el peso corporal de grasa y su
porcentaje.

Ambos métodos interactian entre si de la siguiente forma:

Para la ejecucion de la Impedancia Bioeléctrica debemos utilizar datos que arrojan las
mediciones antropométricas como son la talla y el peso corporal; la Impedancia Bioeléctrica
elimina la utilizacion de mediciones de pliegues cutaneos, algunas medidas de circunferencias
como las de abdomen, brazos, etc.; elevando los niveles de confiabilidad en las mediciones.
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A partir de la integracion de ambos metodos se puede lograr:

Determinacion de la edad biologica y de la composicion corporal en sus cuatro componentes
basicos (peso masa muscular, peso corporal de grasa, peso 0seo y peso residual, todos con su
porcentajes)

-Andlisis estadistico

Para el procesamiento de la informacién obtenida durante esta investigacion se emplearon
recursos estadisticos matematicos que incluyen la creacion de una serie de bases de datos en
tablas de Excel para Windows, estos se llevaron al sistema SPSS 12 para Windows, donde se
realizd el procesamiento de los indicadores para obtener los resultados estadisticos para
caracterizar definitivamente la muestra a través de la prueba de T, porcentajes medianas
desviacion estandar y amplitud.

. Los datos antropométricos obtenidos se procesaron y se analizaron cada uno por separado
con la aplicacion de diferentes ecuaciones matematicas.

-Anélisis e interpretacion de los resultados.
TABLA # 1 RESULTADOS CUANTITATIVOS EN LAS DOS MEDICIONES
DE LA EDAD DECIMAL Y BIOLOGICA

Atletas e.dec e.dec e.bio e.bio
1 15,81 16,13 19,08 19,35

2 16,46 16,79 15,38 17,65

3 16,19 16,52 15,25 15,63

4 15,93 16,26 18,68 18,55

5 16,23 16,56 18,32 18,19

6 16,02 16,35 17,58 18,07

7 16,55 16,88 17,69 17,56

8 16,34 16,67 18,22 18,54

9 16,63 16,96 18,81 18,76

10 16,20 16,53 17,91 17,81

1 16,28 16,61 19,25 20,30

12 16,45 16,78 19,76 19,98

13 16,41 16,74 18,55 19,46

14 16,54 16,87 20,34 20,47

15 16,26 16,59 18,18 19,65

16 16,16 16,49 20,26 20,48

17 16,01 16,34 18,13 19,14

18 16,52 16,85 20,46 20,90
Promedio 16,28 16,61 18,44 18,92
Desv stand 3,74 3,82 4,46 4,53
Amplitud 0,83 0,83 5,21 5,27

Los alumnos atletas presentan en la primera medicion una edad decimal de 16,28 afios y una
edad biologica de 18,44 afios; en la segunda medicion presentan una edad decimal de 16,61
afios y una edad bioldgica de 18,92 afios por lo que su desarrollo fisico es acelerado.
TABLA # 2 RESULTADOS CUANTITATIVOS EN LAS DOS MEDICIONES
DE LA ESTATURA, ESTATURA FUTURA PESO Y PESO IDEAL
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Atletas

1 175

2 172

3 167

4 170

5 165

6 179

7 185

8 167

9 170

10 161

11 168

12 165

13 164

14 169

15 170

16 164

17 179

18 181
Promedio 170,61
Desv stand 39,67
amplitud 24,00

Al valorar la estatura promedio apreciamos que la misma se encuentra en el percentil 75 de
las normativas de la poblacion cubana en la primera y segunda medicién en la mayoria de los

estatura estatura estaturafutura peso P.ideal
178,43
174,40
171,37
174,40
168,35
181,45
186,49
169,35
172,88
162,80
169,35
166,33
165,32
170,36
171,37
165,32
180,44
182,46
171,99

177
173
170
173
167
180
185
168
1715
161,5
168
165
164
169
170
164
179
181

170,61

39,67
23,50

alumnos atletas, igual situacion se presenta

percentil 97.

En relacion al peso corporal el mismo en la primera y la segunda medicién se encuentra en el
percentil 75 de las normativas de la poblacion (60,4.kg.),
ideal rebasan los 3 Kgen la generalidad de los investigados .

TABLA # 3 RESULTADOS CUANTITATIVOS EN LAS DOS MEDICIONES

40,18
23,69

en

59
63
54
68
60,5
69
63
65
70
66
71
57
56
63
62
74
66
62
63,81
15,55
20,00

55,91
56,48
51,30
59,86
54,24
62,82
55,31
52,68
58,20
56,48
62,50
51,63
53,40
52,60
53,42
52,83
53,80
52,84
55,56
14,55
11,52

peso
61
61,8
56
66
61
67
62,5
66
70,6
65,50
70,5
57,5
57,5
64
61,5
72,4
65,5
61,4
63,76
15,30
16,40

P.ideal
58,02
55,05
52,74
57,71
53,20
59,60
55,38
54,18
59,76
54,30
61,15
51,15
53,29
53,73
52,56
53,37
54,23
51,83
55,22
14,43
10,01

estatura futura, aunque dos alcanzaran el

las diferencias en relacion a su peso

DEL % GRASA, PESO GRASA, PESO MASA MUSCULAR
Y % MASA MUSCULAR

Atletas
1

O© 0O ~NOoO ok~ WwWwN

10
11

20

%grasa %grasa P.grasa P.grasa PMM

45
8,9
43
10,3
8,9
1,7
10,5
16,3
14,50
12,4
10,3

4,2
94
5
10,8
11
95
9,8
154
13,2
14,7
114

2,66
5,61
2,32
7,00
5,38
531
6,62
10,60
10,15
8,18
7,31

2,35
531
2,57
6,46
5,97
5,97
542
811
7,68
8,30
712

32,92
33,62
30,46
34,47
32,32
37,08
31,30
30,43
34,51
33,85
35,96

PMM
29,50
27,62
26,83
27,09
2521
30,65
24,93
20,28
24,92
24,30
27,76

%MM
55,79
53,37
56,42
50,68
53,42
53,74
49,69
46,82
49,30
51,29
50,64

%MM
52,77
48,90
52,30
45,25
46,49
48,79
45,07
38,50
42,82
43,03
44,42



12 81 95 4,62 490 30,68 2490 5383 4823

13 4 6,3 2,24 33 3156 2747 5635 51,44
14 14,2 13,8 8,95 726 3024 21,29 48,00 4047
15 11,9 12,5 7,38 6,68 2948 21,72 4754 40,65
16 24,6 22,6 18,20 1194 2897 1445 39,14 27,35
17 15,9 14,8 10,49 79 29,70 20,15 4500 37,45
18 12,7 134 7,87 708 2912 20,90 46,97 39,56

Promedio 11,11 11,52 7,27 6,36 32,04 2444 5044 44,08
Desv stand 5,51 493 4,03 2,65 7,72 683 1236 1181

Amplitud 2060 1840 15,96 9,59 812 16,20 17,27 25,42

Al analizar el porcentaje de grasa corporal se aprecia que en la primera y segunda medicion
estos resultados se encuentran en la mayoria en las normativas para un atleta del deporte de
fitbol que debe ser de 6-14 % segun Lohman (1997). Los resultados de masa muscular
observamos que en la mayoria de los alumnos atletas presenta en la primera y segunda
medicion valores por debajo de la norma de un futbolista la cual en esta edad 51,6% segin
Manila et al (1991).

TABLA # 4 RESULTADOS CUANTITATIVOS EN LAS DOS MEDICIONES
DEL PESO OSEO % PESO OSEO, PESO RESIDUAL Y % PESO RESIDUAL

Atletas P 0seo P 0seo %Poseo %Poseo P resid P resid % presid % p resid
1 921 9,36 15,61 16,74 1422 14,70 14,22 14,70

2 859 8,66 13,63 1533 1518 14,89 15,18 14,89
3 820 841 15,18 16,39 1301 13,50 13,01 13,50
4 10,14 10,40 14,92 17,37 1639 1591 16,39 1591
5 822 836 13,58 1541 1458 14,70 14,58 14,70
6 997 1005 14,46 16,00 16,63 16,15 16,63 16,15
7 990 9,90 15,71 1790 1518 15,06 15,18 15,06
8 831 838 12,78 1591 1567 1591 15,67 1591
9 8,47 858 12,10 14,74 1687 17,01 16,87 17,01
10 8,06 8,09 12,21 1433 1591 15,79 15,91 15,79
11 1062 1062 14,9 1699 1711 16,99 17,11 16,99
12 797 797 13,97 1543 1374 13,86 13,74 13,86
13 871 871 15,55 16,31 1350 13,86 13,50 13,86
14 8,63 8,63 13,70 16,41 1518 1542 15,18 15,42
15 1020 1020 16,46 1910 1494 14,82 14,94 14,82
16 9,00 9,00 12,16 17,03 1783 17,45 17,83 17,45
17 990 9,90 15,00 18,41 1591 15,79 15,91 15,79
18 1006 1006 16,23 1904 1494 14,80 14,94 14,80
Promedio 912 9,18 14,34 16,60 1538 15,37 15,38 13,39
Desvstand 226 227 3,56 4,04 3,75 3,69 3,75 3,51
Amplitud 265 2,65 4,36 4,78 4,82 3,95 4,82 2,78

Los resultados del peso 6seo se mantienen en forma estable a lo largo de las 2 mediciones y
dentro de los parametros internacionales aceptados, segin Martin A.D. Y Drinkwater D. T
(1991).
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En el anélisis estadistico apreciamos que en la edad decimal en las dos mediciones la amplitud
es de ( 0,83, 0,83) por lo que existe poca variabilidad; en la edad bioldgica y la estatura ocurre
algo similar, con valores de ( 5,21, 5,27) y (24,00 , 23,50) el peso tiene variabilidad en las dos
mediciones con (23,69 , 20,00) y el peso ideal no presenta poca variabilidad (11,52 , 10,01) el
peso de masa muscular y el porcentaje de la misma presentan variabilidad con (8,12 , 16,20) y
(17,27 , 25,42) lo mismo ocurre con el peso graso y su porcentaje los cuales son (15,96 , 9,59)
y (20,60 , 18,40) en el peso 0seo y su porcentaje la variabilidad es poca con (2,65, 2,65) y
(4,36, 4,78) al igual que en el peso residual la variabilidad es poca con (4,82, 3,95).

En la valoracion de la desviacion Estandar, en la edad decimal, biologica, el peso 6seo, % de
peso 6seo, la estatura, peso, peso ideal, % de grasa, % de masa muscular, peso de masa
muscular, % de peso residual y el peso residual los resultados arrojan homogeneidad edad
decimal (3,74, 3,82) edad biologica (4,46, 4,53) peso 6seo (2,26, 2,27) % de peso dseo (3,56,
4,04) en la estatura (39,67, 39,67) el peso(15,55, 15,30) el peso ideal (14,55, 15,43) %de
grasa(5,51, 4,93) % de masa muscular(12,36, 11,81) peso de masa muscular (7,72, 6,83) % de
peso residual (3,75, 3,51) peso residual (3,75, 3,69). El peso de grasa no presenta
homogeneidad en las dos mediciones con (4,03, 2,65)

I11-Conclusiones.
Tomando como base los resultados obtenidos podemos plantear las siguientes conclusiones.
El 88,8 % y el 94,4 % de los atletas presentan un desarrollo bioldgico acelerado desde la
primera hasta la segunda medicién. La mayoria de los atletas (83,3 %) superan el percentil 50
de las normativas de la estatura de la poblacion cubana para la edad, tres atletas alcanzaran,
segin prondsticos el percentil 97 para la edad de 19 afios. Todos los investigados superan el
percentil 50 de las normativas del peso para la poblacion cubana, existen diferencias notables
entre el peso corporal y el peso ideal en las dos mediciones, En los indicadores establecidos
para los porcentajes de grasa corporal, 15 atletas (83,3%) presentan resultados de excelente y
buenos; el resto presenta evaluaciones de mal (2) Y sobrepeso (1). El porcentaje de masa
corporal de los atletas investigados presenta un resultado desfavorable desde la primera hasta
la segunda medicién, 6 atletas (33,3 %) se encuentran en los pardmetros de normal y
aceptables Los valores de la masa 6sea de ambos sexos se encuentran dentro de los parametros
normales. Se da cumplimiento a nuestro problema de investigacién y a los objetivos de trabajo
trazados.
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