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Resumen   

La capacidad de generar fuerza (F) es una parte integral de la producción de potencia y es 

un factor clave en el deporte, por lo que los entrenadores y atletas utilizan varios métodos 

para desarrollar la F muscular a través del entrenamiento. La utilización del peso libre (PL) 

es el medio más común del entrenamiento de fuerza (EF), ya que se sirve de la F 

gravitatoria. Sin embargo, la carga externa en ejercicios de F puede ser también 

proporcionada por otros medios, como por ejemplo la resistencia rotacional de un 

volante. Por otro lado, los ejercicios de F que utilizan materiales desestabilizadores (MD’s) 

han sido implementados por terapeutas y entrenadores en la rehabilitación y en el 

entrenamiento deportivo. El principal objetivo de la presente tesis es comparar la 

producción de F durante el ejercicio de sentadilla en el suelo (ESS) con la F alcanzada en 

el ejercicio de sentadilla encima de dos plataformas desestabilizadoras llamadas Pielasters 

(ESP) utilizando un dispositivo de resistencia rotacional (DRR). En el estudio I se comparó 

la F producida en el EES con la F producida en el ESP utilizando un DRR con polea cónica. 

La F media en el ESS fue ligeramente mayor que la F media obtenida al realizar el mismo 

ejercicio encima de dos Pielasters (P’s), sin observarse diferencias entre ambas 

condiciones. La F media y pico producidas en la fase concéntrica (CON) y en la fase 

excéntrica (EXC) no mostraron diferencias entre ambas condiciones mientras que la F EXC 

media producida fue un 12,4 % menor que la alcanzada en la fase CON teniendo en cuenta 

las dos condiciones. Sin embargo, y a pesar de que la F pico EXC era ligeramente superior 

a la F pico CON, no se hallaron diferencias. Tampoco se encontraron diferencias en la F 

media y pico a lo largo de las series realizadas. Estos resultados sugieren que la realización 

de sentadillas mediante el DRR permite alcanzar niveles de F media y pico similares en el 

ESS y en el ESP ante las perturbaciones provocadas por los P’s. En el estudio II se analizó 

la influencia de la carga en la producción de F al realizar el ESS y el ESP en un DRR de polea 

cónica. No se hallaron diferencias en la F alcanzada entre ambas condiciones en cada una 

de las cargas seleccionadas. La F media mostró diferencias entre algunas de las cargas en 

ambas condiciones, y la F pico fue diferente entre todas las cargas tanto en el ESS como 

en el ESP. La F media fue mayor en la fase CON que en la fase EXC (11,8 %) después de 

analizar las dos condiciones y todas las cargas. Sin embargo, no hubo diferencias en la F 
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pico entre la fase CON y EXC en ninguna de las cargas ni condiciones. El DRR permitió 

generar niveles de F similares en las dos condiciones. El estudio también proporcionó 

evidencia de que la F’s alcanzadas mediante las diferentes resistencias utilizadas eran 

diferentes, especialmente en el caso de la F pico. La F CON fue mayor que la F EXC, excepto 

en la F pico, en ambas condiciones. En el estudio III se midió la velocidad del ESS y del ESP 

al superar la resistencia generada por el DRR durante una temporada. Los resultados no 

mostraron diferencias en la velocidad pico al realizar sentadillas en ambas condiciones en 

ningún momento de la temporada y aumentó un 17 % en el ESS y un 23 % en el ESP. Los 

resultados hallados mostraron que el entrenamiento regular de baloncesto suplementado 

con EF que incluía sentadillas con un DRR genera niveles similares de velocidad pico en 

ambas condiciones. En el estudio IV se comparó la variabilidad de la F producida durante 

el ESS con la variabilidad de la F alcanzada durante el ESP utilizando el DRR de polea cónica 

mediante el análisis de la entropía, concretamente de la Sample entropy (SampEn). Los 

resultados obtenidos mostraron valores similares de SampEn en las dos condiciones. Esta 

variable no aumentó con el incremento de la producción de F, y se mantuvo sin cambios 

durante las series realizadas. Sin embargo, el efecto aleatorio individual de los 

participantes hizo posible distinguir entre los sujetos que presentaban una media de la 

SampEn igual a la media del grupo y aquellos con una SampEn diferente a la media. La F 

media y los valores de SampEn presentaron una correlación baja (r = 0,184). El análisis de 

conglomerados (cluster analysis) analizando la F media y los valores de SampEn resultó en 

dos grupos diferentes. De estos resultados se concluye que el análisis de la F mediante 

métodos no lineales permite distinguir diferentes patrones para gestionar la producción 

de F en el ESS y al realizar la misma tarea introduciendo un condicionante en forma de 

perturbación generada mediante P’s en un DRR. Además, la realización de sentadillas 

sobre MD utilizando un DRR no altera sustancialmente los valores de entropía en 

comparación con la realización del ESS.  
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Abstract 

Free weight exercises are the most widely used in strength training. However, the external 

load in strength exercises may also be assessed by other means – for instance, by using a 

rotational resistance flywheel. Strength exercises using destabilizing materials have been 

implemented in rehabilitation and sports training. However, at the time of writing, force 

output using rotational resistance devices and destabilizing materials has not been 

analysed. Here, in Study I, we compared the force produced in a squat exercise performed 

either on the floor or on Pielasters using a rotational resistance device with a single load. 

In Study II, we assessed the influence of the load during a squat exercise with a rotational 

resistance device on the floor and on Pielasters. In both studies the mean force produced 

was slightly higher in the squat exercise on the floor, with no differences between the two 

conditions and loads. The two studies showed that the mean eccentric force produced 

was lower than the force achieved in the concentric phase, taking into account the two 

conditions and all loads. However, although the peak eccentric force was slightly higher 

than the peak concentric force, the differences were not significant in either study. Nor 

were differences found in mean and peak forces throughout the series performed in Study 

I. In Study III, the maximum speed of the squat exercise was recorded in a rotational 

resistance device on the floor and on Pielasters over the course of a sports season. No 

difference in peak velocity were found over the season between the two conditions, with 

increases of 17 % in the squat exercises on the floor and 23 % in the exercises on the 

Pielasters. Study IV compared the variability of the force produced during the squat 

exercise in the two conditions using a cone pulley rotational resistance device and via the 

analysis of entropy. The entropy results showed no differences between the two 

conditions and remained unchanged during the series. In general the results of this thesis 

suggest that performing squats using similar mean and peak forces in the squat exercise 

performed either on the floor or with the interference created by the Pielasters. The mean 

concentric force was greater than the mean eccentric force, and the peak force values 

were similar. Furthermore, analysis of force through entropy identified different patterns 

of management in the two conditions: performing squats in a rotational resistance device 
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on destabilizing material did not modify entropy with regard the same exercise performed 

on the floor.  
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Estructura de la tesis 

La presente tesis se estructura en 3 grandes partes, que se comentan a continuación. 

La primera parte incluye una breve introducción general junto con un marco teórico 

que justifica la temática de la tesis mediante la revisión bibliográfica de la literatura, y un 

apartado en el que se especifican sus objetivos e hipótesis. La revisión de la literatura se 

centra en la definición de la F muscular y en el EF haciendo especial énfasis en dos sistemas 

de entrenamiento. Uno de ellos incorpora la utilización de DRR’s basados en la resistencia 

provocada por volantes de inercia y otro que utiliza diferentes MD’s. Finalmente, se 

analiza la F a través de sistemas no lineales (SampEn). 

La segunda parte de la tesis incluye un resumen de los resultados de los estudios 

publicados, una discusión general de la tesis, las conclusiones finales de la misma y una 

serie de aplicaciones prácticas para la prescripción del ESS y del ESP con un DRR. Por 

último, se detallan las perspectivas de futuro. 

La tercera y última parte incluye, en el apartado de anexos, una compilación de los 

tres estudios publicados y de un cuarto estudio en proceso de revisión en un revista de 

ámbito internacional en los que el doctorando consta como coautor. Los estudios se 

presentan en su formato e idioma original (inglés o español) de publicación.  
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Lista de abreviaturas 

BdS  Base de sustentación 

CdM  Centro de masas 

CEA  Ciclo de estiramiento–acortamiento 
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INTRODUCCIÓN 

El deporte se ha convertido en uno de los fenómenos sociales más importantes de nuestra 

sociedad. Muchas personas vibraron viendo a Usain Bolt situar el récord del mundo de los 

100 metros lisos en 9 segundos y 58 centésimas y el récord de los 200 metros lisos en 19 

segundos y 19 centésimas volando sobre el tartán de Berlín en 2009, con tan solo un día 

de diferencia. Otras lo hicieron cuando Dennis Kimetto batió el récord mundial del 

maratón en Berlín parando el cronómetro en 2 horas 2 minutos y 57 segundos o  viendo 

a Vitaly Scherbo, ganador de seis medallas de oro en los Juegos Olímpicos de Barcelona 

1992, realizar con una plasticidad indescriptible ejercicios como el “cristo” en las anillas. 

Además, los aficionados al baloncesto se emocionaron viendo a Michael Jordan 

compitiendo contra Dominique Wilkins en la final del concurso de mates de la NBA 

(National Basketball Association) en 1988, desafiando la gravedad con un vuelo 

estratosférico desde el tiro libre. Y, ¿cuántos millones de personas disfrutaron y 

celebraron el gol conseguido por Iniesta en la final del Mundial de fútbol de Sudáfrica 

2010, alzando a la selección española a lo más alto, olvidando por algunos instantes 

cualquier otro pensamiento? Así, se podrían enumerar multitud de acciones deportivas 

que han cautivado a diferentes generaciones de aficionados al deporte en todo el mundo. 

En los ejemplos anteriores confluyen tanto deportes individuales como colectivos, 

ambos con características diferentes, pero, y aunque parezca una obviedad, todos ellos 

practicados por seres humanos conformados por una estructura hipercompleja, integrada 

a su vez por una serie de subestructuras disipativas: bioenergética, condicional, 

coordinativa, cognitiva, socioafectiva, emotivovolitiva, creativoexpresiva y mental (figura 

I-1). La comprensión de estas estructuras de forma holística permite entender la 

motricidad humana y los diferentes mecanismos que participan en la optimización del 

rendimiento deportivo. De las estructuras humanas anteriormente citadas la estructura 

condicional, coordinativa, cognitiva y socioafectiva son las que permiten especialmente 

optimizar el rendimiento deportivo. Concretamente, en los deportes colectivos es 

necesario enfatizar más las dimensiones intuitiva, sintética, no lineal, cualitativa, holística 

y cooperativa que en los deportes individuales. Si se “reduce” el ángulo de visión de todas 
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las estructuras focalizando la atención únicamente sobre la estructura condicional se 

observa el núcleo principal de esta tesis: la F muscular o la F como capacidad física básica 

a partir de la cual pueden expresarse el resto. Los seres humanos se desenvuelven en su 

entorno a través del movimiento, produciéndose éste mediante una amplia gama de 

acciones musculares, todas ellas tomando la F como denominador común. Así, ninguna 

actividad física del ser humano es imaginable sin la F. Las relaciones que se establecen 

entre la F, el espacio y el tiempo en que se manifiestan permiten explicar el resultado final 

de todas las acciones motrices que realiza el ser humano.  

 

 

Figura I-1. Conjunto de subestructuras que conforman al ser humano como una estructura hipercompleja 
[1]. 

Por tanto, y si se analizan únicamente las capacidades condicionales, la F muscular 

es la cualidad fundamental a partir de la cual Bolt, Kimetto, Scherbo, Jordan e Iniesta 

realizaron las diferentes acciones que  maravillaron a millones de espectadores. De esta 

forma, la F muscular como parte de la estructura condicional está en constante 

interacción con el resto de capacidades de la estructura condicional, así como de las 

diferentes estructuras propias del ser humano. Por otro lado, la evidencia científica 

relaciona la baja condición musculo-esquelética con un mayor riesgo para la salud, 
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señalando la importancia que ejerce la masa muscular, por ejemplo, en la regulación 

endocrina lo que sitúa a la F muscular también como un componente importante de la 

condición física saludable. El EF ha demostrado ser eficaz en la prevención de la diabetes 

y el tratamiento de diabéticos diagnosticados, cosa que mejora el metabolismo de la 

glucosa y la tolerancia a ésta, además de disminuir la resistencia a la insulina gracias al 

aumento de la sensibilidad de las células a esta hormona; también, puede mejorar la salud 

cardiovascular, disminuir el colesterol de las lipoproteínas de baja densidad y los 

triglicéridos, y aumentar el colesterol de lipoproteínas de alta densidad; el EF también 

puede promover el desarrollo del hueso, incrementando la densidad mineral ósea; puede 

ser eficaz para reducir el dolor de espalda y aliviar el malestar asociado con la artritis y la 

fibromialgia y se ha demostrado adecuado para revertir factores de envejecimiento 

específicos en el músculo esquelético. De esta forma, con el devenir del tiempo, el EF se 

ha convertido en un aspecto fundamental tanto en el rendimiento deportivo como en el 

ámbito de la actividad física saludable apareciendo diferentes sistemas de entrenamiento 

basados en la tecnología de inercia rotacional y en los MD’s con el objetivo de optimizar 

el EF. 

Los diferentes aspectos mencionados anteriormente motivaron la presente tesis, 

pues aunque existe bibliografía que señala diferentes aspectos positivos del EF utilizando 

DRR’s y MD’s utilizados de forma aislada, no existen estudios que indiquen su potencial al 

ser combinados.   
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1. LA FUERZA MUSCULAR  

El EF ha adquirido mayor relevancia en los últimos años. Científicos e instituciones como 

el American College of Sports Medicine (ACSM), la American Heart Association (AHA) y las 

Australia's Physical Activity and Sedentary Behaviour Guidelines han enfatizado las 

actividades que permiten desarrollar o mantener la F muscular puesto que mantienen y 

promueven la salud y la independencia física [2,3] e inciden positivamente en los aspectos 

señalados en la introducción. De esta forma recomiendan el EF en niños, jóvenes, adultos 

y adultos mayores. Además, y aunque sólo una minoría de las personas mayores de 

Estados Unidos cumplen las recomendaciones o pautas para el EF, el entrenamiento de 

esta capacidad ha sido asociado recientemente con la disminución de la mortalidad 

general [4]. El EF en el deporte estaba destinado principalmente a atletas con altos 

requerimientos de F y a los fisicoculturistas. Sin embargo, el EF ha demostrado también 

aumentar la F, la potencia y la velocidad [5] en diferentes grupos de deportistas, aspecto 

muy importante ya que la mejora del rendimiento durante la competición es el objetivo 

fundamental de la preparación de los atletas. Además, hay evidencia suficiente para que 

el EF continúe siendo una parte integral del acondicionamiento físico también en los 

deportes de equipo [6].  

La F se define desde la perspectiva de la mecánica, como toda causa capaz de 

modificar el estado de reposo o de movimiento de un cuerpo. La F también es la causa 

capaz de deformar los cuerpos, ya sea por presión o por estiramiento o tensión. En 

resumen, la F es empujar algo o tirar de algo siendo la medida el resultado de la 

interacción de dos cuerpos. En los sistemas gravitacionales, la F viene definida 

básicamente por el producto de una masa por una aceleración y su unidad de medida en 

el sistema internacional es el Newton. De esta forma la F muscular como causa sería la 

capacidad de la musculatura para deformar un cuerpo o para modificar la aceleración del 

mismo [7] mantenerlo inmóvil o frenar su desplazamiento. Desde el punto de vista 

fisiológico, la F se entiende como la capacidad que tiene el músculo de producir tensión 

al activarse [7]. Como resultado de esta interacción entre F’s internas y externas aparece 

otro concepto y valor de F que es la F aplicada. La F aplicada es el resultado de la acción 

muscular sobre la resistencia externa. La F aplicada se mide mediante los cambios de 



 

 

5 

 

aceleración de las resistencias externas y por la deformación que se produce en los 

dinamómetros, tanto por efecto de la tensión como de la compresión que se ejerce sobre 

ellos. De esta forma, la F en el deporte puede definirse como la manifestación externa (F 

aplicada) que se hace de la tensión interna generada en el músculo o grupo de músculos 

a una velocidad y en un tiempo determinados [7]. 

1.1. El músculo esquelético: tipos de acción muscular 

El músculo esquelético es el tejido más abundante del cuerpo humano. Está compuesto 

por más de 600 músculos y está integrado por diferentes estructuras (Figura 1-1) como 

son los fascículos, las fibras (Figura 1-2), las miofibrillas, y el sarcómero (Figura 1-3) como 

unidad anatómica y funcional. El sarcómero está formado por proteínas contráctiles como 

la actina y la miosina que al activarse generan tensión muscular formando puentes activos 

de forma que los discos Z se acercan (Figura 1-3) y provocan la acción o activación 

muscular [8], que a su vez puede resultar en tres acciones diferentes: mantenimiento, 

acortamiento o alargamiento de la longitud muscular [5,9]. Así, dependiendo de la 

magnitud de la tensión muscular con respecto a la resistencia externa, la longitud del 

músculo será igual, menor o mayor dando lugar a tres tipos de acciones musculares en la 

producción de F: las acciones isométricas, las acciones CON’s y las acciones EXC’s [9,10].  
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Figura 1-1. El tejido muscular está integrado por diferentes estructuras como son los fascículos, las fibras, 
las miofibrillas y el sarcómero Huard y col. [11]. 

 

 

Figura 1-2. Organización de la fibra muscular. [12] 
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Figura 1-3. Activación muscular mostrando el acercamiento de los discos Z. Adaptado de  Huard y col [11]. 

Las acciones EXC’s son las que pueden producir mayores niveles de F, seguidas de las 

isométricas y de las CON’s. En general, las acciones musculares pueden ser isométricas 

(estáticas) o anisométricas (dinámicas). Ambas se producen mediante la activación 

muscular, sin producirse variación del ángulo articular en las acciones isométricas. Las 

acciones musculares anisométricas pueden ser CON’s o EXC’s. Las CON’s ocurren cuando 

el músculo, al activarse, disminuye el ángulo de la articulación sobre la cual actúa 

(acortamiento o trabajo positivo). En muchos de los movimientos del ser humano estas 

tres acciones están acopladas generando el ciclo de estiramiento-acortamiento (CEA) de 

las acciones musculares (trabajo negativo, estático y positivo). Sin embargo, la 

clasificación de las tensiones producidas como consecuencia de acciones isométricas o 

anisométricas era muy reduccionista por lo que Siff y Verkhoshansky [13] propusieron 

analizar la tensión muscular teniendo en cuenta la duración, la intensidad y la frecuencia 

de la acción. De esta forma aparecen 8 tipos de tensión muscular: tónica, fásica, fásica-

tónica, explosivo-isométrica o explosivo-tónica, explosivo-balística o explosivo-elástica, 

explosivo-reactiva balística o explosivo-reactiva elástica, veloz-aciclica y veloz-cíclica. 

Otros autores sugieren que esta clasificación puede resumirse en 4 tipos básicos de 

tensión: tónica (al vencer una resistencia elevada mediante una significativa y 

relativamente prolongada acción isométrica o anisométrica), tónica-explosiva (por 

ejemplo el salto sin contramovimiento), elástico-explosiva (por ejemplo el salto con 

contramovimiento) y elástico-explosiva-reactiva (por ejemplo el Drop jump).   

 



 

 

8 

 

En relación con los términos que permiten clasificar los tipos de acción muscular 

(isométrica, CON y EXC) se quiere destacar que no reflejan con exactitud lo que sucede en 

el complejo musculotendinoso. En su lugar, se propone la utilización de los términos de 

acción estática, miométrica y pliométrica respectivamente [9] (Figura 1-4). De esta forma, 

en la acción estática no se aprecia movimiento articular significativo. Estas acciones 

denominadas habitualmente “isométricas” (iso = misma; métrica = medida), no reflejan 

que a nivel intramuscular sí se produce movimiento ya que los componentes contráctiles 

(sarcómeros) y elásticos en paralelo (sarcolema, tejido conjuntivo…) se contraen y los 

componentes elásticos en serie (tendones) se estiran. Por su parte, la acción CON no 

refleja lo que ocurre en este tipo de acción muscular ya que el término CON hace 

referencia a tener un centro en común, de ahí que el término miométrica (mio = menor; 

métrica = medida) debería sustituir al término CON. A su vez, la acción EXC hace referencia 

a no tener un centro en común, por lo que el término pliométrica (plio = mayor; métrica 

= medida) parece más adecuado [14]. Sin embargo, se debe diferenciar de la mal 

denominada pliometría, que tradicionalmente se ha confundido con el CEA. La pliometría 

incluye únicamente la acción de frenado, mientras que el CEA comprende los tres tipos 

de acciones musculares: pliométrica, estática y miométrica. No obstante, en la bibliografía 

se utilizan normalmente los términos CON y EXC de manera que se relegan las palabras 

miométrica y pliométrica a una pocas referencias. Por esta razón, en esta tesis se utiliza 

la denominación de acción muscular CON y EXC aun a sabiendas de que no son los 

términos más adecuados. 

 

 

Figura 1-4. Acciones musculares. Adaptado de  Knuttgen y Kraemer; Kraemer y col. 2012 [9,15].  

Estática

Miométrica

Pliométrica
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1.2. Las acciones musculares excéntricas 

La acción muscular EXC o trabajo negativo se produce cuando el sentido del vector de la 

F muscular producida es opuesto al del cambio en la longitud del músculo y produce un 

incremento del ángulo de la articulación sobre la que actúa (alargamiento o trabajo 

negativo) [16] (Figura 1-5). De esta forma, el músculo se alarga al no vencer una 

resistencia externa mayor que la tensión muscular generada. Las acciones musculares 

EXC’s se producen tanto en las acciones deportivas como en los movimientos cotidianos. 

Debido a la importancia de las acciones EXC’s en el EF y a su relevancia en esta tesis, es 

de suma importancia desarrollarlas con mayor profundidad. 

 

 

Figura 1-5. Los pedales se mueven hacia el sujeto generando una resistencia contra el movimiento del 
sujeto gracias a un motor de propulsión Debido a que la magnitud de la fuerza producida por el motor es 
superior a la producida por el sujeto, la rodilla y los extensores de la cadera actúan de forma excéntrica, 
generando trabajo negativo [16].  

Durante el trabajo excéntrico las fibras musculares en tensión aumentan 

progresivamente su longitud mientras el músculo absorbe la energía mecánica y reduce 

la energía cinética. La energía mecánica puede ser disipada en forma de calor o 

almacenarse como energía elástica que puede ser utilizada durante la posterior acción 

CON de forma similar a un muelle [17] (Figura 1-6). Existe un amplio consenso al reconocer 

que las acciones EXC’s presentan características que las diferencian de las acciones CON’s 

lo que permite, además, alcanzar mayores niveles de F cuando la acción EXC precede a la 

acción CON en un breve intervalo de tiempo [18,19]. Este hecho se produce gracias al 

almacenamiento y posterior utilización de la energía elástica [20]. Por otro lado, la 
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activación muscular es capaz de generar mayores niveles de tensión durante las acciones 

EXC’s en comparación con las acciones CON’s [18,21–24] (Figura 1-7 y Figura 1-8) 

soportando, en algunos casos, cargas entre un 40 % y un 50 % superiores a las del trabajo 

concéntrico [25]. 

 

 

Figura 1-6. Cuando un músculo activo se alarga durante una acción excéntrica, se comporta como un 
complejo muelle-absorbente. Caminado cuesta abajo, casi la totalidad de la energía que extiende el 
músculo activo se pierde en forma de calor al realizar la acción concéntrica. En cambio, los mamíferos 
cuando corren almacenan la mayoría de la energía requerida para estirar el músculo en el retroceso 
elástico (extensión del muelle), se puede recuperar en la siguiente acción. El tiempo del estiramiento y 
de la recuperación de la energía generada por el retroceso elástico depende tanto de la magnitud de las 
fuerzas implicadas, así como de la complianza del músculo [17]. 

 Algunos autores resaltan la importancia de enfatizar el EF incluyendo acciones EXC’s 

si el objetivo es aumentar el tamaño del músculo [26,27] y la F [22,27]. En este sentido, el 

ejercicio excéntrico máximo ha demostrado alcanzar una mayor síntesis de proteínas 

miofibrilares en el músculo esquelético respecto al ejercicio concéntrico [28] y que el 

ejercicio agudo mediante acciones EXC’s o CON’s provocó una tasa similar de la síntesis 

de proteínas a pesar de que la carga mecánica relativa en el método excéntrico era 

marcadamente menor [29,30].  
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Figura 1-7. Características mecánicas y activación en las acciones excéntricas. A: movimiento depende de 
la ratio del torque muscular y de la carga. B: Ratios del torque muscular y de la carga que producen la 
acción isométrica (sin cambio en la longitud del músculo), concéntrica (acortamiento) y excéntrica 
(alargamiento). C: variación en la fuerza muscular máxima en función de la velocidad de la acción 
muscular. D: diferencias en los requerimientos de activación en el músculo (EMG)  entre la acción 
concéntrica y excéntrica requerida para lograr una fuerza determinada [23]. 

 

 

Figura 1-8. Torque de los músculos extensores de la rodilla y EMG registrada 
en el músculo vasto lateral durante 3 series de 32 contracciones máximas realizadas con un dispositivo 
isocinético. Acciones excéntricas (círculos negros); acciones concéntricas (círculos blancos) [23]. 
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En conjunto, los resultados de diversos estudios [26,31] sugieren que tanto la propia 

acción EXC (acción de estiramiento) como la alta carga mecánica son estímulos esenciales 

para el aumento de la hipertrofia muscular inducida por este tipo de ejercicio. Los estudios 

infieren que los protocolos de EF que incluyen únicamente acciones EXC’s [22,27] o 

acciones CON’s y EXC’s de alta intensidad [26], aunque no necesariamente acciones 

máximas, proporcionan una mayor hipertrofia muscular que los programas que 

incorporan únicamente acciones CON’s. Todo parece indicar que cada una de las fibras 

activas soportaría más carga durante la fase EXC lo que podría explicar, al menos en parte, 

una mayor hipertrofia. Los estudios muestran que la F aumenta más con programas que 

proporcionan trabajo con sobrecarga EXC respecto a los que incluyen trabajo concéntrico 

y excéntrico constante [25,32,33] o trabajo concéntrico únicamente [18,22]. Por lo tanto, 

el EF utilizado por algunos atletas durante décadas, añadiendo carga mecánica durante la 

fase EXC o durante la acción CON y EXC generando sobrecarga EXC para amplificar los 

estímulos de crecimiento muscular y de F era beneficioso. Además, si el entrenamiento 

excéntrico se realiza a altas velocidades los efectos son superiores [34]. También se ha 

observado un aumento del número de sarcómeros en serie [35,36].  

Cabe destacar también el menor gasto energético respecto a las acciones CON’s 

[19,37–39]. Uno de los mecanismos que podría explicar este menor coste energético 

consiste en que durante las acciones CON’s, la separación de la cabeza de la miosina de la 

actina consume ATP, hecho que sucede en menor proporción en las acciones EXC’s [40].  

Las acciones EXC’s requieren un control neuromuscular diferente a las acciones 

isométricas y CON’s. De esta manera, se observa un patrón de reclutamiento distinto en 

las acciones EXC’s, ya que las fibras rápidas de tipo IIb o IIx (fibras glucolíticas rápidas) 

serían reclutadas antes que las fibras rojas o lentas y antes que las de tipo IIa u oxidativo-

glucolítico, de forma distinta a lo que ocurre en las acciones CON’s tal como indica el 

Principio de Henneman [23,27]. Sin embargo, otros autores afirman que este principio es 

el mismo para todas las acciones, produciéndose la activacion de las fibras de tipo IIx de 

manera más rápida y menos escalonada [41,42]. Otro aspecto diferencial hace referencia 

a la utilización de una estrategia distinta del sistema nervioso central (SNC) en la 

programación y ejecución de la acción EXC en relación a la CON [43,44] (Figura 1-9) 

encontrándose una mayor actividad cortical. Las áreas corticales evaluadas podrían 
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procesar más información sensorial al ser estimuladas por mecanismos reflejos originados 

por el estiramiento de los músculos; dicha informacion se relaciona estrechamente con la 

función tanto de los órganos tendinosos de Golgi como de los husos musculares. Un tercer 

aspecto hace referencia a la solicitación de un menor número de unidades motoras 

durante la acción EXC en comparación con la acción CON, lo que produciría una menor 

actividad electromiográfica [23,24,27,43,45]. 

 

 

Figura 1-9. Mapas topográficos de potencial cortical que muestran la distribución espacial y temporal de 
la actividad eléctrica en la superficie cortical para las acciones máximas voluntarias concéntricas 
(izquierda) y excéntricas (derecha) de los flexores del codo. Los mapas muestran que (1) la preparación 
fue más larga y comenzó antes en la acción excéntrica que en la acción concéntrica, (2) el potencial 
negativo fue mayor durante la acción excéntrica que en las acciones concéntricas, especialmente durante 
finales de los períodos de preparación y los periodos de ejecución en los lóbulos frontal y parietal, y (3) el 
área de activación fue mayor para la acción excéntrica que el movimiento concéntrico [44]. 

Además de los efectos positivos del entrenamiento excéntrico podemos destacar 

algún aspecto negativo relacionado con este tipo de entrenamiento. En este sentido, altos 

niveles de carga EXC, producen daño muscular en las estructuras musculares y en el tejido 

conectivo [46] (Figura 1-10). Probablemente este efecto sea consecuencia de un menor 

reclutamiento de fibras unido a una mayor carga mecánica propio de las acciones 

musculares EXC’s, además de una mayor predisposición a la rotura de las proteínas 

contráctiles de las fibras tipo IIx ante cargas EXC’s elevadas [47]. De esta forma, la mayor 

producción de F reclutando un menor número de unidades motoras favorecería la ruptura 

de los sarcómeros tanto en los filamentos de actina y miosina [48] (Figura 1-11) como en 

los filamentos de titina y nebulina [49] o en los discos Z [50]. Se produce así una respuesta 

inflamatoria posterior para reparar el daño ocasionado. También se ha asociado a una 

pérdida aguda de F así como a una disminucion de la amplitud de movimiento, y 
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actualmente se baraja la posibildidad de que estos mecanismos reparadores permitan 

adherir células satélites a las fibras dañadas [40]. Por otro lado, se produciría una 

alteración de los órganos sensoriales musculares, tanto de los husos musculares como de 

los órganos tendinosos de Golgi [51].  

La literatura científica aporta el fenómeno conocido como Repeated Bout Effect, que 

consiste en la adaptación al trabajo excéntrico frente a nuevas cargas de estas mismas 

características de tal manera que en las sesiones posteriores, el daño muscular generado 

por el ejercicio excénctrico es menor y se recupera la F [47]. En relación a este hecho se 

aportan tres posibles teorías que justifican este efecto: la adaptacion neural, la adaptacion 

mecánica y la teoría de adaptación celular [47].  

 

 

Figura 1-10. Secciones longitudinales del vasto lateral humano antes A) y 2 B) y 7 días (C) después de 
realizar 10 series de 10 repeticiones de trabajo excéntrico del cuadiceps. Secciones longitudinales se 
muestran también antes D) y 2 E) y 7 días (C) después de realizar 10 series de 10 repeticiones de trabajo 
excéntrico realizado 2 semanas después del mismo trabajo realizado anteriormente. [46]. 

2 días 7 días

2 días 7 días

(2 semanas después)
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Figura 1-11. Modelo de un músculo con algunos sarcómeros afectados. Las curvas de longitud/tensión 
para un músculo simulado de 10.000 sarcómeros/fibra [48]. 

Algunos de los aspectos tratados en este apartado, como pueden ser el menor nivel 

de F producida y la menor actividad eléctrica durante las acciones EXC’s, han quedado en 

entredicho recientemente al utlizar dispositivos que proporcionan resistencia rotacional 

en el EF. Esto sería debido a las caracteristicas de estos dispositivos que pueden generar 

altos niveles de trabajo excéntrico [52,53] (Figura 1-12) Estos dispositivos serán tratados 

en mayor profundidad más adelante.  
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Figura 1-12. Cinética y electromiografía de superficie (EMG) durante ejercicio con peso libre (izquierda) y 
y un dispositivo de resistencia rotacional YoYo™ Technology Inc., Stockholm, Sweden (derecha) en un 
sujeto. Análisis cinemáticos simplificados: F’ es la fuerza aplicada a la carga de peso libre o a la resistencia 
rotacional, que está relacionada con la fuerza ejercida por factores geométricos dependientes de la 
máquina. El ángulo de la articulación de la rodilla (º), Fuerza (N), potencia (W), y la raíz cuadrada media 
(RMS) EMG (mV) en una repetición completa. EMG RMS se midió en los músculos vasto lateral (VL), 
medial (VM) y recto femoral (RF), respectivamente. La línea vertical discontinua indica el cambio entre la 
fase concéntrica y excéntrica [52]. 

En resumen, la evidencia científica destaca las cualidades y ventajas de las acciones 

EXC’s [18,19,54] por lo que se ha sugerido que aumentar la incidencia sobre el trabajo 

excéntrico durante ejercicios que incluyan tanto acciones CON’s como EXC’s acopladas 

puede generar adaptaciones positivas al EF [55]. 

1.3. Manifestaciones de fuerza 

A partir del conocimiento de los diferentes tipos de acción muscular en el ámbito de la 

actividad física y el deporte, se observan diversas situaciones y condiciones en las que se 

manifiestan diferentes tipos de tensiones musculares y manifestaciones de F. Su 
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conocimiento debe ser el punto de partida para la programación del EF. De esta forma, 

una de las posibles clasificaciones es la propuesta por Tous [56] en la que distingue 

fundamentalmente la manifestación estática cuando el trabajo intramuscular que se 

produce no genera trabajo mecánico externo; la manifestación activa que se produce al 

realizar un ciclo simple de trabajo muscular (acortamiento del tejido contráctil) partiendo 

de una posición estática (no existe contramovimiento) y en el que destaca la F máxima 

dinámica, la F inicial, la F de aceleración y la F explosiva máxima; y por último, la 

manifestación reactiva que incluye la F producida al realizar un ciclo doble o ciclo de 

estiramiento acortamiento distinguiéndose la F elástico-explosiva, la F reflejo-elástico-

explosiva, la F de aceleración y la F explosiva máxima. Además, se puede distinguir la 

capacidad de resistencia a la fatiga que pueden producir las manifestaciones citadas 

anteriormente y que se verán reflejadas en ejercicios de F según su mayor o menor 

duración. Otra de las clasificaciones que aparecen en la literatura es la propuesta por 

González y Ribas [7]. Los autores indican que cuando se habla de la medición y valoración 

de la manifestación de F lo que se debe medir es el valor de F aplicada, concretamente el 

pico de F conseguido y la relación con el tiempo necesario para alcanzarla, lo que se 

conoce como curva F-tiempo. Cuando la F se mide en la acción dinámica aparece un 

equivalente a la curva F-tiempo, la curva F-velocidad. La Figura 1-13 describe la 

manifestación de la F en las acciones isométricas y dinámicas [7]. 

 

 

Figura 1-13. Manifestación de la fuerza en acciones estáticas y dinámicas concéntricas FIM = fuerza 
isométrica estática, FDM = fuerza dinámica máxima, FDM R= fuerza dinámica máxima relativa F-t = fuerza-
tiempo, F-v = fuerza-velocidad [7] . 
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En esta clasificación de la F se establece la FIM como F isométrica o estática 

máxima, la FDM como F dinámica máxima, FDMR como la F dinámica máxima relativa. La 

F-t representa la relación entre la F producida y el tiempo, mientras que la F-v representa 

la relación entre la F producida y la velocidad del movimiento.  
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2. LA FUERZA EN EL ENTRENAMIENTO DEPORTIVO  

2.1. Aproximación histórica a la fuerza en el entrenamiento 

deportivo 

El EF ha formado parte de distintas culturas y épocas. Tal como describe Tous [56] existen 

referencias del EF desde el antiguo Egipto (4500 a. C.) y de Grecia (siglo VI a. C.) en 

prácticas con halteras que han quedado plasmadas en pinturas, esculturas relieves y 

escrituras. Alrededor del 558 a. C. nace en Italia Milo de Crotona, un luchador ganador de 

seis Juegos Olímpicos al que se le atribuye el principio de entrenamiento de F progresiva 

(Figura 2-1). Milo de Crotona transportó cada día el mismo ternero en sus hombros hasta 

que dicho ternero tuvo cuatro años de edad, consiguiendo aumentar su F de forma 

progresiva. En su libro, Tous [56] indica que ya en el siglo XVI, aparecen los primeros libros 

sobre el entrenamiento con pesas publicados en Inglaterra en 1531, de los que fue 

pionero Sir Thomas Elyot. Sin embargo, hasta el siglo XIX no aparece una enfoque más 

científico del EF a cargo de PH Ling, Francisco Amorós, los Filantropinistas (Guts Muths, 

Pestalozzi, Basedow, etc), y Ludwing Jahn que elaboraron programas de EF con diferentes 

objetivos permaneciendo algunos de ellos todavía vigentes. En esa época ya se distingue 

entre el EF estructural o hipertrofia y el funcional. En 1860, A. MacLaren elabora el primer 

programa de entrenamiento con barras y mancuernas para la Armada Británica. Al mismo 

tiempo, se va configurando el marco de la halterofilia y el culturismo de competición de 

manera que aparece también alguna referencia al ámbito de la fisioterapia y del 

entrenamiento deportivo. El EF aumentó su popularidad en la década de 1980, debido en 

parte a la película Pumping Iron y a la posterior popularidad de Arnold Schwarzenegger. 

Por último, cabe decir que no es hasta bien entrado el siglo XX cuando el EF empieza a ser 

investigado a nivel científico.  
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Figura 2-1. Leyenda de Milo de Crotona.[57] 

2.2. La fuerza como capacidad condicional básica 

El movimiento humano es el resultado de la F muscular generada por la acción de 

diferentes grupos musculares [58]. La participación en un deporte o actividad física 

individual requiere que el deportista ejerza F’s que superen la acción de la gravedad a la 

que está sometido constantemente en la Tierra. Esta lucha se puede producir de tres 

formas distintas (Figura 2-2): generando F con el fin de manipular su propia masa corporal 

(por ejemplo, carreras de velocidad, gimnasia, salto de altura, etc.), manipulando su 

propia masa corporal más la masa corporal de un oponente (por ejemplo, rugby, fútbol 

americano, lucha, etc.), o manipulando un implemento u objeto (por ejemplo, béisbol, 

tenis, lanzamiento de jabalina, etc). En todos los ejemplos anteriores existe un nexo de 

unión que puede ser considerado un factor limitante del rendimiento: la F muscular del 

individuo. De esta forma, se puede entender la F como la capacidad condicional 

fundamental, o visto desde otra perspectiva se puede entender la F como la base de todas 

las demás capacidades condicionales de la cual derivan el resto tal como indica Seirul·lo 

[59]. En la misma línea se encuentran otros autores como Tous [56], quien destaca la F 

como la cualidad física fundamental (Figura 2-3). 
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Figura 2-2. Diferentes formas mediante las que el deportista ejerce fuerzas (F’s) para superar la gravedad 
a la que está sometido constantemente en la Tierra. Esta lucha se puede producir de tres formas distintas 
(izquierda a derecha): generando F’s con el fin de manipular su propia masa corporal, manipulando su 
propio peso corporal más el peso corporal de un oponente, o manipulando un implemento u objeto. 

 

Figura 2-3. Propuesta de estructuración de las capacidades físicas entorno a la fuerza muscular como 
capacidad física fundamental.  Adaptado de Tous [56] 

En el entrenamiento condicional de un deportista se distingue el trabajo destinado a 

la optimización del rendimiento y el entrenamiento coadyuvante destinado a la 

prevención de lesiones del deportista y que le ayuda a soportar en mejores condiciones 

los efectos de las cargas producidas por los entrenamientos y por la competición, y que 

participa también de forma puntual en el proceso de rehabilitación después de una lesión 

[60]. Además, sirve como soporte para mantener el estado de salud que permita lograr 

los objetivos deportivos establecidos. Para ello es importante la planificación, 
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programación, control y valoración del entrenamiento que incluye las principales 

manifestaciones requeridas (atendiendo a parámetros como la velocidad de la acción, el 

nivel de tensión, el tipo de ejercicio y el tiempo que se mantiene dicha carga), además de 

la combinación de las diversas acciones musculares. El principal objetivo del EF es 

aumentar la capacidad del deportista para generar tensión muscular en los diferentes 

movimentos a través de sus diferentes manifestaciones, que aparecerán en mayor o 

menor medida en función de la modalidad deportiva practicada: aumentar la capacidad 

de F en una acción máxima (F máxima estática o dinámica), desarrollar la mayor tensión 

posible por unidad de tiempo (F explosiva: F inicial, de aceleración y explosiva máxima), 

desarrollar F mediante un ciclo doble de trabajo muscular (F reactiva: CEA) y adquirir la 

resistencia a todas las manifestaciones nombradas anteriormente durante un tiempo 

determinado (resistencia a la F). Dependiendo del tipo de estímulo propuesto se incidirá 

en mayor o menor medida en cada una de las manifestaciones citadas. En cualquier caso, 

el trabajo de F tiene que ser superior al umbral de adaptación del deportista para que se 

produzcan adaptaciones.   

En definitiva, la implementación del EF pretende optimizar el rendimiento deportivo 

así como prevenir lesiones, formando parte del proceso de rehabilitación y de 

readaptación deportiva.  

2.2.1. Fuerza y rendimiento 

El EF puede provocar el aumento de la masa muscular y de la sección transversal del 

músculo, es decir, la hipertrofia muscular, y/o la optimización de los factores neurales 

(incremento del número de unidades motoras reclutadas, frecuencia de activación de las 

unidades motoras y sincronización de la unidades motoras) [61–63]. Otro factor a tener 

en cuenta es la carga movilizada. De esta forma, la aplicación de cargas moderadas 

durante el EF promueve un incremento de la potencia muscular, mientras que las cargas 

pesadas inciden en mayor medida en el desarrollo de la F muscular máxima [64,65]. 

De esta forma, los diferentes sistemas de entrenamiento aplicados a la mejora de la 

F pretenden incrementar las funciones musculares de la F y/o de la potencia, lo que podría 

mejorar paralelamente el rendimiento deportivo [6,7,66–76]. Teniendo en cuenta que 
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acciones deportivas dinámicas como correr y saltar son determinadas, además de por la 

función muscular, por factores como por ejemplo la coordinación (técnica), el aumento 

generado por el entrenamiento muscular deberá ser mayor que el aumento en el 

rendimiento. 

El progreso que se ha producido en el deporte de alto rendimiento se puede 

relacionar, entre otros factores, con el EF, incluidos los deportes colectivos en los que las 

acciones de alta intensidad de corta o moderada duración son determinantes. Sin 

embargo, tal como se ha señalado anteriormente, no se debe olvidar que el resto de las 

estructuras que conforman el deportista forman parte del todo y que es la interacción de 

todas ellas entendida de manera holística, y no cada una por separado, lo que permite 

optimizar el rendimiento deportivo. 

2.2.2. Fuerza y prevención de lesiones 

Los estabilizadores articulares pasivos (huesos, ligamentos y meniscos) y los 

estabilizadores activos (complejo musculotendinoso) permiten una normal movilidad 

articular. La alteración en el funcionamiento de estos estabilizadores puede producir una 

lesión articular, normalmente ligamentosa [77]. Un insuficiente nivel de F de la 

musculatura situada alrededor de la articulación es uno de los problemas más 

importantes capaces de ocasionar una lesión articular. De esta manera el buen 

funcionamiento muscular se convierte en un medio para prevenir lesiones o minimizar 

sus efectos. Concretamente, la realización de tareas que implican una elevada acción EXC, 

como ocurre al realizar un elevado número de cambios de dirección o saltos puede 

producir cambios en las fibras musculares solicitadas [77] cosa que origina una alteración 

en la producción de tensión que puede explicar la disminución de la F registrada de forma 

inmediata y prolongada. Este hecho puede aumentar el riesgo lesivo. 

Desde un enfoque tradicional, se pueden realizar programas preventivos para 

cualquier deportista, que incluyan ejercicios analíticos basados en el entrenamiento de la 

F de los músculos y de las articulaciones  implicadas, con el objetivo de prevenir una lesión 

concreta. De forma alternativa, se propone otra perspectiva para tratar dicha 

problemática que favorezca un estado de óptima funcionalidad de los movimientos del 
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deportista incluyendo tres aspectos fundamentales: el trabajo propioceptivo o 

cinestésico, que junto al trabajo exteroceptivo permita reconocer la información interna 

y  externa necesaria; el trabajo coordinativo que ayude a ajustar, reproducir o crear 

movimientos, y por último, la F muscular como responsable final de la motricidad entre 

los factores interactivos y espaciotemporales que aparecen en la competición [78]. Estos 

tres componentes del movimiento humano deben interactuar simultáneamente para 

optimizarse. Paralelamente, se incide en la flexibilidad y elasticidad del sistema 

musculotendinoso lo que provocará mayor deformación muscular y generará más 

potencia, al mismo tiempo que permitirá al músculo estar preparado para resistir cargas 

con mayor potencial lesivo. La literatura científica apoya fundamentalmente la 

implementación de programas de EF muscular y propioceptivo como medio válido en la 

prevención de lesiones deportivas [71,76,79–88] 

2.3. Entrenamiento de fuerza y  propiocepción 

El control neuromuscular se define como la activación muscular necesaria que permite la 

respuesta coordinada y eficaz de una acción motriz [89] tal como muestra la (Figura 2-4). 

Existen diferentes capacidades físicas importantes en el desarrollo del control 

neuromuscular como son: la F propioceptiva (concepto que relaciona la producción de F 

y la propiocepción), la velocidad de reacción y las capacidades coordinativas. 

Concretamete, el entrenamiento de la F propioceptiva es uno de los aspectos a tener en 

cuenta, especialmente en el proceso de la prevención de lesiones mediante el control 

neuromuscular (Figura 2-5).  
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Figura 2-4. Esquema de control neuromuscular. El sistema propioceptivo, el sistema visual y el sistema 
vestibular permiten dar respuesta a diferentes estímulos. El sistema proioceptivo puede ser estimulado 
mediante la fuerza propiodeptiva, la velocidad de reacción y las capacidades coordinativas. Adaptado de 
Romero y Tous [78]. 

 

Figura 2-5. Sistemas de protección articular [89]. 

Puesto que el EF y sus efectos han sido tratados anteriormente, se desarrolla a 

continuación el concepto de propiocepción para una mejor compresión de la F 

propioceptiva.  

El término propiocepción es utilizado habitualmente en el ámbito del 

entrenamiento deportivo, la rehabilitación y la salud. Para entender este término es 

preciso clarificar otros conceptos relacionados con él. El sistema sensoriomotor (Figura 
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2-6) hace referencia a la combinación de los procesos neuromuscular  y neurosensorial 

[89] pero es denominado erróneamente de forma habitual con el término propiocepción. 

La realización de acciones motrices adecuadas requiere de toda la información de los 

sistemas neurosensoriales y neuromusculares así como de su correcta integración. El SNC 

recibe la información necesaria para dirigir los movimientos corporales a través de 3 

subsistemas: el sistema visual, el sistema vestibular, y el sistema somatosensorial [90,91]. 

El concepto somatosensorial incluye toda la información mecanoreceptiva 

(propiocepción), termoreceptiva (tacto y temperatura), dolorosa, lumínica y química 

derivada de la periferia. En el ámbito de la actividad física y el deporte, la información 

aferente visual y vestibular participan en la integración y decodificación de la información 

por parte del SNC, pero son los mecanorreceptores periféricos incluidos en el sistema 

somatosensorial los que desempeñan una función esencial en el entrenamiento 

deportivo, la prevención de lesiones y la readaptación a la actividad deportiva. Se define 

propiocepción como la capacidad del sistema somatosensorial de participar en el 

mantenimiento de la estabilidad dinámica articular a través de la detección de cambios 

de longitud, tensión y de presión de los tejidos articulares y musculares [89]. En otras 

palabras, propiocepción es la información neural que se envía al SNC desde las 

terminaciones nerviosas especializadas llamadas mecanoreceptores localizadas en las 

articulaciones, cápsulas, ligamentos músculos, tendones y piel.  A pesar de que la 

propiocepción se refiere exclusivamente al proceso de detección periférica de los 

mecanorreceptores, la estabilidad articular viene determinada por los receptores 

periféricos, pero la integración y el procesamiento central de la información y las vías 

motoras también participan en el proceso (Figura 2-7). 
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Figura 2-6. El sistema sensoriomotor. El sistema sensoriomotor incorpora todos los componentes 
aferentes, el proceso de integración y procesamiento cental y las respuestas eferentes, con el objetivo de 
mantener la estabilidad funcional de la articulación. Aunque el sistema visual y vestibular contribuyen, 
los mecanorreceptores periféricos son los más importantes desde la perspectiva del entrenamiento 
deportivo. Los mecanoreceptores se encuentran en diferentes partes del cuerpo, incluyendo la piel, las 
articulaciones, los ligamentos, los tendones y los músculos. Las vías aferentes (líneas de puntos) 
transmiten entradas a 3 niveles de control motor y se asocian a áreas como el cerebelo. La activación de 
las neuronas motoras puede darse en respuesta directa a la entrada sensorial perifénca (reflejos) o bien 
descendiendo desde centros superiores (movimiento automático y voluntario). Estas 2 vías pueden ser 
moduladas o reguladas por las áreas asociadas (líneas onduladas). Desde cada uno de los niveles de 
control motor (líneas continuas negras) las vías eferentes convergen con las motoneuronas gamma y alfa 
situadas en las raíces ventrales de la médula espinal. La activación de las fibras musculares intrafusales y 
extrafusales provocará nuevos estímulos para ser presentados a los mecanoreceptores periféricos  [89]. 
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Figura 2-7. Vías ascendentes y descendentes y conexiones relevantes con el sistema visual y vestibular 
para la propiocepción [92].  

Los mecanorreceptores se clasifican generalmente en 3 grupos: receptores 

musculares, receptores articulares y receptores cutáneos. Estos receptores actúan sobre 

la propiocepción del aparato locomotor y producen impulsos aferentes que se envían al 

SNC en respuesta a estímulos de intensidad suficiente. Este proceso se produce en 3 

niveles del SNC: la médula espinal, el tronco cerebral y el córtex. El SNC procesa estas 

señales aferentes y envía órdenes motoras vía eferente que regulan la actividad muscular 

[93] tal como se muestra a continuación. 

 

Integración y procesamiento central 

La información sensorial es integrada en el SNC para producir las respuestas motoras 

adecuadas. La constante información sensorial que existe en torno al individuo  participa 

en el control del movimiento y de la postura [91]. El SNC recibe esta información vía 

aferente y es procesada en el denominado eje central y en 2 áreas de asociación. El eje 

central está formado por la médula espinal, el tronco cerebral y la corteza cerebral (los 3 

niveles del control motor). Por otra parte, el cerebelo y los ganglios basales, que son los 

responsables de la modulación y regulación de los mandos centrales constituyen las 2 
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áreas de asociación. El SNC genera respuestas a esta información provocando la activación 

de las neuronas motoras desde 3 niveles de control motor utilizando el nivel espinal para 

respuestas motoras simples (reflejos), el tronco encefálico para respuestas inmediatas 

ante reflejos más complejos (automatismos), y la corteza cerebral o control voluntario 

para coordinar los movimientos más elaborados [91].  

 

Respuesta neuromuscular 

El control del sistema neuromuscular, y por tanto de la estabilidad dinámica de la 

articulación está muy relacionado con la respuesta motora producida en los tres niveles 

del sistema nervioso implicados. De esta forma, se habla de control neuromuscular como 

la activación muscular precisa que permite el desarrollo coordinado y eficaz de una acción 

[89]. Es evidente que finalmente, el resultado de este control se manifiesta mediante la F. 

Para realizar movimientos coordinados y eficaces se establecen diferentes estrategias de 

control neuromuscular que se exponen a continuación. 

 

Coordinación intramuscular y coordinación intermuscular 

El primer concepto hace referencia a factores neurales que inciden en la producción de F 

de un mismo músculo. Esto implica uno o más de los siguientes mecanismos de control 

[56,94]: 

a) reclutamiento espacial (número o cantidad de unidades motoras reclutadas), control 

de la tensión muscular mediante la activación o desactivación de un determinado 

número de unidades motoras. 

b) reclutamiento temporal (frecuencia o tasa de activación de las unidades motoras),   

control de la tensión muscular mediante la modificación de la frecuencia de activación 

de unidades motoras activas. 

c) sincronización de las diferentes unidades motoras (patrón de activación) para 

producir una contracción voluntaria máxima.  

La coordinación intermuscular se refiere a la secuenciación o coordinación entre 

diferentes grupos musculares. Implica la sincronización o secuenciación de acciones entre 
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los diferentes grupos musculares que generan movimiento articular. La programación de 

la participación muscular en un movimiento se atribuye fundamentalmente a dos 

mecanismos neuromusculares: la coactivación de agonistas y antagonistas y la activación 

recíproca de agonistas y antagonistas [95]. La activación recíproca basada en el principio 

neuromuscular de inhibición recíproca, permite la inhibición de un músculo antagonista 

respecto a la activación del agonista para facilitar su acción [96]. Los 2 mecanismos se 

combinan para permitir la estabilidad articular y, a su vez, un movimiento eficaz [97]. Las 

diferentes estrategias de control neuromuscular producidas pueden ser modificadas 

mediante el entrenamiento [81,98].  

Por otro lado, la coactivación se define como la participación elevada de la 

musculatura agonista simultáneamente a la actividad de los músculos antagonistas de una 

misma articulación. La realización de acciones desconocidas y/o a altas velocidades, y 

cuando se requiere estabilidad para mantener una posición articular constante parece 

requerir de forma especial la coactivación [95]. Este mecanismo neuromuscular produce 

un patrón de estabilización articular que reduce la carga que soportan las estructuras 

ligamentosas y articulares [95,99]. En cambio, si la coactivación aparece en un momento 

inadecuado puede disminuir la velocidad de ejecución, aumentar el gasto energético y, 

por tanto, afectar de forma negativa al rendimiento. Para garantizar tanto la eficiencia del 

movimiento como la estabilidad articular, estos dos principios de control neuromuscular 

establecen una relación compleja. Además, el control dinámico de la articulación es 

influenciado por dos mecanismos: la retroalimentación o feedback y la preactivación o 

feedforward [97,100]. El primero hace referencia a la respuesta generada vía refleja por 

un estímulo sensorial y el segundo a las acciones anticipatorias que suceden ante un 

estímulo de forma previa a la información aferente y que son el resultado de experiencias 

anteriores. 

 

Control postural 

El sistema neuromuscular permite controlar la posición del cuerpo (control postural) en 

el espacio tratando de orientarse y de obtener un estado relativamente estable o 

equilibrio metaestable. Este equilibrio mestaestable sería definido como el estado en el 

que un sistema permanece durante un largo período de tiempo, de manera que cualquier 
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ligera perturbación que aparta al sistema del estado metaestable no supone el paso del 

sistema a otro estado (este concepto será ampliado más adelante). La estabilidad postural 

hace referencia a la capacidad de mantener el centro de masas (CdM) corporal dentro de 

la base de sustentación (BdS) mientras que la orientación postural hace referencia a la 

habilidad de mantener una adecuada relación entre los propios segmentos corporales y 

entre estos y el entorno en el que se realiza una tarea [101,102]. Finalmente, cabe señalar 

que el mantenimiento del control postural está determinado por el sistema vestibular, el 

sistema visual y por la retroalimentación del sistema somatosensorial proporcionada por 

los receptores periféricos. 

Aunque no es el objetivo principal de esta tesis, y por tanto no se profundiza sobre 

él, las capacidades coordinativas son otro aspecto fundamental para la optimización del 

rendimiento deportivo y la prevención de lesiones de tal manera que permiten al ser 

humano controlar y regular las acciones motoras y realizar las acciones motrices 

necesarias para alcanzar el objetivo planificado. Por tanto, debe incluir una distribución 

óptima de la activación muscular entre los diferentes músculos que participan en la 

acción/es por lo que es importante el perfecto funcionamiento de la sensibilidad 

propioceptiva.  

2.4. Entrenamiento excéntrico  

La evidencia científica muestra los efectos positivos del entrenamiento excéntrico 

aportando los siguientes efectos [103]: mayor eficacia en el aumento total de la F y de la 

F EXC que el entrenamiento concéntrico, mayor aumento de la masa muscular que el 

entrenamiento concéntrico, mayor capacidad para producir adaptaciones en la F y la masa 

muscular posiblemente debido a una mayor producción de F desarrollada durante este 

tipo de ejercicios y, finalmente, adaptaciones muy específicas en cuanto a la velocidad y 

al tipo de acción muscular. Sin embargo, la realización de acciones EXC’s de forma aislada 

en el EF es complicado y poco habitual debido a las dificultades logísticas requeridas para 

alcanzar dicha carga [25]. Concretamente, el entrenamiento con máquinas de 

musculación y con PL, está limitado por la capacidad de generar F durante la acción 

muscular CON del movimiento lo que significa que la carga EXC soportada es baja respecto 
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al potencial máximo de F en la acción EXC [25,32,104]. De esta forma, la mayoría de las 

tareas del EF no alcanzan esos elevados niveles de tensión lo que supone una de las 

principales limitaciones del entrenamiento excéntrico. Estos motivos han generado la 

necesidad de alcanzar una mayor carga EXC en el EF utilizando diferentes sistemas 

mediante la participación de otras personas o dispositivos en el movimiento de la 

resistencia durante la fase CON [40,104–106], el control y la diferenciación de la velocidad 

del ejercicio en ambas fases del movimiento [32,107] y la utilización de dinamómetros 

isocinéticos [18,25,27]. A continuación se presentan diferentes sistemas y dispositivos 

utilizados en el EF EXC incluidos en diversas publicaciones. 

 

Peso corporal 

Los efectos del trabajo concéntrico y excéntrico en el músculo cuádriceps se han 

estudiado utilizando el propio peso corporal subiendo un cajón [108,109] o bajando 

escaleras rápidamente [110].  

 

Peso libre 

Otros estudios han añadido resistencia externa mediante el PL, en  la extensión de la 

rodilla, utilizando el ejercicio de prensa o leg press)  [106] y el ejercicio de sentadilla con 

barra [40] aislando la acción EXC para el entrenamiento de la F. Se ha utilizado la misma 

carga en la fase CON y EXC en los ejercicios de prensa de piernas y de extensión de rodilla 

[19,26,54]. También se ha movilizado de forma conjunta el 75 % de la 1 RM (Repetición 

máxima en una acción dinámica) en la fase CON aumentando la carga hasta un 120 % de 

la repetición máxima en la fase EXC en los ejercicios de prensa de piernas y extensión de 

rodilla [32].  

 

Ergémetros 

Abbott y col. [111] utilizaron 2 cicloergómetros unidos de tal manera que permitían aislar 

el trabajo positivo y el negativo (Figura 2-8) en dos sujetos para investigar el trabajo 

muscular y su coste energético en términos de consumo de oxígeno realizando el mismo 

trabajo durante la acción CON y EXC.  
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Otros ergómetros incorporaron motores para generar la carga EXC [37,112–114] 

tal como muestran los cicloergómetros de las Figura 2-9, Figura 2-10 y Figura 2-11. Elmer 

y col. [115] describieron el diseño y la construcción de un ergómetro para brazos 

comparando el trabajo concéntrico y el trabajo excéntrico (Figura 2-12). El Eccetron 

ergometer incorporaba un motor de tres caballos que permitía generar resistencia 

durante la fase EXC movilizando los pedales hacia el individuo [116] (Figura 2-13).   

 

 

Figura 2-8. Primer cicloergómetro excéntrico. Se colocaron dos cicloergómetros espalda con espalda y 
acoplados por una cadena. Cuando uno ciclista pedaleaba concéntricamente en la dirección de avance 
convencional, las piernas del otro ciclista pedaleaban al revés, generando trabajo muscular excéntrico  

[111]. 

 

Figura 2-9. Esquema del cicloergómetro con motor [37]. 
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Figura 2-10. Cicloergómetro excéntrico. A medida que los pedales se mueven 
hacia el individuo (flecha blanca grande), el individuo resiste el movimiento 
mediante la aplicación de fuerza a los pedales (pequeña flecha blanca). Puesto que la magnitud de la 
fuerza producida por el motor excede la producida por el individuo, los extensores de la pierna (flechas 
grises en el muslo) se alargan de forma activa (acción muscular excéntrica) [112]. 

 

   

Figura 2-11. Partes esenciales del cicloergómetro excéntrico isocinético. (A) Estructura del ergométro y 
asiento. (B) Motor eléctrico (2,2 kW) unido a un sistema de transmisión que es entonces conectado al 
medidor de potencia SRM. La cadena de tensión se ajusta por medio de un tensor. (C) Regulador de 
velocidad que utiliza para el control de la cadencia de pedaleo y unidad de control del medidor de 
potencia SRM que muestra el trabajo, la potencia y la frecuencia de pedaleo [112].  

 

Figura 2-12. Cicloergómetro excéntrico. A medida que los agarres se mueven 
hacia el individuo (flecha blanca grande), el individuo resiste el movimiento 
mediante la aplicación de fuerza a los pedales (pequeña flecha blanca). Puesto que la magnitud de la 
fuerza producida por el sistema excede la producida por el individuo, los extensores del brazo (flechas 
blancas en el brazo) se alargan de forma activa (acción muscular excéntrica) [115].  
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Figura 2-13. Stepper excéntrico. Altas fuerzas musculares son generadas en el stepper excéntrico por un 
motor de 3 caballos que acciona los pedales. 3. A medida que los pedales se mueven hacia el sujeto (flecha 
azul), el sujeto se resiste mediante la aplicación de fuerza en los pedales (flecha roja). Puesto que la 
magnitud de la fuerza producida por el motor es superior a la producida por el sujeto, los extensores de 
la pierna (flechas verdes) trabajan de forma excéntrica (alargamiento), circunstancia que genera trabajo 
negativo [116]. 

 Dispositivo de liberación de peso (Power Recruit Inc., Hautzdale, PA) 

El dispositivo que muestra la Figura 2-14 permitía realizar el ejercicio de press de banca 

reduciendo la carga movilizada durante la fase CON y haciendo posible la movilización de 

cargas mayores en la fase EXC del ejercicio. 

 

 

Figura 2-14. Dispositivo de liberación de peso patentado que proporciona una carga excéntrica adicional 
y es liberado en la parte final del press de banca antes de la fase concéntrica [117]. 

Dispositivo Bromsman  

Frohm y col. [118] utilizaron una máquina formada por un dispositivo hidráulico, un 

soporte de seguridad y una plataforma de apoyo que permitía subir y bajar una barra 

fijada por cables para realizar sentadillas a una velocidad predeterminada que generaba 

sobrecarga EXC (Figura 2-15). 
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Figura 2-15. Un sujeto realizando una sentadilla en el sistema Bromsman. La máquina consiste en una 
barra olímpica A) suspendida desde dos cables de acero B). El sujeto de pie en dos balanzas C). Dos 
estructuras en forma de Y D) sirven ambas como freno de seguridad y como apoyo para colocar la barra 
[118]. 

Negator 

Kaminski y col. [119] utilizaron una máquina isotónica unida a un dispositivo denominado 

Negator (Myonics Corporation, Metairie, LA) que permitía seleccionar de forma 

independiente la carga de la fase CON y EXC sin cambiar la resistencia de la máquina 

(Figura 2-16).  

 

Figura 2-16. Sistema Negator [119].  

Biodex System  

Guilhem y col. [120] utilizaron un dinamómetro isocinético (Biodex System 3 Pro, Shirley, 

NY, USA) junto a un dispositivo de entrenamiento de F con pesos que permitía el análisis 

mecánico con cargas constantes de acciones EXC’s aisladas (Figura 2-17). El 

entrenamiento isocinético es uno de los medios que más ha sido utilizado en la 
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investigación de las acciones EXC’s. Este tipo de entrenamiento requiere un sofisticado 

aparato que genera una resistencia movilizada a una velocidad constante durante todo el 

movimiento. El entrenamiento isocinético permite aumentar la F muscular, sin embargo 

presenta varias desventajas como su elevado coste y su falta de especificidad, por lo que 

su presencia en los gimnasios y en los clubes deportivos no es habitual. 

 

 

Figura 2-17. Dispositivo de entrenamiento de fuerza integrado junto a un dinamómetro isocinético Biodex 
System 3 a), las cargas (c) estaban vinculadas al dinamómetro mediante un cable. El cable pasa a través 
de dos poleas y acompañaba una pieza de metal semicircular (b) fijada al dinamómetro. [120].  

Dispositivos de volantes de inercia o de resistencia rotacional  

La European Space Agency (ESA, Agencia Espacial Europea) y la National Aeronautics and 

Space Administration (NASA, Administración Nacional de la Aeronáutica y del Espacio)  

pretendían solventar las consecuencias de la pérdida de masa ósea y de la atrofia 

muscular en astronautas que viajaban al espacio durante la década de los años 1980. 

Como resultado de esta necesidad, apareció un dispositivo diseñado para el EF que 

utilizaba un sistema mecánico basado en la resistencia rotacional generada por volantes 

independientes de la gravedad: el Flywheel system [121] (Figura 2-18) conocido también 

como tecnología isoinercial y patentado con el nombre de YoYo Inertial Technology™ 

(YoYo™). En este dispositivo, la resistencia se produce, tal como se detalla 

posteriormente, a partir de un volante de inercia que permite acumular energía cinética 

al ser acelerado con una velocidad angular determinada. Este sistema tendría su origen 

en el aparato usado por Hill  [122] (Figura 2-19) que fue utilizado en uno de sus estudios 

acerca de la eficacia mécanica de los músculos en la fase CON del movimiento. Se han 



 

 

38 

 

comparado los efectos agudos producidos en la musculatura extensora de la rodilla 

durante un entrenamiento realizado con un máquina tradicional de PL y el Flywheel 

system [121], y se han hallado respuestas fisiológicas parecidas en la F máxima voluntaria, 

potencia y actividad eléctrica. Posteriormente, aparecieron otras investigaciones que 

utilizaban esta tecnología. Las Figura 2-20, Figura 2-21 y Figura 2-22 muestran otros 

ejemplos de dispositivos YoYo™. 

 

     

Figura 2-18. Sistema de resistencia YoYo™ independiente de la gravedad (izquierda) para el 
entrenamiento de fuerza. Fuerza muscular ejercida durante la fase concéntrica (movimiento de empuje, 
imagen superior) aumenta la rotación del volante y el Trabajo mecánico se almacena como energia 
cinética Ecin= ½ · J · ω2; donde J = resistencia del volante y ω = velociad angular del volante. Una acción 
muscular excéntrica (movimiento de frenada) es la realitzada (imagen inferior) contra la fuerza rotacional 
del volante mientras frenando la rotación del volante [121]. 

 

 
Figura 2-19. Dispositivo de volante de inercia para brazos. [122]. 
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Figura 2-20. Dispositivo de  prensa que utiliza volantes de resistencia rotacional (arriba). Vista posterior, 
superior y lateral de una parte del sistema [123]. 

 

Figura 2-21. Dispositivo M-MED configurado para realizar la flexión/extensión de la rodilla A), 
flexión/extensión de tobillo B), y remo aeróbico C) mostrando el inicio y final de cada uno de los ejercicios. 
Fotos cortesía de Lealem Mulugeta, Lead Scientist for NASA’s Digital Astronaut Project [124]. 

 

 

 

Figura 2-22. Dispositivo YoYo™ para realizar el ejercicio leg-curl y la media sentadilla (izquierda) [125].  
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De forma similar, otros autores usaron el Inertial Training and Measurement System 

(ITMS, Sistema de Medicion y Entrenamiento Inercial) [126,127] (Figura 2-23) basado en 

volantes de inercia colocados en el interior de un marco de acero fijado al suelo para 

estimar la eficacia del entrenamiento en mujeres mayores. 

 

Figura 2-23. Sistema de Medicion y Entrenamiento Inercial (the Inertial Training and Measurement 
System, ITMS)  [126,127]. 

Basado en esta misma idea de utilizar volantes de inercia rotacional aparece otro tipo 

de dispositivo que añade al volante de inecia un cono [128] (Figura 2-24)  

 

               

 
    

Figura 2-24. Dispositivo VersaPulley. Ejercicio de lunge (izquierda) y sentadilla (derecha) con el dispositivo 
de resistencia rotacional utilizado [128].  

Advanced Resistive Exercise Device (ARED) 

La NASA, por su parte, diseñó el Advanced Resistive Exercise Device (ARED, Dispositivo de 

Ejercicio de Resistencia Avanzado) (Figura 2-25 y Figura 2-26) que utiliza  dos ensamblajes 

de pistón/cilindro.  
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Figura 2-25. Modelo de ARED que muestra el conjunto pistón/cilindro (izquierda) y el diagrama de fuerza 
de la sección transversal del ensamblaje de un pistón/cilindro de un ARED (derecha) [129]. 

  

  

Figura 2-26. Astronauta Dan Burbank realizando ejercicios con el advanced Resistive Exercise Device 
(ARED) en la Estación Espacial Internacional (izquierda) NASA Image: ISS030E012688, y astronauta Andre 
Kuipers realizando ejercicios con el advanced Resistive Exercise Device (ARED) en la Estación Espacial 
Internacional (derecha) NASA Image: ISS030E148403. [130]. 

 

Inertial Exercise Trainer 

Caruso y col. [131] mostraron un dispositivo diseñado inicialmente para ser utilizado en 

fisioterapia y rehabilitación, que se basa en un sistema de poleas que permite movilizar a 

alta velocidad un trineo con cuatro volantes sin necesidad de utilizar la gravedad como 

resistencia  (Figura 2-27). 
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Figura 2-27. Visa aérea (izquierda) y frontal del dispositivo Inertial Exercise Trainer (IET) [131]. 

Automatic escalator 

Por su parte, Paschallis y col. [132] aportaron un dispositivo de escaleras automático que permite 

subir y bajar escalones modificando la velocidad de desplazamiento de la escalera  

Figura 2-28). 

 

 

Figura 2-28. Dispositivo de escalera mecánica que permite el ascenso (acción concéntrica) y descenso 

(acción excétrica) [132].  

2.5. Dispositivos de resistencia rotacional  

Tal como se ha mencionado anteriormente, debido a la necesidad de los austronautas de 

entrenar la F en el espacio en un ambiente de microgravedad, aparecen unos dispositivos 

que utilizan la inercia de volante(s) para proporcionar resistencia [121,133]. Este tipo de 

dispositivos son definidos habitualmente como sistemas isoinerciales [52,134]. El término 
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“isoinercial” procede de las raíces iso e inercia. El término iso proviene del griego y deriva 

de ἴσος, ἴση, ἴσον (pr. isos, ise, ison) cuyo concepto es “igual”. Inercia proviene de la 

palabra latina, Iners, que significa inactivo, en reposo. La inercia es la propiedad de 

cualquier cuerpo de permanecer en su estado de reposo o movimiento, o dicho de otra 

manera, es la resistencia de la materia a modificar su estado de  reposo o de movimiento 

(incluyendo cambios en la velocidad o en la dirección del movimiento). El principio de 

inercia es uno de los principios fundamentales de la física clásica que se utiliza para 

describir el movimiento de los objetos y la forma en que se ven afectados por F’s que 

actúan sobre ellos. De esta forma, la inercia es una de las principales manifestaciones de 

la masa, lo que es una característica cuantitativa de los sistemas físicos. Así, Isaac Newton 

define su primera ley o ley de inercia como la primera ley del movimiento. En ella rebate 

la idea aristotélica de que un cuerpo sólo puede mantenerse en movimiento si se le aplica 

una F. Newton expone que: 

Corpus omne perseverare in statu suo 
quiescendi vel movendi uniformiter in 
directum, nisi quatenus illud a viribus 
impressis cogitur statum suum mutare. 

Todo cuerpo persevera en su estado de 
reposo o movimiento uniforme y rectilíneo 
a no ser que sea obligado a cambiar su 
estado por fuerzas impresas sobre él.  

Esta ley postula, por tanto, que un cuerpo no puede cambiar por sí solo su estado 

inicial, ya sea de reposo o de movimiento rectilíneo uniforme, a no ser que se aplique una 

F o conjunto de F’s cuya resultante no sea igual a cero Así, el físico y matemático inglés, 

considera que los cuerpos en movimiento están sometidos constantemente a F’s de roce 

o fricción, que los frenan progresivamente, novedad respecto de concepciones previas 

que entendían que el movimiento o la detención de un cuerpo se debía exclusivamente a 

la aplicación de alguna F sobre ellos sin entender como ésta a la fricción. Por tanto, un 

cuerpo que se desplaza con movimiento rectilíneo uniforme implica que no existe otra F 

externa neta o, dicho de otra manera, un objeto en movimiento no se detiene de forma 

natural si no actúa una F sobre él. En cuanto a los cuerpos en reposo, se entiende que su 

velocidad es cero, por lo que si esta se modifica significa que se ha ejercido una F neta 

sobre ese cuerpo. Por lo tanto, la utilización del término “isoinercial” no establece ninguna 

diferencia con otro tipo de EF como el PL utilizado tradicionalmente en el EF. Así, este 

término aparece también en publicaciones relacionadas con el EF mediante resistencias 
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generadas por PL [135–139]. En esta tesis se ha considerado denominar a este tipo de EF 

basado en dispositivos que utilizan volantes de resistencia, ya sea con polea cónica o con 

tecnología YoYo™, como DRR. 

Máquinas con tecnología YoYo™ 

Tal como se ha señalado previamente, dada la mayor eficiencia mecánica de las acciones 

EXC’s durante el entrenamiento tradicional con pesas, ninguna de las acciones EXC’s 

requiere la activación máxima. Además, y debido a los cambios en las palancas 

biomecánicas y a la longitud muscular, la capacidad para superar la F gravitacional de un 

peso está determinada por el "punto de fricción" (sticking point) que ocurre durante la 

acción CON [134]. Este punto de fricción coincide con el ángulo de la articulación que 

requiere mayor activación eléctrica muscular al realizar la acción muscular CON debido a 

un menor eficiencia lo que permite alcanzar la máxima actividad eléctrica únicamente en 

este punto durante la última repetición CON resultando en la incapacidad de movilizar el 

peso utilizado. Los DRR’s YoYo™ por el contrario no presentan estas características. 

El mecanismo de funcionamiento de los DRR’s YoYo™ consta de un eje, fijado a una 

estructura que sirve de soporte, donde se conectan una o dos masas giratorias (volante/s 

de inercia). En un extremo del eje se fija una correa de transmisión que se enrolla y 

desenrolla alrededor de dicho eje cuando la correa es traccionada, y por tanto el volante 

gira sobre sí mismo. El otro extremo de la correa puede fijarse a distintas piezas tales 

como agarres para manos o chalecos y a soportes acolchados para las piernas que 

permiten la tracción. La acción CON del movimiento corresponde con la extensión de la 

correa, hecho que aumenta la velocidad angular del volante de manera proporcional a la 

F producida en la tracción. Así, se almacena energía cinética de tal forma que al finalizar 

la fase CON y por tanto el recorrido de la correa, el volante continúa girando debido a su 

inercia mientras la correa se enrolla nuevamente en el eje (fase EXC) generando 

resistencia. La persona tiene que resistir el movimiento para desacelerar el volante hasta 

disipar la energía cinética previamente acumulada hasta detener el volante e iniciar una 

nueva acción CON. Si esta energía cinética es desacelerada en una zona reducida de la 

acción EXC se producirá la sobrecarga EXC. Así, el volante siempre gira en el mismo sentido 

durante un ciclo completo y cuanto más intenso sea el esfuerzo en la fase CON, más 
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energía se acumula y mayor sobrecarga EXC se puede producir. En estos dispositivos, la 

resistencia que se debe vencer viene también determinada por el momento de inercia del 

volante, que a su vez depende de sus propiedades geométricas y físicas. Por tanto, el 

empleo de uno o dos volantes de inercia permite modificar los niveles de F y potencia 

desarrollados de manera que la utilización de un mayor momento de inercia permite una 

mayor producción de F y por consiguiente una mayor solicitación EXC. Por el contrario, si 

el objetivo es incidir sobre la potencia muscular y la velocidad es necesario utilizar un 

momento de inercia menor. 

Los ejercicios tradicionales realizados con PL que emplean un peso constante 

requieren de activación electromiográfica máxima normalizada únicamente durante una 

pequeña parte de la fase CON [52,134]. Sin embargo, la utilización de volantes inerciales 

en dispositivos de tecnología YoYo™ permite generar la misma resistencia sin 

restricciones durante toda la acción CON, lo que hace posible la aparición de episodios 

breves de F EXC (sobrecarga EXC) superiores a los niveles de F producidos durante la fase 

CON [52,134,140]. Por lo tanto, este tipo de dispositivos permiten evocar activación 

muscular máxima en la acción CON, y en parte de la acción EXC en cada una de las 

repeticiones lo que provoca una mayor amplitud de la actividad electromiográfica en 

comparación con el ejercicio que emplea sistemas tradicionales dependientes de la 

gravedad. Los resultados de estos estudios [52,134] contradicen algunas de las 

características atribuidas previamente al entrenamiento excéntrico como la menor 

actividad electromiográfica y el menor número de unidades motoras reclutadas, debido a 

las características del dispositivo y a su mayor exigencia EXC.  

Haciendo un repaso de las publicaciones vinculadas con la tecnología YoYo™, se 

encuentran diferentes estudios que abordan diversos aspectos relacionados con este tipo 

de dispositivos. De esta forma, se estudiaron los efectos de la microgravedad durante un 

periodo de reposo prolongado en cama o ante la descarga de un miembro y las 

adaptaciones al ejercicio sobre la masa y la funcionalidad del músculo, que incluye el EF 

con dispositivos YoYo™ [132,141–145]. Además de estas investigaciones, otro estudio 

muestra el programa de acondicionamiento para entrenar astronautas sirviéndose de 

esta tecnología [146]. Diferentes estudios relacionados con la tecnología YoYo™ 

compararon, en contextos distintos a los estudiados hasta el momento, las respuestas 
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agudas y/o crónicas producidas por estos dispositivos con las respuestas obtenidas al 

utilizar dispositivos tradicionales. Tal como se ha mencionado anteriormente, y puesto 

que la alta carga mecánica y las acciones EXC’s son un estímulo esencial para promover la 

hipertrofia muscular [26,27,31], los ejercicios realizados con DRR’s durante 3 y 5 semanas 

de entrenamiento de extensión de la rodilla resultaron en un incremento del 4-5 % [147] 

y del 6-7 % [52,140] de hipertrofia del cuádriceps. En cambio, programas tradicionales de 

EF de extensión de rodilla, que utilizaron PL, no demostraron un nivel de hipertrofia 

comparable [148–150]. Por tanto, diversos estudios sugieren mayores adaptaciones 

musculares utilizando este tipo de dispositivos en comparación con medios de 

entrenamiento dependientes de la gravedad, lo que respalda la idea de que la sobrecarga 

EXC ofrece un potente estímulo, esencial para optimizar los beneficios del EF. De esta 

forma, tanto la mayor activación muscular como el estrés mecánico generados al utilizar 

estos dispositivos permitiría explicar la temprana y notable hipertrofia muscular derivada 

del entrenamiento con estos dispositivos [52,140,147]. Esta tecnología también ha sido 

utilizada en el EF con personas mayores demostrando mayores ganancias de potencia que 

el entrenamiento tradicional mediante el PL [151]. Por otro lado, la utilización de 

sobrecarga EXC ha demostrado su eficacia a corto plazo mejorando la función muscular y 

reduciendo el dolor subjetivo en la tendinopatía rotuliana de larga duración [152]. De la 

misma manera, también ha demostrado su eficacia en la prevención de lesiones 

musculares [125,153] así como en la reducción en el número de lesiones y en la gravedad 

de éstas [125], y ha mejorado además el rendimiento en habilidades motrices básicas 

como saltar o correr a alta velocidad [125]. 

Cotter y col. [124] examinaron los efectos de un entrenamiento conjunto de alta 

intensidad utilizando un único DRR para mantener la función muscoloesquelética y la 

capacidad aeróbica. Algunos autores han medido, mediante resonancia magnética 

funcional, la utilización de los músculos al realizar una flexión de las rodillas en cadena 

cinética abierta en posición decúbito supino utilizando un dispositivo YoYo™ [154]. 

Finalmente, se han estudiado los efectos del entrenamiento con un dispositivo YoYo™  en 

relación a la función neuromuscular, al rendimiento físico y cognitivo en individuos con 

accidente cerebrovascular [155].  
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Polea cónica 

La incorporación de las mejoras en los equipamientos y en los sistemas de entrenamiento 

es de suma importancia para mejorar los programas de acondicionamiento físico. En este 

sentido, la tecnología YoYo™ permitió incluir un nuevo sistema para el EF. Sin embargo, la 

realización de algunos ejercicios tradicionales como la sentadilla con PL o con tecnología 

YoYo™ y los levantamientos olímpicos con PL entre otros son adecuados para el desarrollo 

de la F y de la potencia muscular, pero se producen fundamentalmente en el plano sagital 

o plano frontal. Sin embargo, los músculos rotadores de la cadera y del tronco que actúan 

como rotadores internos y externos, y que forman parte de muchos de los gestos 

deportivos no se desarrollan al realizar los ejercicios citados anteriormente. La 

introducción de la polea cónica (Figura 2-29) permite mantener las características de la 

tecnología YoYo™ a la vez que amplía la posibilidad de realizar movimientos en diferentes 

planos e incorporar movimientos diagonales y rotacionales muy comunes en diferentes 

deportes. El DRR en forma de cono o polea cónica se puede encontrar bajo distintas 

marcas comerciales, la más conocida de las cuales es la VersaPulley®. Concretamente el 

DRR utilizado en esta tesis doctoral consta de un volante de inercia de metal con un 

diámetro de 0,42 m con 16 masas de 0,410 kg y 0,057 m cada una, ubicadas en el 

perímetro del volante . En el centro se encuentra situado un eje fijo, sobre el que giran el 

volante y las masas. En la parte superior del volante se ubica un cono, de tal forma que 

cuando el volante de inercia y el cono giran, una cuerda se enrolla y desenrolla alrededor 

del cono (Figura 2-29). La longitud de la cuerda de sujeción aumenta a medida que ésta 

se desenrolla (fase CON) y cuando alcanza su extensión completa, el cono continúa 

girando en el mismo sentido mientras que la cuerda empieza a enrollarse alrededor del 

cono (fase EXC). La resistencia que la persona tiene que superar viene determinada por el 

momento de inercia del volante junto con las masas adicionales colocadas a su alrededor 

(0,27 kg·m-2 con 16 masas y 0,12 kg·m-2 con 4 masas) y por el radio del cono, determinado 

por la posición de la polea más cercana al cono (Figura 2-29). Además de la posibilidad de 

trabajar en múltiples planos, este DRR permite el desarrollo de altas velocidades con 

niveles de F de moderados a altos, mientras que la tecnología YoYo™ permite el desarrollo 

de altos niveles de F con velocidades de moderadas a bajas. Por tanto, ambos sistemas de 

entrenamiento podrían ser necesarios para cubrir el espectro de la curva F-velocidad en 
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el EF. Así, la posibilidad de realizar diferentes ejercicios con el DRR es similar al de 

cualquier otro tipo de máquina con poleas. Además, permite realizar ejercicios en cadena 

cinética abierta y cerrada.  

 

 

Figura 2-29. Dispositivo de resistencia rotacional [156]. 

A continuación se exponen los estudios realizados con este DRR. Algunas 

investigaciones demostraron efectos positivos sobre el rendimiento en el sprint en 

adultos jóvenes sanos y físicamente activos [157] y sobre la habilidad de realizar cambios 

de dirección en futbolistas jóvenes de nivel internacional [158]. La polea cónica también 

ha sido utilizada para inducir daño muscular mediante el EF con sobrecarga EXC 

analizando posteriormente su efecto sobre enzimas musculares, concretamente la 

interleucina 6, así como en la miosina rápida y la miosina lenta de las fibras musculares 

[159]. Finalmente, se ha medido a través de resonancia magnética funcional la activación 

de los músculos al realizar una extensión de la cadera en cadena cinética abierta en 

posición decúbito supino con este dispositivo [154].  
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3. EQUILIBRIO, ESTABLE, ESTABILIDAD E INESTABILIDAD  

Las conocidas habitualmente como condiciones de “inestabilidad” en el EF se pueden 

lograr con el propio peso corporal, incluyendo cargas externas (por ejemplo, barras o 

mancuernas) o utilizando MD’s. Así, los ejercicios de F realizados con dispositivos 

perturbadores o MD’s han sido implementados durante la útima década de forma 

habitual por terapeutas y entrenadores en el ámbito de la salud, la prevención y la 

rehabilitación de lesiones, así como en el entrenamiento deportivo. Antes de analizar sus 

efectos en estos ámbitos es necesario profundizar en la comprensión de los conceptos 

estable, equilibrio, estabilidad e “inestabilidad” desde la perspectiva de la mecánica y 

aplicados a la respuesta motora del ser humano.  

3.1. Perspectiva de la mecánica 

En física, la mecánica estudia y analiza el movimiento y reposo de los cuerpos ante la 

acción de diferentes F’s y su evolución en el tiempo. Los conceptos de estabilidad y 

equilibrio  están estrechamente relacionados en mécanica. Cuando la suma de las F’s y de 

los momentos de F que intervienen sobre un cuerpo sólido rígido es igual a cero se dice 

que está en equilibrio. La estabilidad de un cuerpo, por su parte, hace referencia a su 

capacidad para mantener su estado de equilibrio ante F’s perturbadoras o 

desequilibrantes (externas o internas) que actúan sobre él [160]. De esta forma, si se 

analiza la estabilidad de cuerpos o estructuras simples como los presentados en la Figura 

3-1 , un cuerpo se encuentra más estable cuanta más F o energía se requiere para producir 

un cambio en su estado. Es importante destacar que la estabilidad mecánica en sí misma 

no implica algo positivo o negativo, ya que únicamente representa el nivel de resistencia 

del cuerpo a variar su estado de equilibrio [161].  
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Figura 3-1. Continuum de estabilidad mecánica en un sistema simple formado por una bola apoyada en 
una superficie. La imagen de la izquierda muestra la situación de mayor estabilidad, puesto que la fuerza 
o energía necesaria para cambiar su estado es mayor que en los demás casos. Adaptado de Reeves y col.; 
Vera-García y col. [161,162]. 

Algunos autores aportan una visión dicotómica al categorizar la estabilidad en 

diferentes niveles (Figura 3-2) afirmando que un sistema o cuerpo es estable o no lo es, 

por lo que no existen diferentes grados de estabilidad [162]. Para estudiar el 

comportamiento estático o dinámico de un sistema o cuerpo estable ante situaciones 

desestabilizadoras, aportan dos nuevos conceptos: la robustez y el rendimiento. 

Fundamentalmente, el rendimiento se refiere al nivel de precisión y a la rapidez del 

sistema o cuerpo para recuperar la posición o trayectoria previa al cambio. Por otro lado, 

la robustez evalúa la capacidad de un sistema o cuerpo para mantenerse estable ante F’s 

de diferentes magnitudes (Figura 3-2). Basándose en esta definición se deberían distinguir 

diferentes niveles de robustez  y no de estabilidad [162].  En el apartado 3-2 se amplia 

esta información aplicada al movimiento humano.  

 

 
Figura 3-2. Estabilidad mecánica como concepto dicotómico. Estabilidad de una pelota (Arriba), “estable” 
(izquierda) “inestable” (derecha). Un sistema formado por una pelota apoyada sobre una superficie será 
estable si al aplicarle una fuerza relativamente pequeña la pelota recupera su posición inicial tras un 
periodo de oscilación. En cambio, el sistema será “inestable” si la misma fuerza rompe el equilibrio del 
sistema. 2 imágenes muestran sistemas estables “abajo”, la imagen situada más a la izquierda presenta 
un sistema más robusto, puesto que permanecería ante fuerzas de mayor intensidad Adaptado de Reeves 
y col.; Vera-García y col. [161,162]. 
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3.2. Definiciones y aplicaciones al movimiento humano 

Una vez definidos los conceptos del capítulo anterior desde la perspectiva mecánica este 

apartado trata el control del equilibrio y las demandas posturales en los seres humanos 

que son de gran interés tanto en el rendimiento deportivo como en la vida cotidiana. El 

uso inapropiado de términos como equilibrio, balance, estabilidad e inestabilidad dificulta 

una comunicación clara del conocimiento científico. Los términos, estabilidad y balance 

se relacionan con el mantenimiento o control de un determinado estado de movimiento. 

Sin embargo, mientras el balance parece ser utilizado más concretamente para resumir la 

capacidad interna (proceso dinámico sensoriomotor) del individuo para compensar 

perturbaciones externas  durante periodos largos de tiempo o cortos [163], la estabilidad 

se relaciona con los condicionantes situacionales de una tarea determinada [164].  

Behm y col. [165] indican que las definiciones de forma estricta de estable e 

“inestable” representarían los extremos de un continuum de los estados de equilibrio. 

Una persona erguida nunca está completamente estable ni tan siquiera en posturas 

inmóviles, sino que fluctúa constantemente. Sin embargo, las perturbaciones que actúan 

sobre el balance (por ejemplo, cambios inducidos por la ventilación en la caja torácica) no 

son suficientes para provocar un nuevo estado de equilibrio de la persona. En relación con 

la locomoción, lo que constituiría una situación perfecta de movimiento coordinado (por 

ejemplo caminar, correr, patinar) partiendo de una serie de posiciones estables podría ser 

denominado como inestabilidad estable o “metaestabilidad”. Por tanto, el enfoque de la 

mecánica es demasiado simplista para sistemas animados como el ser humano. De 

manera alternativa, el concepto de inestabilidad estable o “metaestabilidad", 

predominantemente utilizado como parte de la teoría de los sistemas dinámicos, debería 

ser aplicado al movimiento humano [165]. Además, los autores definen algunos términos 

que describen respuestas al comportamiento del movimiento humano y proponen la 

utilización  del término “metaestabilidad” tal como se detalla a continuación.  

 

Equilibrio  

Más allá de entender el equilibrio simplemente como la suma de todas las F’s y momentos 

de F’s que actúan sobre un cuerpo siendo igual a cero [166], se pueden distinguir tres 
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estados de equilibrio mecánico en respuesta a la aplicación de perturbaciones [167]. En 

el equilibrio estable (Figura 3-3), un sistema volverá por sí mismo a su ubicación original 

después de ser desplazado periódicamente. De forma diferente, un sistema está en un 

estado de equilibrio "inestable" (Figura 3-3) después de ser desplazado y no recuperar por 

sí mismo su posición inicial, pasando de esta forma a un nuevo estado de equilibrio 

estable. Finalmente, el equilibrio indiferente o neutral en el que los objetos al ser 

desestabilizados encuentran una posición que les proporciona la misma estabilidad que 

la que tenían inicialmente (Figura 3-3). 

 

 

Figura 3-3. Estabilidad Equilibrio indiferente 1), inestable 2) y estable 3). Adaptado de Bartlett [167]   

Balance 

Mientras que el término equilibrio se utiliza  habitualmente  para describir el estado de 

un cuerpo que no cambia su velocidad o dirección ya que todas las F’s o momentos que 

actúan sobre él se contrarrestan, el balance puede ser considerado como una capacidad, 

específica de cada tarea, de un individuo para controlar el equilibrio estático o dinámico 

mientras mantiene una posición o realiza movimientos estables [168]. El control de la 

posición del cuerpo o CdM sobre la BdS de forma adecuada y continuada [168] es un 

requisito necesario para un buen control del balance.  Durante las actividades dinámicas, 

sin embargo, pueden producirse movimientos periódicos de la proyección del CdM 

desplazándose desde el interior de la BdS al exterior al mismo tiempo que se mantiene el 

balance constantemente [169]. Por lo tanto, se puede considerar el balance como una 

interacción inversamente proporcional entre la estabilidad y la movilidad del cuerpo con 
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respecto a la BdS [170]. El mayor nivel de estabilidad viene dado por un CdM bajo, por 

una amplia BdS, y por la proyección del CdM centrada en la BdS. Sin embargo, la movilidad 

se reduce bajo estas condiciones. Paralelamente, la movilidad se ve facilitada por una 

pequeña BdS (fase de empuje durante el contacto con el suelo en la carrera) con la 

proyección del CdM situada en los límites de la BdS, o incluso fuera. Esta interacción entre 

la estabilidad y la movilidad es específica de cada tarea. Así, mientras que un tirador 

olímpico requiere una alta estabilidad y una baja movilidad, un velocista precisa baja 

estabilidad y alta movilidad [170]. Las posturas altamente estables, permiten a la persona 

resistir cambios en la posición, mientras que el inicio del movimiento (movilidad) es 

facilitado por la adopción de una postura menos estable.  

 

Estabilidad/Inestabilidad 

El concepto de estabilidad aplicado al cuerpo humano representa la resistencia del cuerpo 

a modificar su estado actual de movimiento, ya sea lineal o rotacional, por F’s externas o 

torques de F’s. La resistencia de  un cuerpo en movimiento a ser detenido, acelerado, o a 

cambiar su dirección describe la estabilidad lineal, de manera que cuanto mayor sea la F 

necesaria para vencer de forma sorpresiva la estabilidad lineal de un cuerpo, éste será 

más estable [171]. Un cuerpo puede ser estable en una dirección pero no necesariamente 

en otra puesto que la estabilidad lineal está relacionada con la dirección en el espacio. En 

cambio, la estabilidad rotacional puede ser considerada como una resistencia al cambio 

del estado actual del movimiento angular por momentos de F externos acelerando o 

frenando la rotación alrededor de un determinado eje o para cambiar el movimiento 

angular de un eje a otro. En posiciones de pie sin movimiento angular, la estabilidad 

rotacional estaría asociada con la resistencia del cuerpo a caer. La estabilidad es al mismo 

tiempo contradictoria y complementaria de la movilidad. Es contradictoria porque, 

generalmente, las situaciones estáticas se consideran más estables que las dinámicas. Sin 

embargo, paradójicamente cuando un sistema es “inestable”, solo la movilidad permite 

controlar el desequilibrio y adaptarse al comportamiento estabilizador. La estabilidad 

rotacional o lineal se puede mejorar mediante diversas estrategias motoras. Por ejemplo, 

a) ampliando la BdS, b) bajando el CdM, c) manteniendo la proyección del CdM de forma 
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segura dentro de la BdS, d) desplazando el CdM y la línea de gravedad hacia una F que 

aparece, y/o e) ampliando la BdS hacia una nueva F [172]. 

 En los seres humanos debido a la mecánica producida por procesos vitales 

generados, por ejemplo por el funcionamiento de los sistemas cardiorrespiratorio y 

musculoesquelético es prácticamente imposible hablar de un verdadero equilibrio de F’s 

o momentos de F. Incluso cuando una persona trata de mantenerse completamente 

quieta, estos procesos fisiológicos generan cierto grado de oscilación corporal dada la 

similitud de la posición erguida de la persona con un péndulo invertido en constante 

fluctuación [173] (Figura 3-4).  

 

 

Figura 3-4. Aparato de péndulo invertido. Los sujetos equilibrados se inclinaban hacia atrás, péndulo real 
invertido de masa e inercia equivalente a una mujer de tamaño mediano. Los sujetos no sufrían 
oscilaciones puesto que fueron atados alrededor de la pelvis a un soporte vertical fijo. La rotación del 
péndulo, la plataforma y el reposapiés era co-axial con los tobillos del sujeto. La fuerza ejercida por la 
musculatura del tobillo del sujeto en cada plataforma de los pies fue transmitida por galgas de fuerza. Un 
preciso potenciómetro sin contacto medía la oscilación del péndulo Estabilidad Equilibrio indiferente 1), 
inestable 2) y estable 3) [173]. 

Durante alguna fase de los movimientos locomotores como la carrera, los individuos 

se mueven a lo largo de una serie continuada de estados de equilibrio (Figura 3-5). En esta 

situación deben tenerse en cuenta tanto el mantenimiento del CdM dentro de la BdS 

como el momento del CdM [169].  
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Figura 3-5. Continuum de los estados de equilibrio. Adaptado de Kibele y col.  [165].  

 

Metaestabilidad 

La inestabilidad estable permite pasar desde condiciones relativamente estables a 

condiciones relativamente “inestables” con fluidez. Aunque sin un cierto grado de 

estabilidad sería imposible mantener el equilibrio o permanecer erguido, sin un cierto 

grado de “inestabilidad” sería imposible moverse. Por consiguiente, el término 

metaestabilidad describe adecuadamente un grado de inestabilidad estable o de 

inestabilidad relativa. De este modo, un estado de equilibrio estable o de equilibrio 

metaestable se define como el estado en el que un sistema permanece durante un largo 

período de tiempo, de manera que una ligera perturbación que aparta al sistema del 

estado metaestable no provoca el paso del sistema a otro estado, por lo que al eliminar 

la perturbación externa el sistema recupera su estado inicial metaestable [174]. Sin 

embargo, una perturbación suficientemente fuerte, podría situar al sistema fuera del 

estado metaestable, alcanzando un nuevo estado de equilibrio estable [174].  
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Así, el mantenimiento o control de un determinado estado de movimiento durante 

la realización de gestos deportivos se alcanza habitualmente mediante el equilibrio 

metaestable sin alcanzar nunca el equilibrio estable. 

 

Metaestabilidad y su aplicación al movimiento humano 

Las personas son capaces de compensar fácilmente pequeños desafíos del balance a 

través de mecanismos conscientes e inconscientes de control motor. Ante grandes retos 

del balance, la persona se aproxima continuamente a estados inestables de equilibrio. En 

la locomoción, y concretamente en la carrera, las fluctuaciones en el CdM relativas a la 

BdS requieren de un control metaestable (Figura 3-5).  

La metaestabilidad es considerada una característica central de los sistemas 

dinámicos [176]. Así el concepto de metaestabilidad debería ser aplicado también al 

balance, puesto que el cuerpo humano puede ser concebido como un sistema dinámico 

capaz de adaptarse con su comportamiento a perturbaciones internas (respiración) y 

externas (disputa de la pelota, por ejemplo, en los deportes de equipo). Este sistema 

dinámico engloba circuitos neurales de inhibición y facilitación interconectados, reflejos 

musculares y tendinosos y control volitivo. Por tanto, un persona que entrena con un MD 

se adapta a pequeñas y medianas perturbaciones para mantener un estado metaestable 

de equilibrio, que tan solo perdería ante la aparición de  una gran F desestabilizadora que 

provocase que el CdM de la persona superara los límites de la BdS y cayera del dispositivo. 

Las personas están en un constante estado metaestable y poseen una variedad de 

sistemas sensoriales (vestibular, visual y somatosensorial) para monitorizar 

constantemente el estado metaestable y corregir las continuas desestabilizaciones 

internas y externas a las que se ven sometidas, a través del sistema neuromuscular. 

En conclusión, mientras que los términos estable e “inestable” proporcionan una 

descripción adecuada del estado de los cuerpos rígidos, el estado dinámico de balance del 

ser humano se refleja mejor con el término “metaestabilidad”. La “metaestabilidad” es 

un estado de relativa inestabilidad, inestabilidad estable o equilibrio frágil, que permite al 

individuo sentir y reacionar ante perturbaciones mediante su balance para mantener su 

equilibrio, pero también permite un nivel de inestabilidad suficiente para iniciar y sostener 

un movimiento. La descripción de la metaestabilidad está limitada por el tiempo y el 
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espacio y por tanto se pueden compensar constantemente apariciones de inestabilidad 

cortas durante un período de tiempo prolongado (caminar, correr, esquiar) utilizando la 

capacidad metaestable del estado de equilibrio de una persona. 

3.3.  Factores que inciden en el estado metaestable de equilibrio 

en el ser humano 

Partiendo de una propuesta de clasificación de la estabilidad que toma a la propia persona 

como sistema de referencia inicial [177] se enumeran a continuación los factores que 

inciden en el estado metaestable de equilibrio del ser humano y que guardan una estrecha 

relación con aspectos como la propiocepción y el control neuromuscular tratados en el 

apartado 2.3.  

Estructura Interna 

Viene determinada, principalmente, por las estructuras anatómicas y por la estructura 

músculo-tendinosa, de tal manera que: 

 

Estructura Interna Pasiva 

Determinada por la configuración anatómica articular (principales estructuras: huesos, 

elementos de congruencia y ligamentos, por los sistemas somatosensorial 

(propiocpeción), visual y vestibular además de los sistemas vitales que conforman al ser 

humano (por ejemplo el sistema cardiorespiratorio). Concretamente, las articulaciones 

poseen diferentes niveles de estabilidad. Por ejemplo, las articulaciones 

escapulohumerales y coxofemorales tienen forma de esfera, pero mientras que la 

escapulohumeral es no congruente y, por tanto, menos estable, la coxofemoral es 

congruente y, por tanto más estable. De la misma manera las articulaciones formadas por 

el húmero y el cúbito, y por el fémur y la rótula son ginglimoides (actúan como una 

bisagra), siendo la primera estable, pero no la segunda [178].  
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Estructura Interna Activa 

Determinada por la estructura músculo-tendinosa (su estado de equilibrio/desequilibrio, 

tono muscular, control neuromuscular, etc) e íntimamente relacionada con el sistema 

somatosensorial. El adecuado funcionamiento de todos los músculos es vital para la salud 

de nuestras articulaciones, ya que éstos son los encargados de moverlas y controlarlas. 

Sin un correcto trabajo muscular, las articulaciones pueden modificar su estabilidad lo que 

puede influir por tanto en el movimiento. Teniendo en cuenta este aspecto, es necesario 

valorar la estabilidad interna en cada persona. No se considera apropiado añadir 

perturbaciones externas a través de MD’s si la estructura no presenta estabilidad interna.  

 

Estructura Externa 

Representa las condiciones del entorno que rodean a la persona y que pueden provocar 

perturbaciones que incidan en la estabilidad, requiriendo la participación de la Estructura 

Interna Pasiva y de la Estructura Interna Activa en mayor o menor medida para mantener 

el estado de metaestabilidad.  

 

Estructura Externa Pasiva 

Supone el incremento de la resistencia de una persona a cambiar su estado de estabilidad 

relativa mediante la utilización de elementos externos. Por ejemplo, se puede realizar un 

ejercicio de F de tracción sentado en el banco de una máquina en lugar de realizarlo de 

pie en una máquina de poleas. De esta forma, serán necesarios menores niveles de 

Estabilización Interna Activa para mantener el estado de metaestabilidad. 

    

Estructura Externa Dinámica 

Incluye la incorporación de elementos externos, por ejemplo de MD’s que disminuyan la 

resistencia de una persona a cambiar su estado de estabilidad relativa, resultando por 

tanto en un incremento de los niveles de Estabilización Interna necesarios para 

mantenerse en el estado de metaestabilidad.  
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3.4. Dispositivos desestabilizadores en los programas de 

entrenamiento neuromuscular 

Los MD’s han sido definidos como aquellos que se emplean para aumentar los 

requerimientos de estabilización con el objetivo de enfatizar la actividad propioceptiva y 

el control neuromuscular [179]. Otros autores los definen como “cualquier material, 

diseñado específicamente o adaptado, que por sus características físicas no esté 

firmemente unido al suelo, que puede rodar, deslizarse, vibrar o realizar cualquier otro 

tipo de movimiento” [180]. No obstante muchos de los MD’s utilizados en el 

entrenamiento deportivo están fuertemente unidos al suelo, por lo que esta definición 

puede ser considerada parcial o incompleta.    

En el marco teórico de esta tesis, se utiliza el término material o dispositivo 

desestabilizador o perturbador puesto que resulta más preciso que el término material o 

superficie “inestable” utilizados habitualmente en la literatura científica internacional. El 

MD se define como cualquier dispositivo, incluido dentro de la Estructura Externa 

Dinámica, que provoca el aumento de los requerimientos de estabilización y que 

incrementa la participación del sistema sensoriomotor, particularmente de la 

propiocecpión incluida en el sistema somatosensorial. Así, se solicitará especialmente la 

actividad propioceptiva, que será integrada y procesada por el SNC generando una 

respuesta motora basada en el feedback o feedforward que provocará demandas sobre 

el control neuromuscular. La utilización de dicho material, su combinación y el manejo de 

otras variables como pueden ser la BdS, el CdM, la amplitud y el patrón de movimiento, 

la velocidad de ejecución, etc., son algunas de la claves para avanzar en el entrenamiento 

del control neuromuscular. La elección de cada uno de los diferentes MD’s precisa del 

conocimiento de sus características para aprovechar todas las posibilidades de 

perturbación, y por tanto de desestabilización, que pueden generar, principalmente en la 

dirección y en la magnitud de la misma.  

La Tabla 3-1 muestra los tipos de dispositivos desestabilizadores más significativos, y  

una breve descripción de sus características más destacables. 
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Tabla 3-1. Tipos y características de algunos materiales desestabilizadores. Adaptada de [181]. 

Nombre Características Material desestabilizador 

Pielaster 
Superficie rígida ovalada que permite movimiento 

en 360º 
 

Fitball, pelota 

suiza o 

physioball 

Pelota de plástico de diferentes diámetros 

(generalmente de 55 a 75 cm) 

 

Ballastball 

BOSU® DSL 

Fiball con material pesado en su interior 

 

Physio-roll Dos pelotas fitball unidas 

 

BOSU® 

Compuesto por tipos de superficie, una blanda y 

otra rígida. El body Dome incluye unos tensores 

anclados para ejercicios resistidos 
 

TOGU Jumper 

Pro 
Material similar al BOSU® 

 

Dyna disc 

Wobbleboard® 

Discos pequeños de goma inflados 

 

Tablas de 

inestabilidad 

Tablas con un elemento central que facilita la 

desestabilización 
 

T-Bow 
Material de polietileno o madera natural que 

permite utilizar ambos lados (cóncavo y convexo) 

 

Core board 

Plataforma que permite movimiento en todas las 

direcciones ejerciendo una F contraria a la del 

sujeto 
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Foam roller Material de espuma en forma de tubo 

 

Elemento de 

suspensión 

(TRX, Flying, 

Aerosling, 

AirfitPro) 

Elementos que permiten al sujeto mantener 

posiciones en suspensión mediante algunas de 

sus extremidades 

 

Vibalance 

Plataforma rígida que permite seleccionar la 

dirección del movimiento deseado e incluye 

vibración mecánica 

 

Slide board pro 

 

Superficie rectangular con vibración que permite 

al cuerpo deslizarse sobre ella 

 

VibSlide board 

 

Superficie rectangular con vibración mecánica 

que permite al cuerpo deslizarse sobre ella 

 

Gliding 
Permite el desplazamiento del cuerpo sobre la 

superficie de apoyo 
 

Minitramp Elemento elástico similar al trampolín 

 

Balance Pad Superficie rectangular blanda 

 

TOGU Senso 

Balance 
Material irregular blando en forma de cúpula 
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3.5. Efectos del entrenamiento de fuerza con material 

desestabilizador 

Los ejercicios realizados con este tipo de dispositivos aumentan el estrés neuromuscular 

[182,183] y las necesidades del balance, de la propiocepción y por tanto del control 

neuromuscular. En general, existe acuerdo para apoyar que la producción de F y/o de 

potencia en diferentes ejercicios es menor cuando se utilizan los MD’s [184]. Por lo tanto, 

la introducción de desafíos a través de MD’s podría ser incorporada en el EF para trabajar 

la F en condiciones de menor equilibrio metaestable, lo que podría producir ciertas 

adaptaciones neuromusculares, además de ofrecer una mayor variedad de estímulos de 

entrenamiento.  

La Sociedad Canadiense para el posicionamiento de Fisiología del Ejercicio [185] 

indica que existen beneficios funcionales del entrenamiento con MD’s sobre la salud (por 

ejemplo mejora la estabilidad articular y reduce el índice lesional de las extremidades 

inferiores). Además, se han alcanzado mejoras de F, de equilibrio y de rendimiento 

funcional utilizando el entrenamiento con MD’s principalmente en jóvenes adultos sanos 

[186]. El entrenamiento con MD’s parece también ser un sistema de entrenamiento 

adecuado para ser incorporado en la rehabilitación y/o en geriatría y no exclusivamente 

en jóvenes adultos sanos [186]. De esta forma,  tal como sugieren Behm y col. [187] otros 

grupos de población más “indefensos” debido a la edad biológica (tercera edad) o a 

procesos madurativos (niños, adolescentes) pueden beneficiarse especialmente del 

entrenamiento con MD’s ya que permite y exige cargas de entrenamiento más bajas, pero 

al mismo tiempo estimula suficientemente y adecuadamente el sistema neuromuscular 

de personas mayores y jóvenes [184,185,188–190]. 

Dado que son pocos los estudios que han investigado los efectos del entrenamiento 

con MD’s como régimen de entrenamiento en personas mayores es necesaria más 

investigación para dilucidar sus efectos en esta población y para establecer si es más eficaz 

que el EF tradicional. Además, tal como indican Behm y col.  [187] el concepto biológico 

de períodos de maduración críticos o sensibles [191], podría señalar también la plasticidad 

de los jóvenes ante el entrenamiento con MD’s. En la misma línea, Behm y Colado [188] 

recomiendan el entrenamiento con MD’s durante la juventud para mejorar el 
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rendimiento. Sin embargo, se desconoce si las mejoras en el rendimiento de F muscular, 

de potencia y el equilibrio son comparables durante toda la vida. 

3.5.1. Efectividad del entrenamiento de fuerza mediante dispositivos 

desestabilizadores frente a condición de control y fuerza tradicional 

Una revisión sistemática y un meta-análisis [187] que incluye un estudio en adolescentes 

[192], seis estudios en adultos jóvenes [193–198], y tres estudios en adultos mayores 

[199–201], pero ningún estudio en niños y adultos de mediana edad, comparó los efectos 

de los MD’s frente a un grupo control (es decir, sin entrenamiento o entrenamiento 

regular solamente) valorando las medidas de F, la potencia y el balance. Esta revisión 

sistemática muestra que el uso de dispositivos desestabilizadores en el EF es eficaz para 

mejorar la producción de F en adolescentes, adultos jóvenes y adultos mayores, así como 

la potencia y el balance en los adultos jóvenes y adultos mayores. 

Los resultados muestran efectos heterogéneos principalmente en adolescentes y 

adultos jóvenes al comparar el EF mediante MD’s con el EF tradicional. La aplicación del 

EF mediante MD’s en comparación con el EF tradicional limita efectos adicionales sobre 

las medidas de F muscular y potencia en adolescentes y adultos jóvenes sanos. Por lo 

tanto, el uso de MD’s durante el EF está sólo parcialmente recomendado. Puesto que la 

revisión sistemática de la literatura no identificó estudios que investigaran el EF usando 

MD’s en comparación con el EF sin este tipo de dispositivos en niños, adultos de mediana 

edad y adultos mayores, es necesaria más investigación de alta calidad metodológica, es 

decir, ensayos controlados aleatorios para determinar si hay efectos adicionales 

implementando el uso de dispositivos perturbadores en la F muscular, la potencia y el 

balance en estos grupos de edad. 
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4. VALORACIÓN Y ANÁLISIS DE LA FUERZA MUSCULAR 

4.1. Medios para la valoración de la fuerza 

La evaluación de la F forma parte del control del EF. El principal objetivo de este control 

es proporcionar información constante de los efectos del EF realizado y del estado del 

deportista. 

La valoración de la F se puede hacer para conseguir diferentes objetivos:                      

controlar el rendimiento en el proceso de entrenamiento, valorar la relevancia de la F en 

el rendimiento específico, definir las necesidades de F, comprobar la relación entre la 

evolución de la F y el rendimiento específico, y la relación entre los cambios producidos y 

finalmente para prescribir el entrenamiento más adecuado en función de las necesidades 

de F en la modalidad deportiva y del propio deportista y de los resultados de los test  

realizados hasta el momento.  

Para alcanzar estos objetivos se utilizan diferentes sensores o dispositivos que se 

analizan a continuación. 

4.1.1. Plataforma de fuerza 

La práctica totalidad de lo que se conoce como F se origina en el contacto entre cuerpos, 

con la salvedad de la denominada “F de la gravedad” que se produce a distancia, sin 

contacto con el cuerpo que la soporta. Las plataformas de F miden las F’s de reacción del 

suelo originadas durante el contacto con ellas. Su funcionamiento se basa en la 2ª y la 3ª 

ley de Newton. 

Básicamente existen 2 tipos de plataformas de F: las extensiométricas, ideales en 

apoyos largos y sin impactos bruscos como por ejemplo en ejercicios estáticos y las 

piezoeléctricas, ideales para utilizar en apoyos con alto impacto y más o menos apoyos 

cortos como por ejemplo la batida en un salto de longitud. Existen plataformas bipodales 

(dos plataformas que funcionan de manera sincrónica) y unipodales (una sola plataforma) 

las cuales pueden ser implementadas según las necesidades requeridas por la medición. 

Estas poseen una o más células de carga que funcionan en compresión. 
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Además, las plataformas pueden presentar un eje que mide un plano, dos ejes que 

miden dos planos, tres ejes que miden tres planos y seis ejes que miden tres planos y sus 

respectivos torques, entendiéndose el torque como el momento de F.  

4.1.2. Encoder lineal y rotatorio 

Los encóderes lineales y rotatorios son unos dispositivos compuestos por un cable que se 

desenrolla y enrolla alrededor de un eje al que hace girar. Este envía una cantidad de 

impulsos por cada vuelta que realiza el eje, de tal forma que al conocer el radio del mismo 

y el espacio recorrido por cada giro, permite calcular el desplazamiento realizado por cada 

vuelta que realiza el eje del encóder. Los impulsos son trasmitidos hacia una interfase 

conectada a un ordenador, en donde por medio de un software específico que determina 

la posición y el tiempo en que se produce, se estima la velocidad realizada con una altísima 

resolución. Mediante cálculos permite obtener los valores medios y picos de variables 

como la F y la potencia producidos durante todo el recorrido realizado [202,203].  

Concretamente, el encóder lineal tiene un cable que se engancha a la carga externa, 

haciendo que esta tire de él verticalmente, detectando e informando de la posición de 

esa carga con resoluciones que puede ser cercanas a los 0,2 mm, precisión de 0,2 µs y 

frecuencias de muestreo de 100, 200 y en algunos casos de hasta 1000 Hz. El error de 

medida de un encoder lineal es muy bajo, lo que lo convierte en una herramienta de gran 

precisión y de un alto valor informativo para el entrenador. De esta  forma, si la trayectoria 

del movimiento es completamente vertical, el error es cercano al 0 %, aumentando a un 

0,38 % si se desvía 5 grados y a un 1,5 % si se desvía 10 grados al entrenar  con PL. 

En gran medida, el encoder lineal se desarrolló ante la necesidad de encontrar 

nuevas formas y métodos de evaluación de la F, alejadas del tradicional test de una 

repetición dinámica máxima y de esfuerzos hasta la fatiga muscular. En esta tesis se utilizó 

este  sensor. 
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4.1.3. Galga de fuerza 

Una galga extensiométrica o extensómetro, inventada por los ingenieros Edward E 

Simmons y Arthur C Ruge en 1938, es un sensor que mide la presión, deformación, carga, 

posición, par, etc. y se basa en el efecto piezorresistivo, propiedad que presentan ciertos 

materiales para cambiar el valor nominal de su resistencia al someterse a determinados 

esfuerzos y ser deformados en la dirección de los ejes mecánicos. Generalmente, son 

fabricadas con materiales metálicos o semiconductores (silicio o germanio). Un esfuerzo 

que deforma la galga provoca una variación en su resistencia eléctrica. Esta variación es 

debida a la longitud, al cambio originado en la sección o al cambio generado en la 

resistividad. La galga extensiométrica hace una lectura directa de las deformaciones 

longitudinales en cierto punto del material analizado. La unidad que lo representa es el 

épsilon, que es adimensional y expresa el cambio de la longitud respecto a la longitud 

inicial. 

Existen diferentes criterios por los cuales se pueden analizar las aplicaciones de las 

galgas. Estos pueden ser el tipo de trabajo, el margen de medida o los comportamientos 

dinámicos. El tipo de trabajo se debe a acciones como la tracción y la compresión, que son 

usadas para medidas de peso; de línea o las de uso general, y acciones como la fatiga y el 

impacto, usadas para ensayos dinámicos. El margen de medida se divide en microcélulas 

de carga para alta precisión y el margen amplio para el uso general. Finalmente, el 

comportamiento dinámico se le atribuye a la fatiga y a las altas velocidades, usadas para 

sistemas sometidos a fatiga y vibración y ensayos dinámicos.  

Mediante el dato arrojado con esta tecnología (la deformación) y con el modelo 

matemático de la relación esfuerzo/deformación de la ley de Hooke  (la deformación de 

un material elástico es directamente proporcional a la F aplicada), se pueden deducir los 

esfuerzos en diferentes puntos externos e internos de la estructura, como también se 

puede obtener el módulo de Young y el Coeficiente de Poisson. En el proceso en el que se 

someten las galgas a deformaciones hay que tener precaución de no superar el límite de 

deformación elástico del elemento para que los resultados sean verídicos. 

Las aplicaciones de las galgas extensiométricas son muchas, dado que son útiles para 

todas aquellas situaciones en la que es necesario hallar esfuerzos y deformaciones en 
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estructuras que cumplan la ley de Hooke, tales como aviones, vagones de tren, puentes, 

grúas, hormigón armado, automóviles, edificios, entre otros. Habitualmente las galgas se 

usan con propósitos de investigación y desarrollo en diferentes ámbitos entre ellos el EF, 

siendo el sensor principal utilizado en los estudios de esta tesis. 

4.2. Análisis de los resultados de fuerza: sistemas lineales y no 

lineales 

La F generada durante cada acción muscular voluntaria no es constante sino que 

fluctúa a través del rango de movimiento realizado [58]. De hecho, la variabilidad es 

inherente a todas las acciones humanas, incluso en los estados más estables como estar 

de pie. Esta variabilidad limita la capacidad de un individuo para mantener una F deseada 

o para completar una trayectoria de la extremidad prevista [204]. La literatura disponible 

describe que la variabilidad de la F muscular depende de la presencia o ausencia de 

feedback visual [205], la especificidad de la tarea [206], el nivel de F [207,208], la fatiga 

[209,210], el grupo muscular que realiza la tarea, el tipo y la intensidad de la acción 

muscular así como el estado físico del individuo [211]. A pesar de la amplia gama de 

variabilidad humana, es bien sabido que existe una parte invariable en cada acción 

específica que se puede medir entre cada una de las repeticiones durante la misma tarea. 

Por lo tanto, se podría afirmar que la variabilidad representa la complejidad de un 

movimiento determinado. Muchos estudios se refieren a la variabilidad en las ciencias del 

deporte como un mecanismo para obligar a los atletas a adaptarse y estabilizar sus 

acciones ante las limitaciones que se encuentran. Esto significa que se trata de un 

fenómeno no lineal, dinámico. Para establecer lo variable o “inestable” que se muestra 

un sujeto, habitualmente se han utilizado medidas lineales que analizan las variables 

producto mediante la desviación estándar o el coeficiente de variación, por ejemplo. Sin 

embargo, la variabilidad de un atleta debe ser comprendida y percibida durante la 

ejecución de la tarea, es decir, dentro de las variables de proceso (por ejemplo, el 

posicionamiento angular de las articulaciones, la aceleración o la F muscular). 

En este sentido, existen métodos no lineales de procesamiento de series temporales 

que están siendo utilizados para medir la complejidad. Estos métodos proporcionan  
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información cuantitativa y cualitativa sobre una cierta tendencia del sistema motriz 

mediante el seguimiento de patrones de movimiento humanos. Además, permiten de 

este modo describir condiciones complejas que no pueden ser descritas utilizando sólo 

herramientas lineales. De hecho, las técnicas lineales tradicionales pueden incluso ocultar 

la verdadera estructura de la variabilidad motriz. Por ejemplo, la Approximate entropy 

captura la regularidad en el comportamiento de los sistemas complejos en conjuntos de 

datos y de longitud media [212] y cuantifica el grado de irregularidad o aleatoriedad 

dentro de una serie temporal de longitud N. De esta forma, la Approximate entropy está 

relacionada con la probabilidad de que dos secuencias con  un número de puntos similares 

permanezcan igual en el punto siguiente. A pesar de que se ha aplicado a una variedad de 

conjuntos de datos fisiológicos y clínicos, tales como la electroencefalografía [213] y el 

movimiento respiratorio [214] es una estadística sesgada [212,215]. Con el fin de 

minimizar este sesgo, se desarrolló otra medida llamada SampEn [216] que presenta una 

coherencia relativa y una menor dependencia de la longitud de los datos. En esencia, una 

alta regularidad en la serie temporal está relacionada con bajos resultados de entropía, 

mientras que la aleatoriedad se vincula con altos resultados de entropía. Por lo tanto, una 

baja entropía refleja un sistema menos adaptable que puede ser identificado en 

poblaciones especiales, como los ancianos o en sujetos con enfermedades crónicas. 

La entropía se ha utilizado para describir la complejidad de la señal en la actividad 

física [217,218], el control postural [219,220], los datos de la marcha humana  [221,222], 

y en otras tareas de movimiento. Sin embargo, hasta la fecha no existen estudios que 

hayan descrito la complejidad de la producción de F al realizar ejercicios de sentadilla en 

diferentes condiciones.  
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5. OBJETIVOS E HIPÓTESIS 

5.1. Objetivos 

El objetivo general de esta tesis es comparar la producción de F al realizar el ESS con la F 

generada en el ESP utilizando un DRR. Los objetivos de los estudios son: 

 

a) Comparar la F producida en el ESS con la F alcanzada en el ESP utilizando un DRR en 

estudiantes de Ciencias de la Actividad Física y el Deporte (Estudios I y IV) y en 

corredores nivel nacional (Estudio II). 

b) Comparar la F generada en el ESS con la F producida en el ESP utilizando un DRR y 

diferentes cargas en corredores de nivel nacional (Estudio II). 

c) Comparar la velocidad de ejecución al realizar el ESS con la velocidad de ejecución 

alcanzada en el ESP con un DRR durante una temporada en jóvenes jugadores de 

baloncesto de élite (Estudio III). 

d) Comparar la producción de F al realizar el ESS con la F alcanzada en el ESP utilizando 

un DRR y determinar su variabilidad a través de la entropía (SampEn) (Estudio IV). 

5.2. Hipótesis 

a) La F generada al realizar el ESP será menor que la F alcanzada en la ejecución del ESS 

utilizando un DRR (Estudios I, II y IV). 

b) La F producida al realizar el ESP será menor que la F obtenida en la ejecución del ESS 

utilizando un DRR y diferentes cargas  (Estudio II). 

c) La velocidad pico de ejecución en el ESP será menor que la velocidad pico en la 

realización del ESS con un DRR (Estudio III). La velocidad pico aumentará de forma 

similar en ambas condiciones durante la temporada (Estudio III). 
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d) Los valores de entropía (SampEn) obtenidos analizando la señal de F generada al 

realizar el ESS serán más bajos que los valores de entropía conseguidos al ejecutar el 

ESP utilizando un DRR (Estudio IV).  
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6. RESULTADOS 

A continuación se resumen los resultados del conjunto de los Estudios I, II, III y IV.  

Los estudios I y II compararon los resultados de las variables de F en el ESS y en el 

ESP (Figura 6-1). En el estudio I, los resultados no mostraron diferencias en la producción 

de F media al realizar la sentadilla en el DRR en el suelo y encima de los P’s (Figura 6-2). 

La F media alcanzada en la fase EXC del movimiento fue un 12,4 % inferior a la F generada 

durante la fase CON (Chi-cuadrado de Wald = 331,6 y p <0,001) (Figura 6-3). No se hallaron 

diferencias en la interacción entre la condición y la fase  (χ2 = 1,1 y p = 0,313). No se 

apreciaron diferencias en F pico entre las fases ni entre las condiciones. Tampoco 

existieron diferencias en F media entre las series en cada una de las condiciones (en el 

suelo y encima de Pielasters por separado) o entre ambas condiciones. El módulo de la 

aceleración medida en el P derecho registró  3,43 ± 1,08 m·s-2. Este valor muestra la 

perturbación provodada por los P’s a nivel del tobillo. La Figura 6-4 muestra el 

desplazamiento, la velocidad y la fuerza producida (concéntrica y excéntrica) obtenidos 

en un sujeto al realizar una repetición en el ESS. 

 

 

Figura 6-1. Sentadilla realizada en un dispositivo de resistencia rotacional en el suelo a) y encima de 
Pielasters b) (Estudios I y II). 
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Figura 6-2. Fuerza media A) y pico B) producida en el ejercicio de sentadilla en ambas condiciones (n = 21) 
(Estudio I). No se hallaron diferencias entre ambas condiciones. 

 

 

Figura 6-3. Fuerza media A) y pico B) producida en la fase concéntrica y excéntrica en el ejercicio de 
sentadilla (n = 21) (Estudio I). No se hallaron en las fases concéntrica y excéntrica en cada condición. 
Diferencias en la fuerza concéntrica media y excéntrica en cada una de las condiciones (**p < 0,001).  
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Figura 6-4. Desplazamiento, velocidad y fuerza (concéntrica y excéntrica) obtenidos en un sujeto al 
realizar una repetición en el ejercicio de sentadilla en del suelo estudio (Estudio I). 



 

 

74 

 

No se encontraron diferencias en la producción de F media y pico al realizar la 

sentadilla en el DRR en el suelo y encima de los P’s ante cualquiera de las diferentes cargas 

(estudio II) (Figura 6-5). Puesto que no se hallaron diferencias entre la producción de F 

entre ambas condiciones y cualquiera de las cargas, ni interacción entre la condición ni la 

carga (masa y posición) se colapsaron los datos y la condición no ha sido tenida en cuenta 

en la comparación de los resultados de la F entre cargas.  
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Figura 6-5. Fuerza media A) y pico B) producida en el ejercicio de sentadilla con diferentes cargas (n = 13)  
(Estudio II). No se hallaron diferencias entre las dos condiciones en ninguna de las cargas. 

La Figura 6-6 muestra los datos colapsados de F media y pico en las cuatro 

condiciones de carga. Se observó una disminución progresiva del 13 % en la producción 

de F entre las cargas (C1> C2> C3> C4; 1762,81 ± 251,10 N, 1674,03 ± 257,00 N, 1562,99 

± 301,90 N, 1535,72 ± 265,96 N, respectivamente). La F media mostró diferencias según 

la posición (Wald chi-cuadrado = 28,03, p <0,001) y la masa (Wald chi-cuadrado = 4,17; p 

<0,041), tal como indican las pruebas post hoc de Bonferroni comparando C1, C3 y C4 con 

C2, C3 y C4 (Wald chi-cuadrado = 29,25, p <0,001). Las cargas produjeron una diferencia 

del 29 % en la F pico  (C1> C3> C2> C4; 3396,59 ± 589,36 N, 3121,23 ± 654,32 N, 2767,54 

± 656,75 N, 2408,40 ± 745,54 N, respectivamente). La F pico mostró diferencias según la 

posición (Wald chi-cuadrado = 16,15, p <0,001) y la masa (Wald chi-cuadrado = 78,46, p 

<0,001). Los análisis post hoc revelaron diferencias para todas las cargas (Wald chi-

cuadrado = 89,12 p <0,05). Los resultados de la F media relativa producidos variaron desde 

2,5 veces la masa corporal para la carga más alta (C1), hasta 2,4 veces para C2,  2,2 para 

C3 y 2,2 para la carga más baja (C4). 
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Figura 6-6. Fuerza media A) y pico B) colapsada (sin tener en cuenta la condición)  producida en el ejercicio 
de sentadilla con diferentes cargas (n = 13) (Estudio II). (*p < 0,045; **p < 0,001). 

En los resultados referentes a la F producida en cada una de las fases, tampoco se 

apreciaron diferencias en la F media y pico al comparar las dos condiciones y las fases CON 

y EXC para cualquiera de las cargas (Figura 6-7). Puesto que no hubo interacción entre la 

fase, la condición o la carga, se colapsaron los resultados y no se tuvo en cuenta la 

condición en la comparación de la F CON y EXC (Figura 6-8). Las diferentes cargas 

produjeron los siguientes niveles de F CON media (C1> C2> C3> C4; 1886,97 ± 241,12 N, 

1778,49 ± 270,54 N, 1752,71 ± 275,34 N, 1625,48 ± 269,25 N, respectivamente) y de F EXC 

media (C1> C2> C3 > C4; 1638,66 ± 193,87 N, 1569,56 ± 194,17 N, 1553,28 ± 186,45 N, 

1445,96 ± 231,57 N, respectivamente). No se hallaron diferencias en la F media entre las 

posiciones y las masas de acuerdo con la fase (Chi-cuadrado de Wald = 23,465, p <0,001). 

Las pruebas post hoc revelaron diferencias para todas las cargas (p <0,001). No hubo 

diferencias en la F pico de acuerdo a la fase en cualquiera de las cargas utilizadas. 
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Figura 6-7. Fuerza media concéntrica A) y excéntrica B) y fuerza pico concéntrica C) y excéntrica D) 
producida en el ejercicio de sentadilla para cada condición y carga  (n = 13) (Estudio I). No se hallaron 
diferencias entre las dos condiciones para cada fase o carga.  
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Figura 6-8. Fuerza media concéntrica y excéntrica A) y fuerza pico concéntrica y excéntrica B) colapsada 
(sin tener en cuenta la condición)  producida en el ejercicio de sentadilla con diferentes cargas (Estudio 
II).  No se hallaron diferencias entre las dos condiciones en ninguna de las cargas. (**p < 0,001) (n = 13). 

El estudio III comparó los cambios en la velocidad pico al realizar sentadillas en la 

condición estable con los cambios en la velocidad pico al realizar sentadillas encima de los 

P’s durante una temporada (Figura 6-9). La velocidad pico aumentó un 17 % en la 
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condición estable y un 23 % en el ESP P’s  entre la primera y la última valoración (efecto 

del tamaño = 1,78 y 1,71 respectivamente), que mostrabandiferencias entre la primera y 

cada una de las restantes sesiones (p <0,01). Sin embargo, no se observaron diferencias 

entre ambas condiciones en ninguna de las sesiones (p <0,481). 

 

 

Figura 6-9. Velocidad pico al realizar sentadillas en suelo (círculos negros) y encima de Pielasters (círculos 
grises) durante una temporada regular. (n =7) (Estudio III). *p<0,01 diferencias entre el test 1 y cada uno 
de los test realizados.     

El estudio IV muestra los resultados de SampEn de las series temporales de la señal 

F obtenida al realizar sentadillas en el suelo y encima de los P’s (Figura 6-10). Los 

resultados no mostraron diferencias ni en la SampEn ni en la F media entre las dos 

condiciones analizadas (Chi-cuadrado de Wald = 0,048,  p = 0,827). La Figura 6-11 muestra 

la similitud en la estructura de la señal de F producida por un mismo sujeto en las dos 

condiciones. El efecto aleatorio individual hizo posible distinguir entre los sujetos con una 

media igual a la SampEn (media del grupo) y aquellos con SampEn diferente de la media 

grupal (p <0,025). En la Figura 6-12 se pueden distinguir las diferencias en la estructura de 

la señal de F producida por dos sujetos diferentes en el ESS. 
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Figura 6-10. SampEn de cada sujeto al realizar sentadillas en el suelo y encima de Pielaster. (n=20) (Estudio 
IV). 

 

 

Figura 6-11. Fuerza producida por un sujeto en el ejercicio de sentadilla en cada una de las condiciones 
(Estudio IV). 
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Figura 6-12. Fuerza producida por dos sujetos en el ejercicio de sentadilla en el suelo (Estudio IV). 

La Figura 6-13 muestra la correlación entre la F media y la SampEn en ambas 

condiciones. La F media y la SampEn presentaron una correlación baja (r = 0,184; p <0,01). 

El análisis de conglomerados produjo dos grupos diferentes de SampEn (Figura 6-14). El 

grupo 1 (n = 14)  estaba formado por los sujetos con una SampEn promedio de 0,22 ± 0,03 

y de F media de 498,74 ± 38,42 N. En el grupo 2 (n = 6), los sujetos alcanzaron valores 

promedios de SampEn de 0,25 ± 0,03 y una mayor producción de F media 637,19 ± 61,03 

N. 

 

 

Figura 6-13. Fuerza media y SampEn en el ejercicio de sentadilla en el suelo A) y encima de Pieslaster B) 
(n=20) (Estudio IV). 
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Figura 6-14. Agrupación jerárquica con el método de la media (average-linkage) que agrupó a los sujetos 
en grupos homogéneos basados en la fuerza y en la Sample entropy al realizar sentadillas en el suelo A) 
y encima de Pielasters B) (n=20) (Estudio IV). 
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Finalmente, no se hallaron diferencias en la SampEn a lo largo de las seis series en 

ninguna de las dos condiciones (Figura 6-15). 

 

 

Figura 6-15. SampEn en el ejercicio de sentadilla en el suelo A) y encima de Pieslaster B) durante 6 series 
(n=20) (Estudio IV). No se hallaron diferencias entre las seis series en ninguna de las dos condiciones.  
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7. DISCUSIÓN GENERAL 

Los principales hallazgos fueron que la utilización del DRR permite alcanzar F’s medias 

similares ante diferentes cargas en el ESS y en el ESP; la F media CON producida en el 

ejercicio de sentadilla mediante DRR’s es aproximadamente un 13 % mayor que la 

alcanzada en la fase EXC del movimiento tanto en el suelo como encima de P’s; la F pico 

producida en el ESS y en el ESP mediante DRR’s es similar en las fases CON y EXC; la 

producción de F generada mediante el ajuste de las condiciones de carga en el DRR, 

permite producir diferentes niveles de F al realizar sentadillas, especialmente en el caso 

de la F pico; los niveles de F media y pico más altos en el ESS y en el ESP se alcanzan 

combinando el mayor momento de inercia del volante (0,27 kg∙m2), incorporando 16 

masas junto con el radio más pequeño del cono; la realización del ESP puede ser 

especialmente recomendable para los jugadores de deportes de equipo en los que se 

precisa mejorar la F y la propiocepción de forma conjunta; realizar el ESP con DRR’s podría 

ser incluido como parte de los programas de prevención de lesiones de tobillo, lesiones 

musculares y lesiones en las articulaciones de rodilla y dolor de espalda baja; la ejecución 

de sentadillas utilizando DRR’s evita la necesidad de colocar grandes pesos en la espalda, 

lo que sería de especial interés para ciertos deportistas (por ejemplo, los jugadores de 

baloncesto más altos) u otras poblaciones, como los jóvenes y los ancianos; el ESS y el ESP 

realizado con un DRR puede representar una alternativa eficaz al ejercicio de sentadilla 

tradicional, ejecutado con PL y al dispositivo de tecnología YoYo™, para el entrenamiento 

de F y propiocepción; el EF realizando el ESS y el ESP permitía alcanzar niveles de velocidad 

pico muy similares en jugadores jóvenes de baloncesto de élite; la velocidad pico aumentó 

a lo largo de la temporada de forma similar en ambas condiciones; el análisis de la F 

mediante métodos no lineales como la SampEn podría ser utilizado para reconocer 

gestión de la F al realizar sentadillas con un DRR; la SampEn podría ayudar a los 

entrenadores, preparadores físicos y fisioterapeutas a identificar las limitaciones 

asociadas con determinados deportistas y optimizar así su rendimiento; y finalmente, las 

diferencias en SampEn al realizar tareas incluyendo diferentes condicionantes podrían 

utilizarse como indicador del nivel de perturbación de cada una de estas tareas. 
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7.1. Influencia de los materiales desestabilizadores en la 

producción de fuerza  

Los resultados observados en el análisis de F producida en el ESS y en el ESP mediante el 

DRR (estudios I, II y III) indican que pueden alcanzarse niveles parecidos en esta variable 

en cada una de las condiciones estudiadas. Estos resultados contrastan con los de estudios 

anteriores, que señalaban reducciones en la producción de F al utilizar MD’s en diferentes 

ejercicios de resistencia con medios dependientes de la gravedad [182–184,223–226]. 

Esta discrepancia puede ser atribuible al tipo de acción muscular, al grado de 

perturbación, y al dispositivo utilizado. Además, algunos estudios examinaron la misma 

intensidad absoluta, en lugar de la relativa, en ambas condiciones [183,227,228] lo que 

representa una limitación metodológica puesto que el EF se prescribe generalmente como 

la carga de una repetición máxima o como un porcentaje de la 1 RM [229–231]. La 

perturbación generada por ciertos tipos de MD’s como bloques de espuma y BOSU’s® 

durante el ejercicio de sentadilla con PL reduce el pico de F CON [232]. La F también 

disminuye al incrementar el grado de desestabilización provocada por el MD durante las 

sentadillas isométricas [230]. Otros autores han examinado la potencia media generada 

en la fase CON del ejercicio de sentadilla durante la realización de seis series de ocho 

repeticiones al 70 % de la 1 RM [233] y hallaron niveles de potencia media más bajos 

durante el ejercicio de sentadilla con PL encima de un BOSU® frente al ESS. Del mismo 

modo, la potencia media alcanzada fue menor en la fase CON del ejercicio de sentadilla 

con PL con diferentes cargas encima de BOSU® con y sin contramovimiento [234]. Sin 

embargo, ese estudio también señaló que la potencia media en la fase CON se mostraba 

más comprometida realizando sentadillas encima del BOSU® que ejecutando el ESS al 

levantar cargas mayores al 60 % de la 1 RM. Sin embargo, el estudio II incluido en la 

presente tesis muestra una reducción similar de la F media y pico al comparar el ESS con 

el ESP a través de las cuatro cargas analizadas.  

Dada la ausencia de estudios previos en la literatura no es posible la comparación de 

estos datos frente al grado de desestabilización producida por otros MD’s. Por lo tanto, 

los resultados del ESP evaluado en este estudio podría indicar diferencias entre la 

desestabilización local y global. Aunque el P perturbaba el sistema, la tensión de la cuerda 
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situada cerca del CdM del sujeto, podría haber contribuido a mantener un estado 

metaestable de equilibrio del sujeto similar en el ESS y en el ESP y, por lo tanto, reducir la 

dificultad de la tarea. Los desafíos biomecánicos y neuromusculares relativamente bajos 

impuestos sobre el tronco podrían aumentar la estabilidad favoreciendo el equilibrio 

metaestable del sujeto, cosa que explicaría en parte la ligera reducción en la producción 

de F en el ESP en comparación con el ESS. Por otra parte, los MD’s crean presión y tensión 

alrededor de la articulación del tobillo y estimulan así los mecanorreceptores, generando 

a su vez estímulos aferentes y respuestas motoras reflejas que aumentan la estabilidad 

articular. Los MD’s como el P podrían ser ideales para estimular estos mecanorreceptores 

y podrían ayudar en la prevención o en la recuperación de varias lesiones articulares [235]. 

Para activar el vasto medial oblicuo, para mejorar el ratio  del vasto medial oblicuo/vasto 

lateral y para prevenir o mitigar alguna disfunción en la articulación de la rodilla (el 

síndrome de dolor patelofemoral) se deben seleccionar MD’s altamente perturbadores 

[236]. 

En general, la F alcanzada en el ejercicio de sentadilla en un DRR fue mayor cuando 

se combinan el mayor momento de inercia del volante de inercia y el radio más corto en 

el cono, tanto en el ESS como en el ESP (estudio II). Específicamente, se hallaron 

diferencias en la F media de hasta el 13 % entre ciertas cargas. Se hace hincapié en que 

los diferentes momentos de inercia del volante utilizando el mismo radio (P1 o P4) (Figura 

2-29) no generaron diferencias en la producción de F media. Sin embargo, los niveles de 

F más altos fueron producidos utilizando el radio más pequeño del cono. Así, a pesar del 

aumento del 55 % en el momento de inercia no se hallaron diferencias cuando se utilizaba 

con el mismo radio. Por lo tanto, para lograr diferencias manteniendo el mismo radio, se 

debería haber aumentado la diferencia entre los momentos de inercia en más de un 55 

%, utilizando, por ejemplo, únicamente el volante sin ninguna masa adicional. En este 

sentido, el fabricante podría considerar las posibilidades de aumentar ya sea la masa de 

cada una de las piezas situadas en el borde del volante de inercia o el número de piezas. 

Para situar y comparar los resultados de F obtenidos en los estudios I y II se hace 

referencia a varios estudios que incluyen el ejercicio de sentadilla con PL. De esta forma, 

diez hombres familiarizados con el EF con al menos diez años de experiencia en el ESS 

alcanzaban F’s medias cercanas a los 1300 N al realizar dicho ejercicio con una intensidad 
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de la 10 RM [53]. La F obtendia fue ligeramente inferior a la registradas en los estudios I y 

II. En otro estudio realizado con 15 hombres sanos que tenían 4,5 años de experiencia en 

el EF y familiarizados con el ejercicio de sentadilla con PL se encontraron F’s medias de 

742,6 ± 222 N al realizar sentadillas isométricas máximas [230], valores que también eran 

notablemente inferiores a los que aparecen en los estudios de esta tesis. A la vista de 

estos resultados, y teniendo en cuenta las diferencias en las características de los sujetos 

participantes en los diferentes estudios, se sugiere que el DRR utilizado en esta tesis 

permitiría a los sujetos generar elevados niveles de F media, similares a las producidos en 

los entrenamientos de hipertrofia tradicional y en los entremientos de resistencia a la 

fuerza. Sin embargo, el DRR no permitiría alcanzar niveles de F máxima (> 85 % de una 

repetición máxima dinámica). 

La F pico obtenida entre todas las cargas alcanzó diferencias de hasta el 29 % 

alcanzándose los máximos picos con un momento de inercia de 0,27 Kg∙m2. Por esta razón, 

parece razonable suponer que la selección del  momento de inercia mayor es más eficaz 

que el cambio de las posiciones (P1 o P4) para modificar el radio del cono, cuando se trata 

de aumentar la F pico. Estudios previos mostraron F’s pico menores que las halladas en 

los estudios I y II, que eran inferiores a 1500 N cuando se realizaba la sentadilla tradicional 

con PL con la 10 RM [53] y 2186,95 ± 377,34 N durante sentadillas isométricas [65]. 

7.2. Influencia de los materiales desestabilizadores en la 

producción de fuerza concéntrica y excéntrica  

En cuanto a la F producida en cada una de las fases del movimiento del ejercicio de 

sentadilla, la F CON media fue mayor que la F EXC media en el ESS y en el ESP en el estudio 

I. De forma similar, los resultados obtenidos en el estudio II mostraron una mayor 

producción de F CON  respecto a la F EXC en el ESS (14 %) y en el ESP (15 %). La F media 

en la fase EXC fue inferior, probablemente debido a la fricción mecánica producida en el 

DRR. Posiblemente, la fricción producida mientras la cuerda se enrolla y desenrolla 

alrededor del cono convierte parte de la energía cinética en calor. Del mismo modo, las 

dos poleas utilizadas también producían fricción mecánica. En los estudios I y II, el pico de 

F EXC fue ligeramente más alto que el pico de F CON cuando los sujetos realizaron tanto 
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el ESS como el ESP con el DRR en cualquiera las cargas. Por el contrario, otros autores 

mostraron un pico de F CON un 15 % más alto (3767,1 ± 523,2 N) que el pico de F EXC 

(3196,2 ± 470,6 N) en powerlifters profesionales realizando sentadillas con barra [237]. 

Por lo tanto, el uso del DRR permitiría obtener valores de F pico EXC mayores que los picos 

de F CON, algo que no se puede lograr realizando sentadillas tradicionales. 

El EF con PL proporciona generalmente una carga externa constante durante las 

acciones musculares CON’s y EXC’s acopladas en series de repeticiones consecutivas hasta 

el fallo muscular. Sin embargo, el músculo esquelético tiene inherentemente la capacidad 

de producir mayor F en la acción EXC que en la acción CON lo que permite soportar una 

mayor carga durante la acción EXC. La capacidad para superar la F gravitacional de un 

peso depende del sticking point, que se produce durante la fase CON del movimiento 

debido a cambios en las palancas biomecánicas y a la longitud del músculo. Por lo tanto, 

los ejercicios de F con PL utilizando un peso constante sólo requieren activación máxima 

en el sticking point de la última repetición CON, lo que resulta en la incapacidad para 

levantar ese peso. En contraste, el momento de inercia generado por el volante del DRR 

cuando gira genera una resistencia ilimitada en todo el rango de la fase CON y permite 

breves episodios en los que las F’s EXC’s superan a las F’s CON’s [52,140]. 

Tradicionalmente, los programas de EF se han basado en ejercicios de F dependientes de 

la gravedad [152]. Sin embargo, la eficacia de estos métodos se limita a las acciones CON’s, 

con menor activación durante la fase EXC [125,134]. Por lo tanto, las estrategias del EF 

para prevenir las distensiones musculares también deberían hacer énfasis en la fase EXC 

del movimiento [153]. Por otra parte, un programa de EF que enfatizaba la carga EXC 

realizando un ejercicio de media sentadilla y un ejercicio de flexión de rodilla en posición 

de cúbito prono utilizando ergómetros YoYo™ redujo la incidencia de lesiones musculares 

así como su gravedad en jugadores de fútbol de élite júnior [125]. Los niveles de F EXC 

pico alcanzados en los estudios I y II fueron similares a los producidos en la fase CON, 

tanto en el ESS como en el ESP y podrían potencialmente servir para prevenir las lesiones 

musculares del cuádriceps. 
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7.3. Influencia de los materiales desestabilizadores en la 

velocidad de ejecución 

El estudio III comparó la velocidad pico en el ESS con la velocidad pico en el ESP realizados 

con un DRR en jóvenes jugadores de baloncesto de élite durante una temporada. En este 

estudio se halló una gran similitud en la velocidad pico al realizar el ESS y el ESP siendo un 

3 % inferior en el ESP en el promedio de la temporada. Diferentes autores han demostrado 

una reducción en la F, la potencia y la velocidad cuando se utilizan diferentes MD’s que 

proporcionan distintos niveles de perturbación. La inconsistencia entre las investigaciones 

previas y este estudio podrían ser atribuidas nuevamente a la utilización de diferentes 

MD’s durante la tarea (disco de equilibrio inflable, BOSU®, bloques foam frente a P), al 

tipo de acción muscular (isométrico frente a anisométrico) y al equipamiento (PL y barra 

olímpica frente a DRR) así como a los niveles de F alcanzados. Un estudio en el que se 

analizó el ejercicio de sentadilla utilizando bloques foam y BOSU® con diferentes cargas 

(barra olímpica de 20 kg, 40 % 10 RM y 100 % 10 RM) halló reducciones en las medidas de 

velocidad y de potencia pico [232].  Concretamente, la velocidad pico se redujo 0,15, 0,15 

y 0,22 m∙s-1 al realizar el ejercicio encima del BOSU® y 0,02, 0,04 y 0,03 m∙s-1 en los bloques 

foam, mientras que en el presente estudio fue de 0,016 m∙s-1 en el promedio de todas las 

sesiones. De esta forma, la disminución de la velocidad pico al realizar el ESP con un DRR 

fue claramente menor en comparación con el BOSU® y ligeramente menor respecto a los 

bloques foam [232]. Así, a pesar de la desestabilización local generada por el P a nivel del 

tobillo, realizar sentadillas con DRR encima de P’s pareció nuevamente no afectar a la 

estabilidad global debido probablemente a las razones que justificaban los similares 

niveles de F alcanzados en el ESS y el ESP tal como se muestra en los estudios precedentes 

de la tesis  (estudios I y II). Estas consideraciones podrían explicar la capacidad de producir 

velocidad pico de forma similar en ambos ejercicios. Las investigaciones que han 

comparado los efectos de dos programas de entrenamiento de F utilizando MD’s en 

jóvenes previamente desentrenados indicaban que a pesar de utilizar cargas más ligeras 

respecto a las empleadas cuando se realiza el mismo ejercicio sin MD, los efectos del 

programa de entrenamiento en situaciones de desestabilización mostraron un aumento 

de la F [238,239] y del equilibrio [238] similar al del programa realizado sin MD que 
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utilizaba cargas más elevadas. En este estudio, durante toda la temporada el ESP era el 

único ejercicio que incluía entrenamiento de las extremidades inferiores con MD. Por 

tanto, podríamos atribuir en gran parte la mejora de la velocidad pico alcanzada en el ESP 

al entrenamiento reiterado de esa tarea. El ratio velocidad pico en ESS/velocidad pico en 

el ESP fue 1,03 en la primera sesión disminuyendo a 0,98 en la última de las sesiones 

evaluadas. De esta forma, se observa una ligera tendencia a aumentar más la velocidad 

pico en el ESP que en el ESS. Esto podría estar en parte justificado por adaptaciones 

neuromusculares especificas al estímulo de entrenamiento [240], que provoca mayor 

eficacia motora y optimización del rendimiento muscular. Además, realizar el ESP podría 

incidir positivamente en la prevención de lesiones, especialmente de esguinces de 

tobillos, debido al componente de perturbación y propioceptivo provocado por los P’s en 

esta articulación, tal como se ha indicado anteriormente (estudio I y estudio II). 

7.4. Influencia del análisis de la fuerza producida mediante 

métodos lineales y no lineales (SampEn)  

Los resultados del estudio IV indicaban pocas diferencias entre la SampEn obtenida en el 

ESP y el ESS realizados con un DRR’s. La SampEn no aumentó linealmente con el 

incremento de la producción de F y se mantuvo constante a través de la series. A pesar de 

que esto puede ser ignorado en algunas ocasiones, un gran número de sujetos presentan 

una ligera tendencia a aumentar su variabilidad cuando se enfrentan a ciertos 

condicionantes en las tareas a realizar [241]. Estos resultados tienen importantes 

implicaciones prácticas en el entrenamiento deportivo ya que sugieren que los sujetos 

pueden estabilizar su rendimiento ante diferentes niveles de variabilidad. La aparición del 

MD como condicionante del ejercicio de sentadilla pareció tolerable, y no afectaba al 

rendimiento ni modificaba la parte invariante de las series temporales de la F en el ESS. 

Se debe tener en cuenta que la F media y la longitud total de las series temporales fueron 

similares en ambas condiciones (ESS frente a ESP) [156,242]. Presumiblemente, se 

requieren pocas reacciones y ajustes posturales anticipatorios para equilibrase en el P 

debido a la estabilización complementaria del cuerpo producida por la cuerda de sujeción 

del DRR compensando la perturbación del tobillo. Sin embargo, la variabilidad en la 
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producción de F se registró en el eje z (vertical) pero no en los otros ejes (eje x y eje Y). La 

SampEn no mostró diferencias entre las series temporales a pesar de que parece ser más 

fiable para los conjuntos de datos cortos y menos sensibles a los cambios en la longitud 

de los datos, y también demostró menos problemas de consistencia relativa [243]. Sin 

embargo, la SampEn permite discriminar entre individuos clínicamente distintos, 

mediante series de tiempo corto y/o con el menor número de puntos de datos como            

N = 144. Se encontró una pequeña correlación entre la F media y la SampEn. El desarrollo 

de los modelos de variabilidad de F [244] se basó en la suposición básica de que hay una 

relación lineal y proporcional entre las magnitudes de F generadas y la variabilidad de la 

F producida. Más tarde, esta relación lineal y proporcional fue desestimada [245]. 

La mayoría de los estudios precedentes se llevaron a cabo utilizando tareas 

isométricas, mientras que las respuestas anisométricas en las que aparece un cambio del 

desplazamiento han recibido una atención limitada. En general, en todos estos enfoques, 

la variabilidad se expresó como una medida estadística lineal, tal como la desviación 

estándar o el coeficiente de variación, pero no se analizaba desde una perspectiva no 

lineal. Se debe tener en cuenta que la desviación estándar, que proporciona un índice del 

grado de desviación de un punto en una distribución de los resultados, capta sólo la 

magnitud de las fluctuaciones en el resultado final del sistema. Los resultados del estudio 

IV extienden el análisis a movimientos más naturales, como son el ESS y el ESP en los que 

el desplazamiento del cuerpo se produce como una función de tiempo, y analiza la señal 

de la F producida mediante la entropía. Cuando un individuo repite una tarea varias veces, 

las características del rendimiento varían de un intento a otro e influyen en la precisión 

con la que la tarea se lleva a cabo. Los resultados mostraron que los sujetos podían 

obtener entropía similar alcanzando diferentes niveles de F. Es sabido que, simulando 

series de tiempo con la misma producción de F media pero con diferente desviación 

estándar se puede obtener la misma medida de entropía en dos señales distintas [246]. 

Por lo tanto, cuando los sujetos producen una F similar pero con diferente resultado en el 

análisis mediante entropía, significaría que complejidad de la señal de F producida era 

diferente. En el estudio IV, la SampEn proporciona un índice de previsibilidad de los 

valores obtenidos respecto a los siguientes resultados en una serie temporal basada en 

datos de series temporales pasadas. Las diferencias halladas entre los sujetos pueden 
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ayudar a explicar las diferentes respuestas individuales de cada sujeto al realizar 

sentadillas con un DRR. En concreto, el análisis de conglomerados permitió identificar dos 

grupos de SampEn. Las causas de la variabilidad interindividual en la producción de F 

tienen que ser todavía identificadas y descritas. 

Por último, se podría esperar una disminución de la SampEn durante el transcurso 

de la series, debido al aumento de la fatiga. Sin embargo, los resultados no mostraron 

diferencias entre las series, lo que sugiere que los sujetos eran capaces de mantener un 

reclutamiento de unidades motoras similar con parecidas frecuencias de descarga [247]. 

Por lo tanto, estos resultados sugieren que la carga impuesta no fue suficiente para 

modificar la F de los sujetos de forma suficiente para afectar la ejecución del movimiento.   
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8. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES PRÁCTICAS 

8.1. Conclusiones 

a) La utilización del DRR con polea cónica permite alcanzar una F media similar ante    

diferentes cargas en el ESS y en el ESP. 

b) El ajuste de las condiciones de carga en el DRR permite producir diferentes niveles de 

F al realizar sentadillas, especialmente en el caso de la F pico. 

c) Los niveles de F más altos en el ESS y en el ESP se alcanzan combinando el mayor 

momento de inercia del volante (0,27 kg∙m2) incorporando 16 masas junto con la 

selección del radio más pequeño del cono (0,035 m). 

d) La F media CON producida en el ESS y en el ESP utilizando un DRR es mayor que la F 

alcanzada en la fase EXC del movimiento. La F EXC pico fue ligeramente mayor que la 

F CON pico. 

e) El EF realizando el ESS y el ESP con un DRR permitía alcanzar niveles de velocidad pico 

similares entre ambas condiciones en jugadores jóvenes de baloncesto de élite.  

f) La velocidad pico aumentó a lo largo de la temporada de forma similar en ambas 

condiciones en jugadores jóvenes de baloncesto de élite. 

g) El análisis de la F producida mediante métodos no lineales como la SampEn al realizar 

sentadillas con un DRR permite diferenciar diversas formas de gestionar la F entre los 

sujetos.  

h) El análisis de la F producida en el ESS y en el ESP con un DRR mediante la SampEn no 

mostró diferencias entre ambos ejercicios. 

8.2. Recomendaciones prácticas 

Teniendo en cuenta los resultados y las conclusiones extraídas de los estudios de la 

presente tesis, a continuación, se detallan una serie de recomendaciones prácticas para 

la utilización del ESS y el ESP realizado con un DRR de polea cónica: 
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a) La realización del ESP utilizando un DRR puede ser especialmente recomendable para  

jugadores de deportes de equipo en los que se precisa mejorar la F y la propiocepción 

de forma conjunta. 

b) El ESP con DRR podría ser incluido como parte de los programas de prevención de 

lesiones de tobillo, lesiones musculares y lesiones en las articulaciones de rodilla y 

dolor de espalda baja. 

c) La ejecución de sentadillas utilizando el DRR evita la colocación de cargas axiales 

elevadas en la espalda, lo que sería de especial interés para ciertos deportistas (por 

ejemplo, los jugadores de baloncesto más altos) u otras poblaciones como jóvenes y 

ancianos. 

d) El ESS y el ESP realizados con un DRR pueden representar una alternativa eficaz al 

ejercicio de sentadilla tradicional ejecutado con PL y al dispositivo de tecnología YoYo™ 

para el EF y/o propiocepción.  

e) El análisis de la F mediante métodos no lineales como la SampEn podría ser utilizado 

para reconocer la manera de gestionar la producción de F al realizar sentadillas con un 

DRR.  

f) Los sistemas de análisis no lineales como la SampEn podrían ayudar a los entrenadores, 

preparadores físicos y fisioterapeutas a identificar las limitaciones asociadas con 

determinados deportistas y optimizar así su rendimiento. 

g) Las diferencias en la SampEn al realizar tareas que incluyen diferentes condicionantes 

como por ejemplo MD’s podrían utilizarse como indicador del nivel de perturbación de 

cada una de estas tareas. 

8.3. Perspectivas de futuro 

Una vez analizados los datos obtenidos en esta tesis y extraídas las conclusiones  

expuestas anteriormente sería interesante estudiar:  

a) Los beneficios de este método de EF en el incremento de F, su influencia en la F 

explosiva (rate of force development), la estabilidad del core, la propiocepción                  
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(concretamente en articulaciones como el tobillo), el balance y sus efectos sobre la 

prevención de lesiones. 

b) El ESS y en el ESP utilizando un dispositivo dependiente de la gravedad que imite al 

máximo las condiciones biomecánicas del movimiento (sistema de poleas) analizado 

en esta tesis. Establecer así la F media y pico obtenida con diferentes cargas y calcular 

el % respecto la repetición máxima. Estos resultados deberían compararse con los 

obtenidos en el mismo ejercicio realizado con un DRR.  

c) El ESS y en el ESP en un DRR de polea cónica comparando la actividad electromiográfica 

en ambas condiciones. 

d) El ESS y en el ESP en un DRR de polea cónica y compararlo con su realización en un DRR 

YoYo™. 

e) La F obtenida en otros tipos de ejercicios diferentes a la sentadilla con y sin MD 

realizados con un DRR. 

f) La SampEn obtenida en el ESS y en ESP con un DRR y con un dispositivo dependiente 

de la gravedad. 
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ANEXOS  

 

Estudio I: Force production during squats performed with a 

rotational resistance device under stable versus unstable 

conditions 
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Estudio: II: Force Outputs during Squats Performed Using a 

Rotational Inertia Device under Stable versus Unstable Conditions 

with Different Loads 
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Estudio III: Cambios en la arquitectura muscular y en la velocidad 

de ejecución de sentadillas en VersaPulley en condiciones 

estables e inestables enjugadores junior de baloncesto de elite 

durante una temporada 
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Estudio IV: Force variability during squats performed with a 

rotational resistance device on stable versus unstable 

surfaces 
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ABSTRACT 

To use sample entropy to investigate force variability during voluntary muscle 

contraction. The task comprised a squat exercise performed with a rotational resistance 

device on stable and unstable surfaces. Twenty healthy men (mean  SD: age 22.9  2.9 

years, height 1.81  0.7 m, body mass 76.4  7.6 kg and 1RM back squat 110.9  19.7 kg) 

performed six sets of six repetitions of squats at maximal concentric effort with the 

rotational resistance device, with 1 min rest between sets. This protocol was carried out 

using stable and unstable surfaces (the Pielaster) on different days. The force output was 

measured using a strain gauge (MuscleLab, Ergotest Technology AS, Langesund, Norway). 

Sample entropy (SampEn) was used to identify the time series regularity for the force 

output signal of each set. The results obtained showed similar SampEn values for the two 

conditions (stable and unstable). SampEn did not increase with the increases in force 

production, and it remained unchanged over sets. Overall, the findings suggest that 

entropy provides a complementary approach to the traditional assessment of force 

variability during the squat exercise, and may be able to distinguish between inter-subject 

force output patterns. 

 

 

Key words:  sample entropy; resistance training; strength training; performance analysis; 

eccentric; instability. 
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1. Introduction 

The term “squat” refers to lower body exercises performed with Olympic bars, 

dumbbells or machines and has been targeted by several biomechanical studies. Squats 

are among the most frequently used resistance exercises for strength training in both 

athletic and rehabilitation settings. In recent decades, alternative methods for providing 

external resistance have been proposed, particularly in microgravity environments [248]. 

One of these alternatives is rotational resistance, generated according to the mass (total 

and distribution) and the angular acceleration of the flywheel. Rotational resistance 

devices include the YoYoTM (YoYo™ technology, Stockholm, Sweden) and the VersaPulley 

system (Portable VersaPulleyTM, Heard Rate Inc., Costa Mesa, CA), which offer gravity-

independent resistance and are thus different from the traditional resistance devices 

[134,248]. Both systems have been used in previous research, but only one study has used 

a dynamic squat exercise with the YoYoTM [125]. 

Resistance training can also be performed using free weights instead of machines  and 

the degree of stability exercises can be altered by using unstable surfaces [223]. In fact, 

the free-weight squat exercise is often performed on unstable surfaces. Overall, studies 

have demonstrated force or power reductions when performing squat exercises in 

unstable conditions [184], confirming that increasing the instability of the exercise 

reduces the external load that can be lifted.  

The force generated during each voluntary muscle contraction is not constant; it 

changes through the range of motion performed [249]. In fact, variability is inherent to all 

human actions even in the most stable states such as standing still. This variability limits 

the ability of an individual to maintain a desired force or to complete an intended limb 

trajectory [204]. The literature available describes muscle force variability as dependent 

on the presence or absence of visual feedback [205], task specificity [206], force level 

[207], fatigue [210], the muscle group performing the task, the type and the intensity of 

the muscle contraction, and the physical status of the individual [211]. Despite the large 

range of human variability, it is well known that there is an invariant part of each specific 

action which can be measured repetition by repetition during the same task. Therefore, 

we can state that variability represents the complexity of a given movement. Many studies 

refer to variability in sport sciences as a mechanism to oblige athletes to adapt and 
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stabilize their actions to the constraints they encounter. This means that it is a nonlinear, 

dynamic phenomenon. To establish how variable or unstable a given subject is, research 

has focused on product variables expressed as standard statistical measures. To date, in 

fact, force outputs during squat exercises performed with free-weights or flywheel inertia 

have not been studied using nonlinear techniques that can account for these important 

properties of the signal. 

Nonlinear time series processing methods are now being used to measure 

complexity. For example, approximate entropy captures regularity in the behaviors of 

complex systems in noisy and medium-sized datasets [212]. Approximate entropy is 

related to the probability that two sequences which are similar for N points remain similar 

at the next point. Although it has been applied to a variety of physiological and clinical 

datasets such as electroencephalography [213] and respiratory motion [214] it is a biased 

statistic because it includes self-matches [212,215]. In order to minimize this bias, 

Richman and Moorman [216] developed another measure termed “sample entropy” 

(SampEn). SampEn presents a relative consistency and a lesser dependence on data 

length. In essence, high regularity in the time series is related to low entropy scores, and 

randomness to high entropy scores. Therefore, low entropy reflects a less adaptable 

system and may be identified in special populations such as the elderly or subjects with 

chronic diseases. 

Entropy has been used to describe signal complexity in physical activity [217], 

postural control [219], human walking data [222], and in other movement tasks. No 

studies to date have described the complexity of force production performing squat 

resistance exercises under stable and unstable conditions. More specifically, this study 

hypothesized that (a) unstable squat exercises performed with a rotational resistance 

device would result in higher entropy compared with the stable condition; (b) entropy 

would not increase in line with increases in force production; and (c) entropy would 

decrease throughout the series performed. 
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2. Methods 

 

2.1 Subjects 

Twenty healthy men (mean SD: age 22.92.9 years, height 1.810.7 m, body mass 

76.4  7.6 kg and 1RM back squat 110.919.7kg) volunteered to participate in this study. 

They were physical education students with four years of experience in supervised 

resistance training, but had not used rotational resistance devices or instability resistance 

exercises. All subjects were informed about the procedures and the possible risks, and 

gave their informed consent before inclusion. The procedures presented were in 

accordance with the Declaration of Helsinki and were approved by the clinical research 

ethical committee of the Catalan government’s sports service. 

2.2 Design  

Physical education students randomly performed six sets of six repetitions of squats 

on the rotational resistance device on both stable and unstable surfaces (two Pielasters) 

on different days with a minimum of 48 hours in between. The experimental protocol 

began with a standardized warm-up. Force outputs were assessed on both conditions.  

2.3 Methodology 

The subjects performed a dynamic squat with a rotational resistance device 

(Byomedic System SCP, Barcelona, Spain) under stable and unstable conditions. The 

rotational resistance device consists of a metal flywheel (diameter: 0.42 m) with to up 16 

masses (0.421 kg) which can be added along the top edge of the flywheel perimeter to 

adjust the overall rotational inertia. The flywheel provides an inertial resistance during 

coupled concentric and eccentric actions. A fixed axis is located at the centre of the beam 

around which the masses rotate. A cone is attached above the flywheel, and as they spin 

together, a tether winds and unwinds around the cone. To change resistance to 

movement it is possible to modify the moment of inertia by adding any number of the 16 

masses to the edge of the flywheel and also by selecting four positions (P1, P2, P3 or P4), 

thus changing the location of the pulley that is closest to the cone. The greatest force 
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outputs are produced in the uppermost position (P1), where the rope winds around the 

narrowest radius of the cone (the lower arm lever). By contrast, the lowest position (P4) 

(the higher arm lever), where a wider part of the cone is used to spin the rope, achieves 

the highest velocities with the lowest force output. Thus, in the current study were used 

16 masses generating a moment of inertia of 0.27 kg∙m2. The pulley closest to the cone 

was situated at position 2. 

Force output was measured using a strain gauge, with a linear encoder (with a time 

resolution of 10 ms and an accuracy of 0.075 mm) used to measure the vertical 

displacement of the participant performing the squat. Both the strain gauge and the 

encoder were connected to a MuscleLab 4000e unit (MuscleLab, Ergotest Technology AS, 

Langesund, Norway). These data were sampled at a frequency of 100 Hz, recorded by the 

unit and stored on a laptop computer equipped with a data analysis software program 

(MuscleLab V8.27). The software displays the force, the time course of displacement and 

the velocity. The strain gauge and the cord of the linear encoder were attached to the 

harness using carabineers. The linear encoder was positioned between the feet, close to 

the floor pulley. The forces applied to the force transducer were recorded.  

Prior to the experimental study, subjects underwent a familiarization session in which 

the squat with the rotational resistance device under both stable and unstable conditions 

was explained to them, and trial sets were carried out at submaximal level. Emphasis was 

placed on proper exercise technique, the importance of achieving a knee angle of 90º 

during squats and the need to keep the tether taut to avoid contaminating the results. 

Finally, subjects performed one set of six repetitions at maximal concentric effort. The 

Pielaster is an unstable platform consisting of two independent rigid elliptical spheroid 

platforms; it was chosen because it allows the placement of a pulley on the ground 

between the independent spheroid platforms. A rest interval of 1 min was provided 

between sets. Subjects held their arms against their body while squatting on the rotational 

resistance device under both conditions. Maximal effort was produced in the concentric 

phase. The raw force signals obtained of the six repetitions of each set under stable and 

unstable surfaces were taken for the analysis. Squats with the rotational resistance device 

required subjects to wear an adjustable harness equipped with a carabineer. The subjects 

placed their feet at hip width on either side of the pulley located on the ground. This 
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position was marked on the floor and was maintained across sets. The rotational 

resistance device tether was then tied to the harness through the strain gauge using 

carabineers. Finally, the tension of the tether was adjusted, while maintaining both legs 

extended. The rotation system was initiated by winding the tether until reaching 90º of 

knee flexion, determined by visual inspection. Thereafter, the subject initiated the 

movement, progressively increasing the velocity until the third repetition from which the 

velocity was near maximal. After that, the subject performed six repetitions at maximal 

concentric effort. These six repetitions were computed to calculate the SampEn of the 

force time series. Each repetition involved squatting at a knee angle of around 90º. Verbal 

encouragement was provided to ensure maximal effort and proper technique.  

  

2.4 Statistical Analysis 

The results were described using proportions for categorical variables, and mean and 

standard deviations for continuous variables. The different response variables (Force, 

SampEn, Velocity, Time and Displacement) were analysed using a General Linear Mixed 

Model, considering Condition (stable and unstable) and Sets (1 to 6), as well as their 

interactions, as fixed factors and Subject (participant) as a random factor. All statistically 

non-significant interactions were removed from the model. Post-hoc multiple 

comparisons between conditions were carried out with Bonferroni correction. Finally, 

subjects were grouped into homogeneous groups based on Force and SampEn using a 

Hierarchical clustering with the average-linkage method. As a result, a dendrogram tree 

was created. The relationships between SampEn and Force were evaluated using the 

Pearson correlation coefficient.  

The statistical analyses were performed using PASW® Statistics v21.0 (formerly SPSS 

Statistics) (SPSS, Inc., Chicago, IL, USA) and SAS v.9.3 (SAS institute Inc., Cary, NC, USA). 

Statistically significant differences were established at P < 0.05.  

 

3. Results 

Mean force, velocity, time, displacement, and SampEn results are presented in Table 

1. The results showed no significant differences for any of the dependent variables 
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between stable and unstable conditions. In fact, SampEn (chi-squared = .048 P = .827) 

showed no significant differences between conditions. 

 

Table 1. Mechanical outputs performing squats on the rotational resistance device under 
stable and unstable conditions (n = 20). 
 

 Squat on rotational resistance device  

Mechanical outputs Stable Unstable χ² P 

Forcemean (N) 658.37 ± 156.35 632.43 ± 159.13 1.832 .176 

Velocitymean (m·s-1) .69 ± .09 .70 ± .08 .246 .620 

Time (s) 1.36 ± .08 1.37 ± .07 .717 .397 

Displacement (m) .93 ± .06 .94 ± .07 .518 .472 

SampEn .227 ± .04 .228 ± .05 .048 .827 

 

The individual random effect made it possible to distinguish between subjects with a 

mean SampEn equal to the mean group and those with SampEn different from the mean 

group (p < .025).  Forcemean and SampEn presented a small correlation (r = .184; p < .01). 

Figure 1 shows the correlation coefficient between mean force and SampEn under stable 

and unstable conditions. 

 

Figure 1: Correlation between forcemean production in the rotational resistance device and 
Sample entropy (SampEn) under stable and unstable conditions (n=20).  

 

The Cluster Analysis produced two different groups of SampEn (Figure 2). Cluster 1 (n 

= 14) comprised subjects with mean SampEn values of .22± .03 and forcemean 49.74± 

38.42N.  Cluster 2 (n = 6) comprised subjects with higher mean SampEn values of .25± .03 

and higher forcemean 637.19± 61.03N.  
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Figure 2. Hierarchical clustering with the average-linkage method which classified subjects 
into homogeneous groups based on Force and SampEn (n=20). 

 

Figure 3 shows Sample entropy over the six sets performing squats under stable 

and unstable conditions (chi-squared = 3.420; p = .527). 
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Figure 3: Sample entropy (SampEn) over the six sets performing squats under stable and 
unstable conditions (chi-squared = 3.420; p = .527).  
 

4. Discussion 

The current study aimed to determine the effect of stable and unstable conditions 

while performing squats with a rotational resistance device on the structure of force 

variability through an assessment of entropy. It was hypothesised that (a) unstable squat 

exercise performed with a rotational resistance device would result in higher entropy 

compared with the stable condition; (b) entropy would not increase in line with increases 

in force production; and (c) entropy would decrease throughout the series. In general, it 

was found that unstable squat exercises performed with a rotational resistance device did 

not result in higher SampEn compared with the stable condition. The entropy did not 

increase in line with increases in force production and, finally, it remained constant 

throughout series. 

The results showed few differences in entropy while performing squats with 

rotational resistance device under stable and unstable conditions. Even though this may 

be neglected in some occasions, a large number of subjects have a slight tendency to 

increase their variability when faced with constraints[250]. These results have important 

practical implications for the area of sport training, since they suggest that the subjects 

can stabilize their performance within different levels of variability. The presence of the 

unstable surface constraint appeared tolerable, and did not affect the performance; nor 

did it compromise the invariant characteristic of the stable exercise. Note that forcemean 
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and the total length of the time series were similar under both conditions (stable and 

unstable), as we also found in a previous study[242]. Presumably, few postural reactions 

and anticipatory postural adjustments were required when balancing on the Pielaster 

because the supplementary stabilization of the body produced by the tether of the 

rotational resistance device compensated for the ankle perturbation. However, force 

production variability was recorded on the vertical z-axis (vertical), but not on the other 

axes (x-axis and y-axis). Additional information could be retrieved by including the force 

applied by the subject in the three axes.  

SampEn showed no significant differences between time series although it appeared 

to be more reliable for short data sets and less sensitive to changes in data length, and 

also demonstrated fewer problems with relative consistency [243]. Nevertheless, entropy 

(approximate entropy) has been shown to discriminate between clinically distinct 

individuals with short time series with as few data points as N=144[251]. The similarity 

between the two entropies is probably due to the few differences in the total number of 

data points rather than to the fact that the same sample frequency used in both, stable 

and unstable conditions. However, although entropy is increasingly being used in human 

movement research, several studies have noted a wide variety of clinical problems using 

this nonlinear analysis[252]. 

As expected, a small correlation between Forcemean and SampEn (R2 = .033) was 

found. The initial development of force variability models[253] relied on the basic 

assumption that there is a linear and proportional relation between the magnitudes of 

force generated and force variability. Later, this linear and proportional relation was 

found to be untenable across any extended range of response conditions[245]. Most 

studies were carried out using isometric tasks, but anisometric responses in which a 

change of displacement occurs have received limited attention. Overall, in all these 

approaches, the variability was expressed as a standard statistical measure such as the 

standard deviation or the signal-to-noise-ratio (coefficient of variation), but not analysed 

from a nonlinear perspective. Note that the standard deviation, which provides an index 

of the degree of deviation from a point in a distribution of scores, captures only the 

magnitude of fluctuations in system output. The present study extends the findings to 

more natural movements such as dynamic squats in which body displacement occurs as a 
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function of time, and analyses the force obtained with entropy. When an individual 

repeats a task several times, the characteristics of the performance vary from trial to trial 

and influence the accuracy with which the task is carried out. The results showed that 

subjects could obtain similar entropy with different levels of force. We know that, 

simulating time series with the same forcemean output but with different standard 

deviation, the same entropy measure can be obtained in two different signals (Andrew 

1999). Thus, when subjects perform similar force output but different entropy, this would 

mean that different complexity of force signal was produced. Hence, in the present study, 

entropy provided an index of the predictability of the value of future events in a time 

series based on past time series events.  

The significant inter-subject differences may help to explain the different individual 

responses of each subject when performing squats with a rotational resistance device. 

Specifically, cluster analysis identified two groups for SampEn. The causes of the inter-

subject variability in force production are yet to be identified and described.  

Lastly, one might expect entropy to fall over the course of the series, due to increasing 

fatigue. However, the results showed no differences across the series, suggesting that 

subjects were able to maintain a similar motor unit recruitment with similar firing 

rates[247]. Therefore, these results suggest that the workload imposed was not sufficient 

to impair the subjects’ force to the extent that it affected the execution. However, other 

trends were observed in measuring force in other axes. Our findings showed that SampEn 

could be used to recognize force management when performing squats with a rotational 

resistance device. In adittion, SampEn may help sports and fitness coaches, physical 

trainers and physiotherapists to identify the appropriate constraints associated with 

particular athletes and thus optimize their performance. Finally, SampEn differences while 

performing exercises with different constraints could be used as indicator of the level of 

perturbation. 

 

5. Conclusions 

Subjects showed different force management when performing squats with a 

rotational resistance device analysed with nonlinear methods such as SampEn. 

Furthermore, performing the squat with a rotational resistance on an unstable platform 
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device as a constraint had no effect on entropy when compared with a stable condition. 

These results illustrate that subjects discover adaptive solutions to overcome the 

constraints of the task.  
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