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RESUMEN

Introduccién. Una cantidad importante de personas en la ciudad de Santiago de
Cali, entre los cuales hay bailadores y bailarines, que practican salsa de manera
regular sin tener claridad de las exigencias de entrenamiento que podrian causar
lesiones a corto, mediano y largo plazo. Los bailarines son catalogados como
deportistas de alto rendimiento por sus altas cargas de entrenamiento que se
intensifican antes de una presentacién. Los movimientos que realizan incluyen
saltos y aterrizajes por lo que los miembros inferiores deben estar en condiciones
para soportar la carga y la repeticion pues de no ser asi podrian causar lesiones
importantes en los segmentos.

Método. Se llevé a cabo un estudio descriptivo de corte transversal con una muestra
a conveniencia de 14 bailarines profesionales de salsa de diferentes escuelas
adscritas a la ciudad de Santiago de Cali, quienes tuvieron una participacion
voluntaria. Las personas debian tener de 18 a 40 afios, no tener lesiones o
enfermedades de ningun tipo ni presentar dolor o fatiga muscular por actividad fisica
antes de la prueba. El desarrollo de la investigacion se hizo en el Laboratorio
Integrado de Analisis del Movimiento de la Institucion Universitaria Escuela Nacional
del Deporte donde se caracterizé el salto contramovimiento haciendo uso de dos
plataformas de fuerza y 9 camaras optoelectronicas Qualisys Oqus 5. Los bailarines
fueron informados del procedimiento y los riesgos de manera oral y escrita siendo
esta ultima especificada en el consentimiento informado que era firmado antes de
participar en el mismo. El aval ético fue otorgado por el Comité de Etica de la
Institucion Universitaria Escuela Nacional del Deporte.

Resultados. Por una parte, se eligio el modelo biomecanico con uso de Clusters
para el estudio a partir de las caracteristicas del movimiento de impacto. Con la
consecucion del Error Estandar de la Medicion en la colocacion de los marcadores
reflectivos en las referencias anatomicas se obtuvo un error por debajo del minimo
valor permitido que se reportdé en 11.91 grados de flexion de rodilla en la fase de
descenso. El reporte del error residual de las camaras fue menor a 1 mm en todas
las capturas como un factor de calidad en la obtencién de los datos. Por otra parte,
la descripcién de los sujetos, el entorno y su ocupacion se obtuvo a partir de un
instrumento de historial de lesiones y condiciones sociodemogréaficas que permitio
identificar las acciones, necesidades y comportamientos de este grupo. Los
resultados en los datos cinematicos y cinéticos tuvieron una distribucion normal
utilizando la prueba Kolmogorov-Smirnov-Lilliefors con un p>0.05. El resultado de
altura de salto tuvo una mediana de 37.5 cm (3.3cm), la velocidad del salto una
mediana de 2,358m/s (1,033 m/s) y el tiempo de vuelo una mediana 0,498 seg
(0,308seg). La mediana de flexion de la rodilla derecha fue de 87,557 (17,329)
grados y de la rodilla izquierda fue de 84,690 (16,487) grados. En relacion con la



fuerza maxima de aterrizaje se tuvo una mediana 1,847%PC (1,463%PC) y la fuerza
méxima del salto tuvo una mediana de 1,129%PC (0,385%PC). La potencia en el
salto tuvo una mediana de 1735,558 Watts (1795,521 Watts). Las variables
cuantitativas y cualitativas se convirtieron en un indice de Riesgo de Lesion que
busca prevenir las alteraciones en miembros inferiores de los bailarines de salsa en
Cali.

Conclusiones. Se muestra un comportamiento fisico durante el salto
contramovimiento de los bailarines de salsa calefia que puede ser importante en el
proceso de prevencion de riesgo de lesiones ocupacionales y de mejoras en el
rendimiento de la ejecucién. La altura de la mediana del grupo de bailarines fue de
37.5 cm y al comparar la media del grupo con datos publicados los valores son
similares con deportistas de tenis, futbol, mayores que los deportistas de resistencia
y menores que los deportistas de potencia. Es fundamental continuar con las
investigaciones para determinar los rangos de normalidad del salto
contramovimiento que permitan tener referencias mas confiables al comparar los
datos obtenidos del sujeto con respecto a la poblacion.

Palabras clave: Biomecanica, Salto contramovimiento, Salsa, Cinematica, Cinética
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ABSTRACT

Introduction. A significant number of people in the city of Santiago de Cali, among
which there are dancers, who practice salsa on a regular basis without being clear
about the training load that could cause injuries in the short, medium and long term.
Dancers are categorized as high performance athletes because of their high training
loads, that intensify before a presentation. The movements they perform include
jumps and landings so that the lower limbs must be able to withstand the load and
the repetition because otherwise they could cause important injuries in the
segments.

Method. A descriptive cross-sectional study was conducted with a convenience
sample of 14 salsa dancers from different schools affiliated to the city of Santiago de
Cali, who had a voluntary participation. People must be between 18 and 40 years
old, have no injuries or illnesses of any kind or have muscle pain or fatigue due to
physical activity before the test. The development of the research was done in the
Integrated Movement Analysis Laboratory of the National School of Sports Institution
where the countermovement jump was characterized making use of two force
plattorms and 9 Qualisys Oqus 5 optoelectronic cameras. The dancers were
informed of the procedure and the risks orally and in writing, the latter being specified
in the informed consent that was signed before participating in it. The ethical
endorsement was granted by the Ethics Committee of the University Institution
Escuela Nacional del Deporte.

Results. The biomechanical model with the use of Clusters was chosen for the study
based on the characteristics of the impact movement. With the achievement of the
Standard Error of the Measurement in the placement of the reflective markers in the
anatomical references, an error was obtained below the minimum allowed value that
was reported in 11.91 degrees of knee flexion in the descent phase. The report of
the residual error of the cameras was less than 1 mm in all the captures as a factor
of quality in obtaining the data. On the other hand, the description of the subjects,
the environment and their occupation was obtained from an instrument of history of
injuries and sociodemographic conditions that allowed to identify the actions, needs
and behaviors of this group. The results in kinematic and kinetic data had a normal
distribution using the Kolmogorov-Smirnov-Lilliefors test with p> 0.05. The jump
height result had a median of 37.5 cm (3.3cm), the jump speed a median of 2.358m
/ s (1.033 m / s) and the flight time a median of 0.498 sec (0.308sec). The median
flexion of the right knee was 87.557 (17.329) degrees and the left knee was 84.690
(16.487) degrees. In relation to the maximum landing force, there was a median of
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1.847% PC (1.443% PC) and the maximum force of the jump had a median of
1.129% PC (0.385% PC). The power in the jump had a median of 1735,558 Watts
(1795,521 Watts). The quantitative and qualitative variables were converted into an
Injury Risk Index that seeks to prevent alterations in the lower limbs of the salsa
dancers in Cali.

Conclusions. It shows a physical behavior during the countermovement jump of
salsa dancers who may be important in the process of prevention of risk of
occupational injuries and improvements in the performance of the execution. The
median height of the group of dancers was 37.5 cm and when comparing the
average of the group with published data, the values are similar with tennis and
soccer athletes, higher than endurance athletes and smaller than power athletes. It
Is essential to continue with the research to determine the ranges of normality of the
countermovement jump that allow having more reliable references when comparing
the data obtained from the subject with respect to the population.

Keywords: Biomechanics, countermovement jump, Salsa, Kinematics, Kinetics
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INTRODUCCION

La salsa calefia es un estilo de danza popular que se ha caracterizado por
acrobacias, cargadas y figuras que se convierten en habilidades motoras
aprendidas y en la que es necesaria la coordinacion y el control motor, teniendo de
condiciones fisicas y demandas de carga que se asemejan a entrenos de
deportistas de alto rendimiento. A medida que los bailarines se esfuerzan por
mejorar su habilidad y su rendimiento, se requieren modificaciones en los
entrenamientos, particularmente en los componentes de la carga como la
frecuencia, duracion e intensidad, lo que conlleva tener mayor riesgo de sufrir del
sobreuso teniendo como consecuencia lesiones musculares y enfermedades
ocupacionales (1).

Dentro de la ejecucién de la salsa calefia se producen movimientos que involucran
contracciones excéntricas y concéntricas, y estos se conocen desde el punto de
vista fisiologico como acciones donde participa el ciclo de estiramiento-
acortamiento. Este tipo de movimiento depende de la fuerza del sujeto, pero,
también de cdmo se genera esta en funcién del tiempo. Una prueba para saber
coémo desarrolla una persona esta capacidad en sus miembros inferiores es a través
del salto contramovimiento. Se sabe que su confiabilidad es buena y que es
relativamente facil de aplicar, lo cual facilita su uso continuo (2). En la danza clasica,
el salto es usado para la constitucion de rutinas dentro de los ensayos y las
presentaciones, teniendo que durante estos movimientos se pueden generar
fuerzas que pueden superar hasta 20 veces el peso corporal del bailarin (3). En la
salsa, no hay evidencia de su uso ni hay reportes previos al respecto. Por lo anterior,
se considera de vital importancia conocer la capacidad fisica durante saltos
contramovimiento de un grupo de bailarines de salsa de la ciudad de Cali.

En este proyecto se determinaron las caracteristicas cinematicas y cinéticas en un
grupo de bailarines de escuelas de salsa de la ciudad de Cali. Para alcanzar este
objetivo se eligi6 un modelo biomecanico para hacer la captura cinemética por
medio de camaras optoelectrénicas y se registraron los saltos contramovimiento,
midiendo la fuerza, la potencia y el trabajo excéntrico y concéntrico, a través de
plataformas de fuerza. Se determinaron las variables en 5 categorias que fueron
variables del sujeto, del sociodemogréaficas, del entrenamiento, cinematicas y
cinéticas. Los analisis cinematicos se enfocaron en la articulacion de la rodilla
durante el descenso del centro de masa durante el salto estableciendo grados de
flexion maxima y varo o valgo de rodilla en ese mismo momento. Los analisis
cinéticos fueron tomados durante el momento de contacto de los pies en las
plataformas hasta la fase de despegue. Estas pruebas biomecéanicas estuvieron
acompafadas de una entrevista semiestructurada que dio cuenta de los habitos
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durante la practica, historial de lesiones por la practica dancistica y diagndsticos
osteomusculares asociados a otras acciones de la vida diaria como traumas por
accidentes de transito o por caidas.

La informacién de la entrevista, los datos cinematicos y cinéticos fueron procesados
a partir de andlisis univariado y bivariado, especificamente con medidas de
tendencia central para dar cuenta de las medianas y las desviaciones estandar en
términos de los sujetos y el grupo total de bailarines. El analisis multivariado permitio
realizar asociaciones que conllevaron a proponer la construccion de un indice de
riesgo de lesion para bailarines de salsa. Este se convierte en un insumo
fundamental para las modificaciones en los componentes de la carga de la practica
dancistica, del entrenamiento y la prevencién de lesiones relacionadas con los
saltos y la sobrecarga en miembros inferiores.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Determinar las caracteristicas cineméticas y cinéticas durante saltos
contramovimiento en bailarines de escuelas de salsa de la ciudad de Santiago de
Cali.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Establecer un modelo de segmentos corporales que permita cuantificar la
cinematica durante un salto contramovimiento en los bailarines de salsa.

e Caracterizar las interacciones cinematicas entre segmentos corporales de
miembros inferiores durante saltos contramovimiento en los bailarines de
salsa.

e  Caracterizar los componentes cinéticos en miembros inferiores durante
saltos contramovimiento en los bailarines de salsa.

e Proponer un indice de riesgo de lesién en los bailarines de salsa a partir de
la caracterizacion cinemética y cinética

15



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la cultura salsera de Santiago de Cali cientos de personas bailan por ocio,
actividad fisica o por ocupacion. Segun el Acuerdo 0243 de 2008 se declara la salsa
como Geénero Musical y Patrimonio Cultural de la ciudad (4) siendo posible
identificar 127 escuelas que se agrupan en 5 agremiaciones y 3 categorias, que se
convierten en espacios para ensayar y ensefiar. La practica de este estilo de salsa
no tiene una orientacibn que sea acorde entre las capacidades fisicas del
practicante y los componentes de la carga requeridos para bailar la salsa calefia.

En cuanto a las caracteristicas de la ejecucion de la salsa al estilo calefio, estas se
desarrollan a partir de un aumento de la revolucion de la musica pasando de 33 a
45, empezando a bailar en el primer tiempo del compés. Los pasos que se han
caracterizado son el Pique, las Patadas, el Basico Calefio, el Lateral Calefio, los
Picos y el Jale, en los que se enfatizan los movimientos de las piernas, realizando
desplazamientos y ejecucion de los pasos y figuras con gran velocidad y haciendo
con habilidad la subdivision de los tiempos de la musica con los pies (5).

La informacién que relaciona la edad de ingreso a las escuelas de salsa y la
caracterizacion de la préactica de la salsa no es clara. Teniendo como referencia el
Ballet, la Academia Americana de Pediatria en el 2000 refiere que los bailarines
entrenan desde edades tempranas y frecuentemente se convierten en bailarines de
tiempo completo a partir de los 15 afios, y esto asociado a los picos de crecimiento
y al sistema musculoesquelético en desarrollo se convierte en un factor de riesgo
gue puede generar lesiones musculoesqueléticas a largo plazo, produciendo
consecuencias como discapacidad y disminucion de la calidad de vida en personas
fisicamente activas (6,7).

Las lesiones causadas por la practica de la salsa son desconocidas, no se cuenta
con reportes de incidencia ni prevalencia en la poblacion de bailarines de salsa en
Santiago de Cali, solo se tiene una investigacion que determina la percepcién de los
bailarines de salsa en una fundacién de la ciudad en relacién a los factores de riesgo
gue generan lesiones osteomusculares (8). Al analizar literatura relacionada con el
Ballet, por ser una de las actividades dancisticas mas demandantes (6), en un
estudio de prevalencias y perfiles de lesiones musculoesqueléticas en bailarines se
evidencio que las regiones con mayor reporte de lesiones son el tobillo, los pies y
los dedos, la columna lumbar, la rodilla y la cadera, teniendo como patologias
generadas tendinopatia de cadera, degeneracion interna de rodilla, tendinopatia de
rodilla, lesiona del ligamento colateral de rodilla, condromalacia de rodilla, fractura
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de metatarso por estrés entre otras que afectan directamente el rendimiento en la
baile (9).

Las lesiones y patologias reportadas en la danza evidencian que esta es una
actividad fisica que requiere horas de repeticion con demandas fisicas de ejecucién
desconocidas para los bailarines. Segun Kotler et al “los bailarines son un hibrido
entre artista y atleta” (10) pues su practica tiene exigencias y demandas de carga
gue se asemejan a entrenos de deportistas de alto rendimiento en los que se
requiere una serie de condiciones fisicas que deben ser desarrolladas de manera
progresiva durante los entrenos y presentaciones.

Segun la Asociacién Internacional para la Medicina y la Ciencia de la Danza
(IADMS), el bailarin tiene como instrumento de expresién su cuerpo y por lo tanto
una buena capacidad fisica es clave para reducir el riesgo de lesiones, mejorar la
ejecucion y garantizar una larga carrera. Los estilos de danza tienen diversos
elementos de la capacidad fisica, pero de manera general es importante considerar
la capacidad aerobica y anaerdbica, resistencia muscular, fuerza fisica, potencia,
flexibilidad, coordinacion neuromuscular, composicién corporal y tiempos de
recuperacion para tener un bailarin sano (11). Al ignorar el entrenamiento fisiolégico
se puede obstaculizar el desarrollo de la manifestacion artistica y es una
responsabilidad constante de los instructores, el integrar el entrenamiento de la
condicion fisica en la técnica o implementar un proceso complementario (12)

Los movimientos de los miembros inferiores y las exigencias fisicas de la salsa
calefia no estan caracterizados para dar cuenta de los procesos de planificacion y
de reduccién del riesgo de lesiones que menciona la IADMS. Ademas, el Ministerio
de Cultura de la Republica de Colombia hace mencidn en los Lineamientos del Plan
Nacional de Danza 2010-2020 que “la investigacion en el area es débil” y que “es
necesario un trabajo intersectorial que dé cuenta de las relaciones que la danza
puede tener con otros sectores como la salud, educacioén y el deporte” (13).

Los saltos en general forman parte de la mayoria de los espectaculos de danza e
implican la utilizacion de la fuerza y resistencia muscular, elasticidad, flexibilidad,
rangos de movilidad, coordinacién neuromuscular y potencia. Los entrenamientos
en pliometria han tenido efectos positivos en los bailarines, siendo fundamental
hacer una planificacion de este para abordarlo de manera gradual, iniciando por
saltos con el fin de que salte lo méas alto que sea posible para después integrarlo
con la técnica de la danza (14).
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Por todo lo descrito anteriormente, se plantea la pregunta ¢cuales son las
caracteristicas cinematicas y cinéticas durante saltos contra movimiento de
bailarines profesionales de salsa pertenecientes a escuelas de salsa de la
ciudad de Santiago de Cali?
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JUSTIFICACION

En Cali existen 127 escuelas de salsa teniendo dentro de sus Grupos Base un
promedio de 3.000 bailarines. La ejecucién de la salsa estilo calefio al igual que los
deportes de alto rendimiento requiere unas capacidades fisicas elevadas, asi como
una recuperacion eficiente para poder mantener o incrementar el rendimiento fisico
y artistico. No obstante, la mayoria de las escuelas no cuentan con un equipo
interdisciplinario que asesore, evalle y ejecute programas de preparacion fisica,
prevencion y control del entrenamiento, lo que predispone a tener lesiones y
problemas de salud, que pueden generar incapacidades temporales o permanentes,
con gastos médicos y limitaciones para el desempefio profesional. (6,11)

Como parte de este proceso se debe conocer el nivel de desarrollo que tiene un
atleta, en este caso un bailarin, lo que es resultado de un proceso de planificacion
y entrenamiento. Sin embargo, en la salsa esto ultimo no sucede, es decir, no se
hace planificacion y tampoco hay un entrenamiento fisico que prepare al bailarin
para un mejor desempefio y para prevenir lesiones. Segun Wyon, la preparacion
ayuda a prevenir lesiones por fatiga, exceso de trabajo, movimientos repetitivos,
coreografias nuevas y dificiles, y horarios de ensayo prolongados. Agrega que los
bailarines profesionales pueden llegar a tener entre 6 a 8 horas diarias de ensayos
con aumento de estas en la proximidad de los espectaculos (15). Steinacker advirtio
que cuando hay volimenes altos de ejercicio por la practica continua, hasta el
entrenamiento moderado se percibe como intenso.

Asociado a esto, un estudio realizado en una escuela de Ballet en Inglaterra mostro
que el 76% de los participantes del estudio (n=203) tuvieron una lesién durante el
afo de estudios, lo que significaba que habia 1,38 lesiones por cada 1.000 horas
de danza. De estas lesiones el 72% fueron por sobreuso. Un total de 10.548 dias
fueron perdidos como consecuencia de las lesiones de todos los bailarines lo que
lleva a destacar la importancia de un protocolo de educacién y cuidado del cuerpo
que incluya acciones para una adecuada recuperacion (6).

En otro estudio similar en bailarines de danza contemporanea en Irlanda, se reporta
una prevalencia del 86,2% en las dos escuelas a las cuales se les hizo el
seguimiento durante un afio completo, una siendo de ballet y otra de baile
contemporaneo. La primera escuela report6 88 lesiones con un promedio de 4,2
(2,5) por bailarin y la segunda 155 lesiones con un promedio de 5,3 (4,1) por bailarin.
Los miembros inferiores y la espalda baja fueron los segmentos del cuerpo con
mayor numero de lesiones. Los resultados evidenciaron que en la primera escuela
con 21 bailarines se tuvo un promedio de 10 dias de incapacidad posterior a la lesiéon
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de un bailarin y en la segunda escuela con 29 bailarines se tuvieron 9 dias de
incapacidad como promedio posterior a la lesién, sin diferencias significativas (16).

Por un lado, la danza se caracteriza por un gran niamero de posturas, posiciones,
saltos y aterrizajes que producen tensiones excéntricas durante el ciclo
estiramiento-acortamiento. Al aterrizar durante la ejecucidon de un salto, los
extensores de los miembros inferiores actian de manera excéntrica para
desacelerar el movimiento de caida, aumentar el tiempo de aterrizaje y reducir la
fuerza neta de impacto. La inapropiada preparacion para ejecutar una accion
excéntrica puede ocasionar lesiones caracterizadas por dolor, inflamacion,
disminucién del rango de movilidad y la pérdida de la fuerza (17).

Por otro lado, las personas que realizan actividad fisica tienen dificultad para
ejecutar actividades de la vida diaria después de participar en acciones
desconocidas en su entrenamiento con alta carga de acciones excéntricas.
Relacionado a esto, es posible suponer que las alteraciones en la propiocepcion,
especificamente de posicion y tiempo de reaccién se pueden presentar en una
rutina nueva de baile que contenga acciones excéntricas, aumentando el riesgo de
lesion en miembros inferiores (17).

Las demandas fisiologicas en la danza han sido clasificadas de moderada a pesada
por lo que es necesario realizar un acondicionamiento de las capacidades fisicas
como el equilibrio, la resistencia, la fuerza y la potencia para mejorar el rendimiento
durante la ejecucion del baile (18). El proceso preparatorio debe ser especifico a las
demandas de la salsa calefia y por eso fundamental conocer las capacidades fisicas
gue tienen los bailarines de salsa de la ciudad de Santiago de Cali, para asi mismo,
reducir los factores de riesgo que se asocian la ejecucion y poder ademas mantener
una carrera artistica prolongada y saludable, previniendo lesiones que para esta
investigacion estarian asociadas a los miembros inferiores.
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MARCO TEORICO

FUNDAMENTOS FISIOLOGICOS DE LOS SALTOS

Desde el punto de vista fisiolégico el salto estad determinado por factores
morfofuncionales, entre ellos se tiene: mecanica y morfologia muscular, factores
neurales y medio ambiente muscular. La mecanica muscular trata elementos como
la relacion fuerza-velocidad, longitud-tension y tipos de contraccion muscular. Con
respecto a los tipos de contraccion muscular tenemos elementos criticos como son
el tiempo disponible para el desarrollo de la fuerza, el almacenamiento y la
utilizacion de energia eléstica, la interaccion de los elementos contractiles y
elasticos, asi como la potenciacion de estos elementos, los reflejos de estiramiento
y los efectos del entrenamiento sobre el funcionamiento del ciclo estiramiento-
acortamiento (CEA). (19)

Con respecto al tiempo disponible para el desarrollo de la fuerza se considera que
puede tener gran incidencia en el desarrollo de niveles elevados de potencia en
movimientos en los que interviene el CEA comparado con acciones concéntricas
solamente. Una explicacion para ello esté relacionada con el tiempo que toma la
estimulacién, excitacion y contraccion muscular durante el CEA ya que en la fase
excéntrica se da un tiempo en el que los musculos agonistas pueden generar niveles
elevados de fuerza antes de la contraccion concéntrica. En contraste, en los
movimientos solamente concéntricos, el desarrollo de fuerza comienza
inmediatamente lo cual no permite desarrollos mayores de potencia. Por lo tanto,
se puede mencionar que los movimientos en el que se combinan acciones
concéntricas-exceéntricas son las formas mas comunes del funcionamiento muscular
y las que mayor potencia desarrollan, y aunque no hay consenso sobre los posibles
mecanismos involucrados en el aumento del rendimiento durante el CEA, si se
acepta el efecto potenciador de este sobre el rendimiento (19).

El almacenamiento y retorno de energia elastica es considerado uno de los
mecanismos fundamentales en el aumento potencia a través del CEA por medio de
la energia almacenada en la uniébn musculo-tendén, es decir, en los elementos
elasticos en serie (EES, puentes cruzados, aponeurosis y tendon). La energia
almacenada es empleada para aumentar la energia mecanica y el trabajo positivo
durante la contraccion concéntrica, particularmente en la primera parte de esta (20—
22). Durante los movimientos con CEA los elementos contractiles actian como un
generador de fuerza produciendo altos niveles de esta a velocidades de
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acortamiento relativamente bajas, mientras que la estructura tendinosa actia como
un redistribuidor de energia y un amplificador de potencia (23).

El tipo de fibra muscular esta relacionado con la fuerza y la potencia. En atletas elite
de resistencia predominan las fibras tipo |, mientras que en los de fuerza-potencia
predominan las fibras tipo Il. Se considera que el 45% de la varianza en el tipo de
fibras esta asociada a factores hereditarios, mientras que el entrenamiento intenso
puede inducir transformaciones de tipo | a Il y viceversa, este proceso de plasticidad
muscular depende también de las condiciones del medio ambiente (24).

El entrenamiento tiene un efecto registrado por diferentes autores (25,26) aunque
no hay una evidencia concluyente de cémo los mecanismos mencionados
anteriormente influyen en el resultado de mayor potencia durante movimientos con
CEA. En sujetos no entrenados o moderadamente entrenados un trabajo de fuerza
de intensidad alta no solo mejora la fuerza sino también la potencia, sin embargo,
en sujetos bien entrenados, el aumento de potencia por medio de aumentar la fuerza
no es tan evidente, por lo cual se recurre a una amplia variedad de estrategias de
entrenamiento buscando objetivos especificos en la relacion fuerza-velocidad
(27,28).

En la danza al igual que en diferentes deportes se ejecutan movimientos donde se
requieren desarrollos elevados de fuerza y de potencia, por ejemplo, saltar vertical
u horizontalmente, ejecutar pasos rapidos y precisos, sostener a otra persona por
encima de los hombros, entre otros. Sin embargo, el entrenamiento de la fuerza en
los bailarines no hace parte de su actividad cotidiana ya que se tiene la percepcién
de que esto afectara la apariencia estética del bailarin (17).

Gran parte de los movimientos ejecutados en el baile requieren contracciones
musculares excéntricas, como por ejemplo en los saltos y el aterrizaje y
particularmente en los musculos extensores de la rodilla (29). Este tipo de
movimiento puede generar alteraciones en los sarcomeros, evidenciado a través de
un ensanchamiento de los discos Z después de un entrenamiento excéntrico intenso
(28,30). Ademas, las rutinas nuevas de baile que contengan alta cantidad de
contracciones excéntricas producen mayores alteraciones propioceptivas (17).

La adaptaciéon muscular de un bailarin a un determinado tipo de entrenamiento es
fundamental para garantizar un rendimiento adecuado y una recuperacion sin
mayores contratiempos. Esto es valido especialmente para los movimientos
excéntricos y dado que la danza involucra gran cantidad de este tipo de acciones,
la preparacion muscular para este tipo de acciones se vuelve determinante para
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garantizar los mejores resultados. Al realizar este tipo de movimientos por primera
vez, se producen alteraciones en la estructura muscular que generan inflamacion y
dolor postejercicio, si la actividad se repite después de un periodo adecuado de
recuperacion el efecto inflamatorio ser& menor que la primera vez, esto se conoce
como “efecto por episodios repetidos” (31,32).

Con respecto a lo anterior, entre los posibles mecanismos que explican la
adaptacion encontramos cambios neurales, del tejido conectivo, a nivel celular y
modificaciones en el mecanismo de acople excitacion — contraccion (33). Con
respecto al componente neural se plantea que hay un aumento en la activacion de
unidades motoras y también un cambio de activacion de fibras rapidas a fibras
lentas, las cuales son mas resistentes al dafio, por lo tanto distribuyendo el estrés
contractil sobre un ndmero mayor de fibras. El tejido conectivo se remodela
evidenciando un aumento de este a nivel intramuscular. A nivel celular se plantea
un aumento de los sarcémeros conectados en serie lo cual reduciria la distension
del mismo y el dafio que esto ocasionaria (33). ¢Cual de estos adaptativos
morfofuncionales es el mas importante?, es una pregunta aun sin resolver.

Desde el punto de vista biomecanico, las alteraciones musculares producidas por
movimientos excéntricos pueden afectar la generacién de torques a nivel articular,
lo cual se ha evidenciado hasta cinco dias después del mismo (32,34,35). Esto
puede darse aun en bailarines bien entrenados, pero a los cuales se les pide que
ejecuten una nueva rutina de movimientos, por lo cual, la adaptacion mencionada
previamente, es un mecanismo clave a la hora de evaluar el rendimiento y la
predisposicion a lesiones. El efecto por episodios repetidos con ejercicios
excéntricos puede inducir grandes adaptaciones en fuerza muscular y en el control
motor de los mismos comparado con ejercicios concéntricos (36).

El control motor es afectado por movimientos concéntricos de diferentes maneras.
Una posicién articular adecuada y un tiempo de reaccidn corto son necesarios para
ejecutar movimientos correctamente y de manera segura, pero si la accion realizada
no es familiar o no se esta entrenado para ella, el control motor se afectara de forma
negativa (37-39). Lo anterior también es valido para personas no bailarines las
cuales tienen dificultadas para ejecutar actividades de la vida diaria después de
haber realizado movimientos con componente excéntrico (40,41). En danza no hay
reportes al respecto, pero se puede presumir que, al iniciar una nueva rutina de
danza, la posicion corporal y el tiempo de reaccibn se pueden afectar
negativamente, lo cual, puede traer como consecuencia un detrimento en el
rendimiento artistico, particularmente cuando se requieren movimientos finos vy
delicados.
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Los movimientos excéntricos pueden aumentar la fuerza pasiva al modificar la
tension a nivel del huso muscular, lo cual a su vez puede disminuir la frecuencia de
descargas de este. El huso tiene un papel importante en el sentido de posicién y de
movimiento de las extremidades, por lo tanto, un bailarin podria extender mas los
brazos de los necesario durante un movimiento en particular dando como resultado
un rendimiento menor al esperado (42).

El tiempo de reaccion se puede afectar negativamente y por lo tanto alterar la
respuesta muscular. Segun Morgan y Whitehead, la distensibilidad de los
sarcoOmeros en serie se aumenta por el dafio causado por movimientos excéntricos
dando como consecuencia un retardo en la respuesta de fuerza a un estimulo
(43,44). Por lo anterior, se ha planteado la hipétesis de que los musculos afectados
por movimientos excéntricos requieren mas tiempo para responder a un estimulo
explicado en parte por la modificacion de la tension a nivel del huso muscular y por
la modificacion en la distensibilidad de los sarcomeros (45). Sin embargo, estos
efectos negativos, pueden ser gradualmente eliminados a través de un proceso de
adaptacion con el entrenamiento continuo (46).

SALTO CONTRAMOVIMIENTO

El salto contra movimiento ha sido empleado para detectar fatiga neuromuscular,
controlar el rendimiento y prevenir lesiones (47—-49). Algunos estudios reportan la
capacidad de este para cuantificar mejoras en fuerza y potencia después de un
estimulo prolongado de entrenamiento (50). Se considera que tiene buena
confiabilidad y es facil de ejecutar (51). Por lo tanto, determinar regularmente el salto
vertical contra movimiento puede ser de gran utilidad para prevenir lesiones y
controlar el rendimiento fisico de un atleta.

A pesar de lo anterior, la capacidad y particularmente la sensibilidad de detectar
fatiga de origen neuromuscular a través del salto contramovimento esta aun bajo
investigacion (52,53). Hay numerosos factores que pueden explicar esto, ademas
de la naturaleza misma de la fatiga, la poblacién estudiada y los protocolos
empleados. No es claro que variables cinematicas o cinéticas son mas sensibles
para detectar una disminucién en el rendimiento a través del salto CM. Algunos
estudios no han mostrado cambios en la fase concéntrica del salto (54), sin
embargo, la fase excéntrica ha sido investigada menos a pesar de ser esta
fundamental en el ciclo estiramiento — acortamiento que se produce en actividades
como correr, saltar y cambios de direccion.
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Estudios recientes han evaluado caracteristicas de la fase excéntrica y concéntrica
tales como fuerza, potencia, velocidad, tiempo durante saltos CM. Ademas, hay
algunas evidencias en cuanto al mantenimiento del rendimiento en el salto después
de 72 horas, lo que sugiere que debe haber ademés un cambio de estrategia en el
movimiento para poder mantener un buen resultado a pesar de la fatiga (48). Lo
anterior esta en consonancia con los resultados reportados por Knicker et al. que
en personas entrenadas las cuales pueden alterar su estrategia de salto y mantener
un buen rendimiento, esto sugiere que monitorear el resultado, asi como la
estrategia de movimiento puede ser el método mas efectivo de monitorear la fatiga
neuromuscular en atletas elite.

Se considera que la mejor manera de monitorear un atleta es a través de su
desempefio en su actividad especifica, sin embargo, esto estd asociada a efectos
indeseables como la fatiga neuromuscular y obviamente la reduccion de su
desempeiio (55). Por esto, el salto contramovimiento tiene la ventaja de ser una
buena solucion costo — efectiva tanto en tiempo como en recursos, sin ejercer un
efecto negativo sobre el desempefio del atleta.

Un numero importante de entrenadores manifestaron tener incertidumbre en cuanto
a saber que variables del salto CM pueden ser mas sensibles para detectar fatiga
neuromuscular (56), por lo cual, se hace fundamental tratar de dilucidar las
asociaciones que puedan darse entre ellas, el rendimiento en general y el riesgo de
lesiones. El salto CM ha sido investigado ampliamente ademas de existir una
variedad de dispositivos que pueden medir un nimero importante de variables
cinéticas y cinematicas (57,58). Se ha comparado la sensibilidad de diferentes
protocolos de salto para detectar fatiga neuromuscular y concluyen que en los saltos
en los que se realizan contracciones rapidas del ciclo estiramiento — acortamiento,
esta es mayor especialmente en los estadios tardios de la recuperacion — 48 a 72
horas — (48).

REGISTRO DEL SALTO CONTRAMOVIMIENTO

El salto contramovimiento tiene una confiabilidad mayor comparado con otros tipos
de salto como los alternos, ademas de ser mas confiable cuando el protocolo tiene
pruebas mdltiples, de tres a cinco, generalmente para la mayor parte de variables
cinéticas y cinematicas excepto para la tasa de desarrollo de fuerza en la fase
excéntrica (59). Por lo anterior se puede deducir que, por su confiabilidad y validez,
el salto CM puede ser una de las pruebas mas efectivas para evaluar el estado
neuromuscular de una persona (60).
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La cuantificacion del salto contra movimiento normalmente se hace con plataformas
de fuerza que la miden en los tres ejes (X,y,z); una fuerza anteroposterior, otra
mediolateral y una vertical. Existen otros dispositivos como son tapetes de contacto,
videografia y aplicaciones para celular, sin embargo, estos calculan la potencia que
desarrolla una persona cuando salta por lo que el error de medicién puede ser
significativamente alto. Por lo anterior, cuando se requiere analizar todo el
movimiento desde su inicio hasta el final, el método de oro son las plataformas de
fuerza.

El procedimiento de calibracion del sistema, permite establecer el Sistema Global
de Referencia, determinando con esto las coordinadas (0,0,0) del espacio fisico
para iniciar la ejecucion del movimiento. Las cémaras optoelectrénicas y la
plataforma de fuerza son calibradas teniendo en cuenta los movimientos a ser
evaluados que para esta investigacion se relacionan con el salto contramovimiento.
La banda de calibracion tiene establecidas las distancias entre los marcadores que
se encuentran en esta (Figura 1).

Figura 1. Instrumentos de calibracion.

QUALISYS

Fuente: https://www.qualisys.com/hardware/accessories/calibration-kits/carbon-
fibre-calibration-kit/

La calibracidén debe tener unos rangos establecidos por los investigadores con el fin
de cumplir con los parametros de calidad de la obtencion de los datos, permitiendo
comunicar resultados veraces y relacionados con el estado real del sujeto.
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MODELO DE MARCADORES

Los sistemas de captura para analisis de movimiento en 3D utilizan métodos para
calcular posiciones corporales en un espacio determinado siendo fundamental
colocar referencias anatomicas sobre la piel del sujeto para luego identificar ese
punto y seguirlo en el plano, siendo posible calcular movimientos articulares,
velocidad y aceleracion de segmentos entre muchos otros. Segun Perry la
colocacion de las referencias anatomicas tiene dos objetivos importantes: el primero
representar con precision el movimiento del segmento y el segundo definir los
centros articulares y calcular las fuerzas aplicadas en el movimiento (61).

Cada movimiento tiene unas caracteristicas para ser analizadas a partir de un
sistema de captura. Por ejemplo, el salto contramovimiento requiere una
localizacion que permita la distribucion de camaras de tal manera que cada
marcador reflectivo sea percibido por dos cAmaras optoelectrénicas como minimo y
unas plataformas de fuerza que permitan medir la cantidad de fuerza aplicada en
cada impulso y aterrizaje.

La confiabilidad de los datos es un factor importante en los analisis biomecanicos
en general. Al realizar registros de salto se obtienen datos de una misma variable
siendo importante desde el inicio del proceso establecer la variabilidad que tiene el
evaluador al colocar los marcadores para cada caso. Se tiene que el error mas
comun en los registros biomecanicos esta relacionado con la colocacion de los
marcadores reflectivos en las referencias anatomicas, por lo que determinar si la
variabilidad es alta o baja establece la confianza en la prueba realizada y garantiza
que la opinién relacionada con los resultados es acorde a la condicion fisica del
bailarin de salsa. Debido a que en los registros observados hay un componente de
puntuacion real y otro que se relaciona con la posibilidad de cometer errores en el
procedimiento, es necesario cuantificar cuanto error se puede tener en cada registro
para lo cual se definid realizar el Error Estandar de la Medicion (EEM).

LESIONES EN BAILE

Las lesiones segun la IADMS son un deterioro del tejido que debe ser diagnosticado
por un profesional de la salud, teniendo como consecuencia fundamental la pérdida
de tiempo para la ejecucion del baile que en muchas ocasiones se puede convertir
en dias lo que afecta directamente el desempefio en su actividad. Las lesiones en
la practica de la salsa no cuentan con reportes que permitan acciones de prevencion
en los procesos de entrenamiento y presentacién de espectaculos. En el ballet se
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ha determinado que esta es una de las actividades fisicas mas demandantes para
las personas jovenes, teniendo reportes de inicio en el mismo desde edades
tempranas, llegando a ser profesionales a los 15 afios aproximadamente (9).

Segun Ekegran en su estudio de incidencias y consecuencias en el ballet, defini
que el 76% (n=203) tuvieron una lesion durante el afio de estudios, teniendo que la
mayoria de lesiones fueron por sobreuso con un 72% y el 28% restante fueron
debido a incidentes traumaticos. La mayoria de lesiones involucraron miembros
inferiores con un 77% seguido de tronco con un 16%, cabeza y cuello con un 3%y
extremidades superiores con un 3%. De las areas se tuvo que el segmento mas
afectado fue el tobillo con un 33%, pierna con un 22% y pie con un 20% seguido de
la rodilla con un 13%, la cadera con un 10% y el fémur con un 2%. Un total de 10.548
dias fueron perdidos como consecuencia de las lesiones en los bailarines que
participaron en el estudio, por lo que una de las conclusiones del mismo menciona
gue los altos niveles de sobreuso en las personas que practican ballet debe ser
revisada por profesionales clinicos y profesores artisticos para monitorizar las
cargas y modificarlas a partir de los sujetos que practican este baile y se deben
reducir las lesiones déseas con procesos educativos pues estas son las que
producen la mayor pérdida de tiempo debido a la recuperacion (6).

Un estudio realizado por Lozano, Mendoza, Ocoré y Rodriguez del Fisioterapia de
la Universidad del Valle (2016) indagaron la percepcién que tienen los bailarines de
salsa de una fundacion de la ciudad de Cali, en relacion con los factores de riesgo
que generan lesion osteomuscular, evidenciando que la poblacién objeto de estudio
relaciona el concepto de lesion a la deteccion de la practica como tal produciendo
‘incomodidad, tristeza y aversion”, ubicando la lesion en cualquier parte del cuerpo
que “afecta el desempefio” (8). Durante las entrevistas y observaciones realizadas,
los autores identificaron que las regiones con mayor frecuencia de lesiones son los
miembros superiores especialmente los hombros y las mufiecas, mencionando que
las lesiones son por una falta de fortalecimiento y poca preparacion fisica. Otra de
las regiones referidas son espalda y cuello en ambos géneros debido a diferentes
acrobacias y figuras. Asociado a esto, las lesiones de miembros inferiores se
reportan como crénicas por los impactos repetidos que se ejecutan sobre superficies
duras o poco flexibles y los bailarines manifiestan que “la lesion de rodilla es una
patologia frecuente en ambos sexos y estd relacionado con los espacios
inapropiados para el baile”. Entre otras lesiones se reportan:
“‘desgaste patelar, espasmos musculares, inestabilidad articular, esguince de
tobillo, fractura de metatarsianos y en algunas ocasiones menos frecuentes se dara
lesiones meniscales o de ligamento cruzado anterior” (8)

Entre las conclusiones del mismo se menciona que “diversos factores estan
relacionados entre si por lo que aumenta la susceptibilidad de padecer de
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una lesion osteomuscular’ y se anade que los “bailarines logran identificar la
presencia de estos, pero no tienen el conocimiento para modificarlos o
prevenirlos” (8)

Por todo lo anterior, se considera de importancia determinar los niveles de fuerza y
de potencia en un bailarin para asi mismo hacer intervenciones para prevenir
lesiones y mejorar su rendimiento. Esto lleva a plantearse el objetivo de este trabajo
como parte fundamental en el manejo de los bailarines ya que particularmente en el
caso de la salsa en Santiago de Cali, no se tienen evidencias de sus capacidades
fisicas relacionadas con movimientos donde la fuerza y la potencia son clave y
particularmente en el ciclo estiramiento-acortamiento. Desde el punto de vista
metodoldgico para llevar a cabo los objetivos propuestos, se empleara el salto
contra movimiento en un grupo de bailarines de la ciudad de Santiago de Cali
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METODOLOGIA

El estudio desarrollado fue de tipo descriptivo de corte transversal en el que se
explican las variables cinematicas y cinéticas durante el salto contramovimiento de
un grupo de bailarines de salsa, utilizando un protocolo para la ejecucion del mismo.
La muestra fue tomada a conveniencia siendo de 14 de bailarines de salsa que
pertenecian a escuelas de salsa de Santiago de Cali.

ASPECTOS ETICOS

El trabajo fue aprobado por el Comité de Etica de la Institucion Universitaria Escuela
Nacional del Deporte con (Anexo 1), donde se ejecutd el mismo. Se tuvieron en
cuenta todos los términos definidos para el trabajo con seres humanos de acuerdo
con la Declaracion de Helsinki, la Declaracion Universal de los Derechos Humanos
y la Constitucién Politica de Colombia de 1991. Cabe resaltar que el riesgo de esta
investigacion fue minimo segun el articulo 11 de la Resolucion No. 8430 de 1993
del Ministerio de Salud en la que se establecen las normas cientificas, técnicas y
administrativas para la investigacion en salud en Colombia, pues la investigacion
requirid procedimientos comunes como examenes fisicos como la palpacion de las
referencias anatomicas y la colocaciéon de los marcadores reflectivos para la
realizacion de las capturas (62).

Para cumplir con las declaraciones anteriormente mencionadas, antes de iniciar el
proceso dentro de la investigacion, el sujeto debié entender la descripcidn de esta
y haber aceptado su participaciéon lo cual quedé registrado en el consentimiento
informado (Anexo 2).

POBLACION Y MUESTRA

La poblacion de esta investigacion fue de bailarines profesionales que practicaban
salsa en las escuelas de la ciudad de Santiago de Cali. A partir de esta se seleccion6
una muestra por conveniencia de 14 bailarines, por medio de invitaciones a los
directores artisticos a través de cartas en las que se explico el objetivo de la
investigacién. El director comunicaba la invitacién a los bailarines y confirmaba la
participacion via telefonica otorgando una cita por parte de los investigadores para
asistir al Laboratorio Integrado de Analisis del Movimiento (LIAM). Durante la
asistencia al espacio, se les explico en detalle el proyecto, sus alcances, los
beneficios de participar en €l y los riesgos que existian.
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CRITERIOS DE INCLUSION

- Bailarin profesional que pertenezca a una escuela de salsa de Santiago de
Cali.

- Rango de edad entre los 18 y 40 afos

- Ambos sexos.

- No tener lesiones osteomusculares, patologias musculo-esqueléticas,
degenerativas o0 autoinmunes en el momento de la prueba.

- Estar activo profesionalmente

CRITERIOS DE EXCLUSION

- Haber realizado actividad fisica de alta intensidad 12 horas antes de la prueba.
- Referir dolor en cualquier segmento corporal en el momento de la preparacién
fisica

VARIABLES

Se midieron durante el salto contra movimiento las siguientes variables (Tablal):
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Tabla 1. Variables

5.

Bachillerato completo

NOMBRE DEFINICION OPERACIONALIZACION POSIBLES VALORES INSTRUMENTO
VARIABLES DEL SUJETO
Tiempo transcurrido desde el
EDAD Edad del participante nacimiento y se definira por medio de | 18 a 40 afios
la entrevista.
Conjunto de caracteristicas | ,. ,,.
- biolégicas, fisicas, fisiol6gicas vy L Mujer
SEXO Sexo del participante 2 . 2: Hombre
anatomicas que definen a los seres
humanos como hombre y mujer Forma_to dfe,
Tamafo del individuo | Cantidad de centimetros que tiene un so((:;agggtr?]gz?g#)cg
ESTATURA desde la cabeza hasta los | individuo haciendo la medicién por | En metros dle h'storgal clie y
pies medio del tallimetro. IStort
- . lesiones
Masa corporal total de un Cantidad de masa que tiene el
MASA S individuo siendo este medido a través | En kilogramos
individuo .
de la bascula.
Preferencia debido al uso mas 1: Izquierda
DOMINANCIA Lateralidad dominante frecuente y efectivo de una mitad| ;' q
2: Derecha
lateral del cuerpo frente a la otra
VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS
Clasificacion en estratos de los | 1: Bajo-bajo
inmuebles residenciales que deben | 2: Bajo
Estrato socioecondmico | recibir servicios publicos, para el|3: Medio-bajo
ESTRATO > . ) . : g
del participante cobro diferencial, es decir, para|4: Medio:
. - ) . Formato de
asignar subsidios y cobrar | 5: Medio alto s
S : caracterizacion
sobrecostos o contribuciones 6: Alto ; e
—— sociodemografica y
; 1: Ninguno s
Tiempo durante el que un oo de historial de
X . 2: Primaria incompleta .
estudiante asiste al Se pregunta al participante el nivel de | 3: Primaria completa lesiones
NIVEL DE ESCOLARIDAD |proceso educativo en|-c P'cY participal : : P
) escolaridad que ha finalizado. 4: Bachillerato
cualquier centro de .
1 incompleto
ensefianza
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6: Carrera técnica

7: Carrera universitaria

INGRESO ECONOMICO
DEL BAILE

Ingreso econémico
dependiente del baile

Entrada economica que recibe una
persona, una familia, una empresa,
una organizacion, un gobierno, etc.

1: Si
2: No

VARIABLES DEL ENTRENAMIENTO

HORAS-PRACTICA

Numero de horas
practicadas de baile

Numero de horas ejecutadas durante
la practica semanalmente

Horas por semana

Tiempo que lleva

Meses que el participante ha dedicado

TIEMPO DE PRACTICA . : : En meses
dedicado al baile al baile
) ) Se pregunta al participante si ha 1 Si
LESION POR LA PRACTICA | Presencia de lesion presentado lesion debido a la practica 2j NoO Formato de
de la salsa ' caracterizacion
1: Suela Blanda sociodemografica y
Tipo de calzado que 2: Suela Rigida de historial de
CALZADO QUE UTILIZA P! 9 Se pregunta qué tipo de calzado utiliza lesiones
utiliza para entrenar . .
1: Con Tacon
2: Sin Tacon
SUPERFICIE DE Superficie en el que se Sjeprgg“’;tn""tr‘;ﬁ eﬁ] gass‘(‘j%?rfé%‘;e” dfl ; g:geerrio
ENTRENAMIENTO entrena q_ 0 )
tiempo 3: Baldosa
VARIABLES CINETICAS
Causa que permite alterar
el estado de movimiento o Se mide por medio de las plataformas
FUERZA de reposo de un cuerpo, 0 b P Newton
S de fuerza
que posibilita su
deformacion.
'r:eua?irzze?r que se ejecuta ua:]l Se calcula a partir de la medicion de la Dos plataformas de
POTENCIA desplazamiento en la fuerza y velocidad, haciendo uso de Watts fuer;ay nueve
) . las plataformas de fuerza y las camaras
menor cantidad de tiempo | _, . .
posible. camaras optoelectrénicas optoelectrénicas
Se calcula a partir de la medicion de la
Fuerza que se genera en f | ori ico de | A
) el primer pico por el uerza en el primer pico de la grafica
TRABAJO EXCENTRICO de potencia por el desplazamiento | Joule

desplazamiento que hay
desde el descenso del

medido desde el descenso hasta el
primer pico
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95% del peso hasta el
primer pico

TRABAJO CONCENTRICO

Fuerza que se genera en
el segundo pico por el
desplazamiento que hay
desde el primer pico hasta
el segundo pico

Se calcula a partir de la medicion de la
fuerza en el segundo pico de la gréafica
de potencia por el desplazamiento
medido desde el primer pico hasta el
segundo pico

Joule

VARIABLES CINEMATICAS

FLEXION MAXIMA DE

Grados de flexion maxima

Se miden los grados de flexién a
partir de la captura de movimiento

RODILLA de rodilla .dur.ante el realizada con las camaras Grados
aterrizaje .
optoelectrénicas
Grados de vagoge | 5° 05 e o vage s
VALGO DE RODILLA rodilla durante el cap X Grados
- realizada con las camaras
aterrizaje .
optoelectrénicas
Se mide los grados de varo a partir
VARO DE RODILLA Grados de varo de rodilla de la captura de movimiento Grados

durante el aterrizaje

realizada con las camaras
optoelectrénicas

INDICE REACTIVO

Altura de salto sobre el
tiempo de vuelo

Se calcula a partir de la altura
maxima del salto sobre el tiempo de
vuelo los cuales fueron medidos por

medio de las cdmaras
optoelectrénicas

Adimensional

ALTURA MAXIMA DE
SALTO

Distancia vertical después
del despegue

Medicion de la distancia vertical
maxima a través del uso de las
cémaras optoelectrénicas

Metros

VELOCIDAD DE SALTO

Velocidad alcanzada
durante el recorrido

Medicion de la velocidad maxima a
través del uso de las camaras
optoelectrénicas

En metros/segundo

TIEMPO DE VUELO

Tiempo en que el sujeto

permanece suspendido

durante la ejecucién del
salto.

El tempo medido desde el momento

inicial de despegue en la plataforma

hasta el momento del primer contacto
del aterrizaje sobre la plataforma

Segundos

Nueve camaras
optoelectrénicas
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METODO

FASE DE AJUSTE DE PROCESO DE CAPTURA DE MOVIMIENTO

En las capturas el error mas frecuente se relaciona con la colocacién de los
marcadores en las referencias anatémicas por lo que se propone un estudio de
mediciones repetidas para obtener el error estandar de la medicion (Figura 1) (63).
En la investigacion la variabilidad de este procedimiento se realiz6 con dos sujetos
sanos a quienes un mismo examinador les hizo 3 registros durante 3 dias
interdiarios, utilizando el mismo protocolo de marcadores.

Figura 2. Disefio de estudio de repetibilidad para calcular el EEM

[ Prueba1 | [ Prueba1l | [ Prueba1l | [ Prueba1 | [ Prueba1 |

[ Prueba 2 ] [ Prueba 2 ] [ Prueba 2 ] [ Prueba 2 ] [ Prueba 2 J
|

[ Prueba3 | [ Prueba3 | [ Prueba3 ] [ Prueba3 | [ Prueba3 |

Fuente: Propia

Con este disefio se establecio el error intra-evaluador de la persona encargada de
colocar los marcadores reflectivos en las referencias anatémicas y la variabilidad
entre pruebas para establecer las diferencias entre saltos de un mismo sujeto.
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FASE DE RECOLECCION DE DATOS Y REGISTRO BIOMECANICO

El uso del analisis de biomecanico permite un estudio detallado de un patron de
movimiento que para este caso se relaciona con el salto contramovimiento. Para el
registro de las variables cinéticas se emplearon dos plataformas de fuerza marca
AMTI™(referencia 600x600) las cuales registraron con una frecuencia de 1000 Hz
(Figura 2). Para los datos de las variables cinematicas se usaron 9 camaras
Qualisys™ (Oqus 5) con las cuales se hace el registro de datos con una frecuencia
de muestreo de 180 HZ. (Figura 3)

Figura 3. Plataformas de fuerza referencia 600x600 AMTI™

Fuente: Laboratorio Integrado de Analisis del Movimiento (LIAM) de la Institucion
Universitaria Escuela Nacional del Deporte.
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Figura 4. Camaras optoelectronicas Oqus 5 de Qualisys™

Fuente: Laboratorio Integrado de Analisis del Movimiento (LIAM) de la Institucion
Universitaria Escuela Nacional del Deporte.

El modelo de segmentos corporales para determinar la cinemética se escogi6 a
partir de las pruebas realizadas a un mismo sujeto, teniendo como referencia mas
importante para tener en cuenta la colocacion de los marcadores del fémur y la
pierna para reconstruir dichos segmentos y medir el angulo de flexiéon de rodilla.
Este procedimiento se realiz6 con dos modelos de marcadores con el fin de
determinar el mas apropiado para la investigacion.

FASE DE VINCULACION DE LA POBLACION

Para vincular la poblacion de bailarines de salsa se hizo un primer contacto con los
directores artisticos y coredgrafos de las escuelas de salsa en Cali a través de una
carta que invitaba a participar a los bailarines en este estudio. Las personas
encargadas dentro de las escuelas transmitian la informacién a los bailarines de
salsa y una vez aceptaba participar en el proceso de investigacion, asistia al
Laboratorio Integrado de Analisis del Movimiento de la Institucién Universitaria
Escuela Nacional del Deporte donde se explicaba de manera mas amplia el estudio
y sus implicaciones. Posterior a leer y firmar el consentimiento informado, se aplico
el cuestionario semiestructurado para la caracterizacion sociodemogréfica y de
historial de lesiones (Anexo 3). Con esto se recopila la informacion correspondiente
a las variables del sujeto, sociodemograficas, datos generales de salud, informacién
con respecto al entrenamiento y a su ocupacion.

Luego se ejecuta el protocolo de captura del salto contramovimiento teniendo en
cuenta el siguiente paso a paso:
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La persona debe asistir al Laboratorio Integrado de Andlisis de Movimiento
de la Institucion Universitaria Escuela Nacional del Deporte con ropa
deportiva (pantaloneta, camiseta o top en el caso de las mujeres).

Las pruebas se haran con calzado (tenis)

La persona debe realizar un calentamiento previo de 10 minutos que
consiste en movimiento articular, estiramientos, saltos cortos y baile a ritmo
suave.

Posteriormente se colocan los marcadores reflectivos de 12.7mm de
didmetro a partir del modelo de segmentos corporales seleccionado para
tal fin.

La persona se ubica con un pie en cada plataforma de fuerza, mirando
hacia el tablero en donde se toma un registro estatico para definir los
segmentos.

Se le pide a la persona que ejecute tres saltos contra movimiento
indicandole que debe realizar el movimiento haciendo una flexion rapida de
rodillas e inmediatamente debe tratar de saltar con la mayor fuerzay lo mas
alto posible. EI movimiento lo debe realizar con las manos en la cintura todo
el tiempo.

Entre cada salto habra una pausa minima de 15 segundos y maxima de un
minuto.

Si en algun salto pisa por fuera de las plataformas o pierde el equilibrio se
debe repetir la ejecucion del movimiento.

FASE DE PROCESAMIENTO Y ALMACENAMIENTO DE LOS DATOS

Los datos fueron almacenados en disco duro el cual tiene clave de acceso solo
conocida por los investigadores. Los datos cinéticos registrados con plataformas de
fuerza son procesados con filtro Butterworth a 50 Hz. Los datos cinematicos
obtenidos con camaras optoelectronicas son procesados con filtro Butterworth a 10
Hz. La identificacion de los marcadores se realizd en el software QTM para ser
exportados al software Visual 3D (C-Motion™) en el que se elabor6é un modelo
biomecanico de 7 segmentos (pelvis, dos fémures, dos piernas y dos pies).
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Posteriormente los datos fueron exportados a Matlab® para realizar calculos de las
diferentes variables de los datos de fuerza como son la fase de descarga, la fase
excéntrica y la fase concéntrica, igualmente se determinara el tiempo de vuelo y la
altura de este. Se determinaron valores de asimetria entre las dos extremidades en
la variable de fuerza para determinar las diferencias entre una pierna y la otra.

Los reportes con las gréaficas fueron almacenados en el disco duro para posterior
andlisis de otras variables que se crean convenientes y que se relacionen con la
tematica en cuestion.

ANALISIS DE DATOS

Los datos obtenidos son utilizados no solo para caracterizar las variables
cinematicas y cinéticas durante el salto contramovimiento sino también para
determinar un uso integrado de las mismas en la poblacion estudiada que permita
identificar el riesgo de lesién de manera oportuna.

Para esto se desarrollé un indice mediante un Analisis Factorial Multiple (AFM), que
corresponde a un método multivariado que tiene la cualidad de realizar una
representacion sintética de un gran conjunto de datos, describiendo las
asociaciones existentes entre individuos y entre variables, en espacios de
dimensiones menores (64). Los datos utilizados para la construccion del indice
fueron datos simulados via copula, los cuales consideraron la distribucion de los
datos muestrales de cada variable y la correlacion entre ellas. Se propuso la
simulacién de los datos, debido al bajo tamafio de muestra. Al indice desarrollado
se le calcul6 los respectivos puntos de corte usando Kmeans y bootstrap, los cuales
definieron tres niveles de riesgo: leve, moderado, alto.
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RESULTADOS

DETERMINACION DEL MODELO BIOMECANICO Y CALIDAD DE LOS
REGISTROS PARA LA CUANTIFICACION DE LA CINEMATICA DURANTE
SALTOS CONTRAMOVIMIENTO EN BAILARINES DE SALSA

SELECCION DEL MODELO BIOMECANICO

Para esta investigacion se definieron dos posibles modelos de referencias
anatémicas, con reconstruccion unicamente de miembros inferiores teniendo como
diferencia principal el set de marcadores del fémur y la pierna ya que uno utiliza
clusteres sobre los segmentos y el otro bandas (65) (Figura 4). Los dos modelos
biomecanicos propuestos se pueden identificar en las tablas 2 y 3.

Figura 5. Bandas y Clusteres en miembros inferiores

I/ N/

Fuente: Kent J, Franklyn-Miller A. Biomechanical models in the study of lower limb
amputee kinematics: a review. 2011

Tabla 2. Modelo Biomecanico No. 1 con Cluster

MODELO BIOMECANICO No. 1
Referencia anatémica Nombre del | Reconstruccion del salto
marcador contramovimiento en Visual 3D
Espina iliaca anterior | R-LIAS
superior  derecha e |L-LIAS
izquierda
Espina iliaca posterior | R-IPS
superior  derecha e | L-IPS
izquierda
Fémur R-TH1
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R-TH2
R-TH3
R-TH4
L-TH1
L-TH2
L-TH3
L-TH4

Epicondilo

lateral

fémur derecho

izquierdo

del
e

R-FLE
R-FME
L-FLE
L-FME

Pierna

R-SK1
R-SK2
R-SK3
R-SK4
L-SK1
L-SK2
L-SK3
L-SK4

Maléolo lateral de

Fibula y medial de la tibia

la

R-FAL
R-TAM
L-FAL
L-TAM

Pie

R-TOE
R- HEEL
L-TOE
L-HEEL
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Tabla 3. Modelo Biomecéanico No. 2 con bandas

MODELO BIOMECANICO No. 2

Referencia anatomica Nombre del | Reconstruccion del salto
marcador contramovimiento en Visual 3D
Espina iliaca anterior | R-LIAS
superior  derecha e | L-LIAS
izquierda
Espina iliaca posterior | R-IPS
superior  derecha e |L-IPS
izquierda
Fémur R-THIGH
L-THIGH
Epicondilo lateral del | R-FLE
fémur derecho e | R-FME
izquierdo L-FLE
L-FME
Pierna R-SHANK
L-SHANK
Maleolo lateral de Ila | R-FAL
Fibula y medial de la tibia | R-TAM
L-FAL
L-TAM
Pie R-TOE
R- HEEL
L-TOE
L-HEEL
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Al realizar la captura y el procesamiento respectivo del salto contramovimiento, se
determind analizar la trayectoria de las referencias que son disimiles entre el Modelo
Biomecanico No. 1 y el Modelo Biomecanico No. 2 en los segmentos de fémur y
pierna encontrando las sefales de las figuras 5.

Figura 6. Registro de los marcadores de Banda y Cluster en fémur y pierna
izquierda
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Segun Winter el procedimiento de filtrar una sefial se utiliza para mitigar el ruido y
mantener la sefial con las caracteristicas del movimiento analizado (66), destacando
que los filtros intensos reducen el ruido, pero al mismo tiempo comprometen la
integridad de la sefial (67). Como se observa en la figura 5 correspondiente a la
banda en los planos X y Y del izquierdo los registros cuentan con ruido que al ser
suavizado con los filtros mayores a 10 Hz modifican la sefial de manera importante
cambiando los resultados del salto contramovimiento.

Al analizar los registros, una de las razones que producen este ruido utilizando el
Modelo Biomecanico No. 2 es que la banda vibra en el momento del vuelo y el
aterrizaje ya que el marcador no esté firme durante la ejecucion del movimiento. A
diferencia de esto, los registros con los Clasteres permiten una sefial mas estable
que requiere filtros minimos sin cambios significativos en los resultados, ya que los
4 marcadores estan fijados al segmento. Por lo anterior se define que el Modelo
Biomecanico No. 1 compuesto de Cluster en fémur y piernas es el mas adecuado
para el analisis del salto contramovimiento en bailarines de salsa ya que provee
sefales estables en los planos con requerimientos de filtros dentro de los limites
establecidos para tal fin, sin modificar la sefial y por ende los resultados.

ERROR ESTANDAR DE LA MEDICION (EEM)

Teniendo en cuenta el modelo establecido en la metodologia del trabajo se hicieron
mediciones de salto contramovimiento a dos personas de la Institucion Universitaria
Escuela Nacional del Deporte quienes tienen condiciones fisicas para practicar
algun deporte. Durante una semana se hicieron mediciones interdiarias y en cada
una de ellas se realizaron 3 registros estaticos y 9 registros dinAmicos a cada
participante (Grafica 1).

Grafica 1. Comparacion de las mediciones repetidas de dos sujetos con un
evaluador
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El angulo de flexion de rodilla derecha fue elegido como parametro de referencia
para hacer los andlisis de variabilidad pues este requiere de la reconstruccion de
los segmentos de la pelvis, fémur y tibia por lo que es el mas complejo de obtener.
En las gréficas 2 y 3 se puede identificar el patrén del angulo encontrando similitud

en los mismos entre pruebas y entre sujetos.

Grafica 2. Angulo de flexion de Rodilla del sujeto A
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Grafica 3. Angulo de flexion de Rodilla del sujeto B
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Posteriormente, se calculd el promedio de cada dia y luego se calculé el promedio
de los 3 dias para obtener uno total con el que se obtiene la desviacion estandar.
Luego se calcula la raiz cuadrada del promedio de las medidas repetidas utilizando
la siguiente ecuacion

SEM = VvMSe

en donde SEM es el error estandar de la medicion siendo igual a la raiz cuadrada
del promedio de las medidas repetidas ANOVA, obteniendo como resultado un valor
de 4,3 grados (Tabla 4).

Tabla 4. Error Estdndar de la Medicién con dos personas y un evaluador

Mediciones
Dial Dia2 Dia3 Promedio Desviacion Estandar
A 92,71 97,63 104,4 98,2 5,9
B 93,64 97,22 96,41 95,8 1,9
Error Estandar de la Medicion 43

Para hallar la minima diferencia a partir del error estandar con un intervalo de
confianza del 95% se usa la siguiente ecuacion
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MD = SEMxZx\2

En donde MD es la minima diferencia siendo igual al error estandar de la medicion
por el valor Z multiplicado por la raiz cuadrada de 2, logrando un valor equivalente
a 11,91 grados.

Con todo lo anterior se asume que el evaluador al colocar los marcadores en las
referencias anatomicas tuvo un error estandar de la medicion de 4,3 grados siendo
la minima diferencia permitida hasta 11,91 grados por lo que los datos de salto
contramovimiento de esta investigacion tienen valores dentro del intervalo de
confianza del 95%.

PROCESO DE CALIBRACION DE CAMARAS OPTOELECTRONICAS PARA
REPORTES DE CONFIABILIDAD

Las camaras optoelectrénicas y la plataforma de fuerza fueron calibradas teniendo
en cuenta los movimientos a ser evaluados que para esta investigacion se
relacionan con el salto contramovimiento.

El sistema registra un error residual de cada camara el que es promediado por las
9 gue se utilizaron para registrar los saltos contramovimiento de los bailarines. En
la tabla 5 se registran los datos y el promedio de todas las capturas realizadas en
el proceso de investigacion.

Tabla 5. Error Residual de camaras optoelectronicas previo a las capturas de salto
contramovimiento
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Error Residual promedio por

Sujeto

captura

1 0,667mm

2 0,667mm

3 0,667mm

4 0,667mm

5 0,667mm

6 0,667mm

7 0,667mm

8 0,667mm

9 0,667mm

10 0,764mm

11 0,626mm

12 0,626mm

13 0,626mm

14 0,626mm

Promedio total de

las capturas 0,662mm

El promedio del Error Residual en los registros de salto contramovimiento de las
camaras fue 0,662mm lo cual indica que las capturas que se realizaron en esta
investigacioén se encuentran dentro de los pardmetros de calidad (63).
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CARACTERISTICAS DEL BAILARIN DE SALSA, EL ENTORNO Y SU
OCUPACION

El andlisis descriptivo de las variables correspondiente a los 14 bailarines de salsa
evidencié que el rango de edad oscila entre los 18 a los 30 afios teniendo como
promedio 21,42 £3,75 afios. Ademas, la masa promedio de este grupo fue de 68,82
+11,60 kg con una estatura promedio de 1,70+£0,075 metros (Tabla 6). Con respecto
a la distribucién del grupo segun género y dominancia se encontr6 que el 28,6% de
los participantes son mujeres y el 71,4% son hombres, e informaron que el 85,7%
de las personas son derechas y el 14,3 son zurdos (Gréfico 4).

Tabla 6. Caracteristicas del grupo de bailarines de salsa

Variables del sujeto
Promedio Desviacién estandar

Edad (afios) 21,42 %3,75
Masa (kg) 68,82 +11,6
Estatura (mt) 1,7 +0,075

Grafica 4. Distribucion del género y la dominancia en el grupo de bailarines de
salsa
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La totalidad de los bailarines viven en Cali y teniendo en cuenta la estratificacion
socioecondémica que se tiene, 11 bailarines se encuentran entre el estrato 2 y 3
siendo equivalente al 42,9% y al 35,7% respectivamente. El resto de las personas
se encuentra entre los estratos 4 y 5 con un 14,3% y un 7,1% (Grafico 5). Por otra
parte, al indagar el nivel de escolaridad se encontr6 que una persona tiene
bachillerato incompleto, 11 han finalizado su bachillerato y 2 tienen una carrera
técnica. Relacionado con esto al preguntar la ocupacion principal 6 se declaran
coreografos y 8 refieren ser estudiantes universitarios (Grafico 6).

Grafica 5. Distribucion del grupo de bailarines de salsa a partir del estrato
socioeconémico
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Gréfica 6. Distribucién del grupo de bailarines de salsa a partir del nivel de
escolaridad y la ocupacion

Escolaridad y Ocupacion

100,00%
78,60%

o 80,00%

T . 57,10%
% 60,00% 42,90%

£ 40,00%

0,
% 20,00% 7,10% 14,30% I
0,00% _—

Bachillerato Bachillerato  Carrera | Coredgrafo Estudiante
completo incompleto  técnica

Escolaridad Ocupacion

50



En relacion con los ingresos econémicos del grupo de bailarines, se destaca que el
78,6% reciben remuneracion por bailar salsa teniendo como actividades principales
ser instructores de la salsa calefia en las escuelas de baile y la participacion en
espectaculos. De esta poblacion el 57,1% depende exclusivamente de los ingresos
obtenidos por bailar salsa mostrando la importancia que tiene para esta poblacion
la participacion en el baile (Gréfico 7).

Gréfica 7. Ingresos relacionados con el baile.
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En lo correspondiente a la cuantificacion del tiempo de experiencia como bailarin de
salsa en meses se registré un minimo de 8 y un maximo de 180 con una mediana
de 66 meses, evidenciando que 4 personas iniciaron su practica hace menos de 24
meses mientras que 5 bailarines tienen mas de 121 meses de experiencia (mas de
10 afios) (Tabla 7). En relacién con la practica semanal se tiene un promedio de 21
+6,83 horas lo que muestra que la ejecucidbn de esta practica requiere
aproximadamente una jornada de 4 horas diarias de entrenamiento durante los 5
dias de la semana. Se destaca que tres bailarines reportaron realizar una actividad
fisica adicional a bailar, dos de ellas realizan actividad funcional y una asiste al
gimnasio, teniendo como promedio de ejecucion 7 horas a la semana en esta
actividad.

Tabla 7. Tiempo experiencia en la practica del baile
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Tiempo de practica

Personas
Menos de 24 meses 4
De 25 a 48 meses 2
De 49 a 120 meses 3
Mas de 121 meses 5

En la ejecucion del entrenamiento se obtuvo que el 78,60% de los bailarines utilizan
zapatos blandos mientras que solo el 21,40% usa zapato rigido, refiriendo de esta
Gltima categoria que el promedio del tacon fue de 3,16 cm de alto. En cuanto a la
superficie de entrenamiento, los bailarines entrenan sobre cemento y madera,
teniendo un 85,70% y un 14,30% respectivamente, sin utilizar baldosa en el contexto
(Grafico 8).

Grafica 8. Proceso de entrenamiento de baile
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CARACTERIZACION DE LAS INTERACCIONES CINEMATICAS ENTRE
SEGMENTOS CORPORALES DE MIEMBROS INFERIORES DURANTE
SALTOS CONTRAMOVIMIENTO EN BAILARINES DE SALSA

TEMPOROESPACIALES

Las variables temporoespaciales se agrupan en altura, tiempo de vuelo y velocidad.
Estas se determinaron a partir de las referencias anatémicas. El sujeto 6 tuvo la
mayor altura con 0,585 metros, la mayor velocidad con 3,004 m/s y fue el segundo
mejor tiempo de vuelo con 0,639 segundos. De manera contraria el sujeto 7 tuvo la
menor altura de salto con 0,254 metros, la menor velocidad del salto con 1,971 m/s

y el menor tiempo de vuelo con 0,368 segundos (Tabla 8).

Tabla 8. Variables Temporoespaciales

Temporoespaciales

Sujeto Altura del salto [m] Velocidad del salto [m/s] Tiempo de vuelo [s]

1 0,397 2,415 0,518

2 0,340 2,198 0,447

3 0,299 2,108 0,426

4 0,452 2,796 0,547

5 0,472 2,849 0,546

6 0,585 3,004 0,639

7 0,254 1,971 0,368

8 0,364 2,389 0,467

9 0,487 2,899 0,560

10 0,336 2,312 0,471

11 0,366 2,289 0,480

12 0,285 2,017 0,394

13 0,385 2,327 0,617

14 0,393 2,393 0,676
Media 0,387 (0,088) 0,511 (0,091)
Mediana 2,358

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores

53



RANGOS DE MOVILIDAD DE RODILLA

La interaccion cinematica se enfoco en los rangos de movilidad de la rodilla teniendo
principalmente la flexion de rodilla, el varo y el valgo como variables a indagar en el
momento del aterrizaje ya que es en este instante en el que méas probabilidades se
tiene de lesion. En flexion de rodilla se encontré que el mayor rango lo realizé el
sujeto 5 teniendo que la movilidad de su pierna derecha alcanz6 116,934 grados y
la pierna izquierda 115,280 grados. La media de flexién de la rodilla derecha fue de
87,557 grados (17,329 grados) y de la rodilla izquierda fue de 84,690 grados
(16,487grados) (Tabla 9).

Tabla 9. Flexién de rodilla en el momento del aterrizaje

Flexion de rodilla [grados]

Sujeto Pierna Derecha Pierna Izquierda

1 67,159 64,143

2 78,677 76,990

3 75,866 70,651

4 103,966 100,806

5 116,934 115,280

6 95,497 83,122

7 90,037 88,013

8 79,650 77,317

9 85,464 78,623

10 95,909 96,198

11 91,347 93,828

12 58,484 61,217

13 70,975 70,537

14 115,834 108,937
Media 87,557 (17,329) 84,690 (16,487)

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores

Con respecto al varo de rodilla en el momento del aterrizaje se tiene que solo el
sujeto 10 tiene varo bilateral consistente en los tres registros dinAmicos, mientas
gue los sujetos 1, 2, 4, 5, 8,14 tienen una rodilla en varo y la contralateral en valgo.
Los sujetos 3, 6, 7, 9, 11, 12 y 13 tienen valgo de rodilla bilateral en el momento del
aterrizaje.
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En relacion con la flexion de rodilla, los sujetos que mas grados de flexion tienen
presentan valgo aumentado siendo el caso de los sujetos 4 y 6. Ademas 3 de los 4
sujetos que mas Indice Reactivo de Fuerza presentan tiene reporte de valgo.

INDICE REACTIVO DE FUERZA

El indice Reactivo de Fuerza se correlaciona mejor que la altura del salto para
determinar la condicidn fisica de un sujeto, teniendo que en los resultados el sujeto
6 consigue un indice de 0,915 seguido del sujeto 9 y del 5. Esta variable tuvo una
media de 0,769 en el grupo de bailarines (Tabla 12).

Tabla 10.indice Reactivo de Fuerza

indice Reactivo de Fuerza

Sujeto indice Reactivo de fuerza
1 0,768
2 0,762
3 0,703
4 0,826
5 0,866
6 0,915
7 0,692
8 0,780
9 0,870
10 0,715
11 0,764
12 0,724
13 0,706
14 0,673
Media 0,769

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores
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CARACTERIZACION DE LOS COMPONETNES CINETICOS EN MIEMBROS
INFERIORES DURANTE SALTOS CONTRAMOVIMIENTO EN BAILARINES DE
SALSA

FUERZA MAXIMA DE SALTO CONTRAMOVIMIENTO

La fuerza maxima del salto es la maxima fuerza de reaccion vertical entre el inicio
del movimiento hasta el momento del despegue que es expresado en relacion al
peso corporal. Se observa en la Tabla 10 que el sujeto 6 es quien mas genera fuerza
en esta fase con la pierna derecha (1,313%PC) mientras que el sujeto 1 obtiene el
mejor resultado para la pierna izquierda (1,360%PC).

Tabla 11. Fuerza méaxima del salto

Fuerza maxima del salto [%Peso Corporal]

Media de Desviacion

Sujeto Pierna derecha Pierna lzquierda Asimetria  fuerza Estandar
1 1,242 1,360 0,091 1,301 0,083
2 1,120 1,144 0,021 1,132 0,017
3 1,118 0,980 0,132 1,049 0,098
4 1,173 1,080 0,083 1,127 0,066
5 1,094 1,252 0,135 1,173 0,112
6 1,313 1,345 0,024 1,329 0,023
7 0,972 0,917 0,058 0,945 0,039
8 1,106 1,039 0,062 1,073 0,047
9 1,147 1,261 0,095 1,204 0,081
10 1,238 1,077 0,139 1,158 0,114
11 0,995 1,091 0,092 1,043 0,068
12 1,017 0,930 0,089 0,974 0,062
13 1,098 1,102 0,004 1,100 0,003
14 1,292 1,155 0,112 1,224 0,097

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores
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FUERZA DE ATERRIZAJE DE SALTO CONTRAMOVIMIENTO

Por otro lado, la fuerza de aterrizaje es la maxima fuerza de reaccion vertical
después del aterrizaje siendo expresado en relacion al peso corporal. En la Tabla
11 se evidencia que el sujeto 6 obtiene los mejores resultados para ambos
miembros inferiores con 2,480 y 3,089 %PC, una media total de fuerza méaxima de
aterrizaje de 2,785%PC (0,431%PC).

Tabla 12. Fuerza maxima de aterrizaje

Fuerza maxima de aterrizaje [%Peso Corporal]

Pierna Pierna Media de Desviacion

Sujeto derecha Izquierda Asimetria  fuerza Estandar
1 1,495 2,218 0,386 1,857 0,511
2 1,479 2,186 0,386 1,833 0,500
3 2,451 1,844 0,283 2,148 0,429
4 2,113 1,575 0,292 1,844 0,380
5 1,246 1,451 0,152 1,349 0,145
6 2,480 3,089 0,219 2,785 0,431
7 1,405 1,324 0,059 1,365 0,057
8 2,200 1,501 0,378 1,851 0,494
9 2,059 2,071 0,006 2,065 0,008
10 1,761 1,612 0,088 1,687 0,105
11 2,244 2,275 0,014 2,260 0,022
12 1,880 2,206 0,160 2,043 0,231
13 2,148 1,511 0,348 1,830 0,450
14 1,336 1,306 0,023 1,321 0,021

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores

En los registros de fuerza maxima de salto y fuerza maxima de aterrizaje se observa
gue los sujetos que tienen mayor desviacion estandar tienen mayor asimetria.
Ademas, los sujetos con valores de asimetria mayores tienen promedios de fuerza
maxima de aterrizaje menores.

Se tiene que en los datos obtenidos el promedio de la fuerza maxima de salto de la
pierna derecha fue de 1,138 %PC (0,105%PC) mientras que la pierna izquierda fue
de 1,124 %PC (0,140%PC) de los 14 bailarines. Para la fuerza maxima de aterrizaje
se obtuvo un promedio de 1,878 %PC (0,422%PC) en la pierna derecha y
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1,869+0,498%PC en la pierna izquierda para el grupo de bailarines (Grafico 9). La
asimetria de la fuerza méxima fue de 0,081 y para la fuerza de aterrizaje fue de 0,2.

Gréfica 9. Fuerza méxima de salto y fuerza méaxima de aterrizaje
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TRABAJO EXCENTRICO Y CONCENTRICO

Con respecto al trabajo excéntrico se encuentra que el sujeto 9 alcanza los valores
mas altos con 195,249 Jouls y en el trabajo concéntrico consigue 109,240 Jouls.
Por otra parte el sujeto 3 tiene el menor trabajo alcanzado con un valor
correspondiente a 51,701 Jouls en el trabajo excéntrico y 40,850 Jouls en el trabajo
concéntrico (Tabla 13). La media del grupo de bailarines en el trabajo excéntrico fue
de 119,893 Jouls y para el trabajo concéntrico fue de 66,726 Jouls.

Tabla 13.Trabajo Excéntrico y Concéntrico

Trabajo Excéntrico y Concéntrico
Trabajo Excéntrico  Trabajo Concéntrico

Sujeto [J] [J]
1 126,869 72,519
2 94,194 66,113
3 51,701 40,850
4 145,378 57,963
5 158,308 78,812
6 157,399 103,427
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7 70,113 43,896

8 139,490 45,397

9 195,249 109,240

10 112,532 68,446

11 83,614 57,082

12 84,626 47,486

13 127,171 89,806

14 131,863 53,126
Media 119,893 (39,459) 66,726 (21,910)

En rojo los valores menores, en negrilla los valores mayores

Cabe mencionar que los sujetos 4, 6 y 9 con reportes destacados de fuerza de salto
y aterrizaje tienen mejor trabajo excéntrico. Los sujetos que presentan mayor trabajo
excéntrico presentan menores registros de trabajo concéntrico, evidenciando una
mayor diferencia entre un tipo de trabajo y otro. Sin embargo, los que tiene menor
trabajo excéntrico tiene menores diferencias con respecto a los valores reportados
del trabajo concéntrico.

El trabajo excéntrico predomina en comparacion con el trabajo conceéntrico teniendo
como comparacion el promedio arrojado por el grupo de 14 bailarines con 119,893
Jouls (39,459 Jouls) en el trabajo excéntrico y 66,726 Jouls (21,910 Jouls) en el
trabajo concéntrico.

POTENCIA

Con respecto a la potencia se encuentra que el mayor pico lo obtuvo el sujeto 6 con
2941,879 Watts mientras que el menor pico el sujeto 12 con 1146,358 Watts. La
media del pico de potencia del grupo de bailarines fue de 1876,922 Watts (596,336
Watts) (Tabla 14).

Tabla 14. Potencia del salto

Potencia del Salto
Sujeto  Pico de potencia [W]

1 2112,319
2 1608,623
3 1274,379
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4 2219,239
5 2266,916
6 2941,879
7 1236,269
8 1282,330
9 2856,984
10 1862,493
11 1580,580
12 1146,358
13 2376,610
14 1511,930

Media 1876,922 (596,336)

SIMETRIA ENTRE MIEMBROS INFERIORES

Se utilizé la prueba estadistica no paramétrica de Wilcoxon para determinar si
existen diferencias significativas entre las mediciones obtenidas de las variables
cinéticas y cineméaticas para la pierna izquierda y para la pierna derecha. Esta
prueba estadistica se propuso ya que existe una dependencia entre las mediciones
de las dos piernas, pues son dos mediciones de un mismo individuo.

La hipétesis nula de la prueba postula que las mediciones de cada variable en las
dos piernas proceden de poblaciones con la misma distribucion de probabilidad, es
decir las mediciones de ambas piernas se pueden considerar similares, mientras
tanto la hipétesis alternativa hace referencia a que las mediciones de cada variable
en las dos piernas proceden de poblaciones con diferente distribucion de
probabilidad, es decir, las mediciones se consideran diferentes entre las piernas.
Para la prueba de hipétesis se utilizé un nivel de significancia del 5%. Los resultados
se muestran en la Tabla 15.

Tabla 15. Resultado prueba de Wilcoxon

Variable Valor p Decision
Fuerza promedio 0,3151 No rechaza Ho
Tiempo de vuelo 0,4322 No rechaza Ho
Potencia durante el salto 0,7609 No rechaza Ho
Trabajo excéntrico durante el salto 0,3107 No rechaza Ho
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Trabajo concéntrico durante el salto 0,7296 No rechaza Ho
Indice Reactivo del salto 0,4893 No rechaza Ho

De acuerdo a la prueba de Wilcoxon y al nivel de significancia definido, se puede
establecer que no existe diferencias estadisticamente significativas entre las dos
piernas de cada individuo para las variables fuerza promedio (p=0,3151>0,05),
tiempo de vuelo (p=0,4322>0,05), potencia durante el salto (p=0,7609>0,05),
trabajo excéntrico durante el salto (0,3107>0,05), trabajo concéntrico durante el
salto (0,7296>0,05) e indice Reactivo del salto (p=0,4893>0,05).
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PROPUESTA DE INDICE DE RIESGO DE LESION PARA BAILARINES DE
SALSA

Considerando que el riesgo de lesion en una persona que baile salsa es una variable
no observable, cuya medicion desde el punto de vista metodolégico, no es directa;
es posible asumir este concepto como una variable latente (68). Las variables
latentes como conceptos medibles pueden ser aproximadas a través de variables
sintéticas. Una variable sintética es una funcion de un conjunto de variables
intermedias, relacionadas con el concepto cuya magnitud desea sintetizarse, y las
cuales permiten operacionalizar el concepto y obtener una cuantificacion
aproximada de éste (69).

Con base en lo expuesto, sea la variable aleatoria Y, la expresion del riesgo de
lesion de un bailarin de salsa puede tomar valores en el rango de cero a uno a través
de una escala de intervalo. Dado el caracter aleatorio de esta variable, es posible
asignar una distribucion de probabilidad Gy (y) a su comportamiento natural, la cual
resulta desconocida e indexada para un conjunto de parametros 6. De acuerdo a
las respuestas a cada una de las variables intermedias X; (j = 1, ...,m), el riesgo de
lesion se expresa en términos de cada una de las m variables y su peso respectivo,
es decir, G, '(y) = X, donde B indica la importancia que tiene cada una de las
variables intermedias y X las respuestas dadas por los individuos a las variables.

Para estimar el riesgo de lesidn en bailarines de salsa se propuso la construccion
del indice de Riesgo de Lesion a través del Andlisis Factorial Multiple (AFM),
usando como variables intermedias la informacién relacionada con datos corporales
del individuo, datos generales de la salud, datos sobre el entrenamiento, variables
cinéticas y cinematicas promediadas para tres saltos (Tabla 16).

Tabla 16. Variables que conforman el indice de Riesgo de Lesion

Tlp_o de Variable Codificacio Respuesta
variable n
Datos Peso X1 En kilogramos
corporales Estatura X En metros
¢Ha tenido diagnéstico de enfermedad osteomuscular ¥ 1=5f
Datos por bailar? 3 0=No
generales de la ) _ » )
salud ¢Ha tenido lesiones traumaticas no relacionadas con ¥ 1=5f
su préactica? 4 0=No
Datos del ¢ Cuantas horas a la semana dedica usted al
. . Xs 0,1,2,...
entrenamiento entrenamiento?
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¢ Practica usted algun deporte u otra actividad fisica 1=Si

con regularidad? X 0=No
¢Ha tenido alguna lesién antigua (antes de 12 meses) ¥ 1=Si
debido al entrenamiento? 7 0=No
Fuerza promedio (Pierna derecha) Xg
Fuerza promedio (Pierna izquierda) X
Tiempo de vuelo promedio (Pierna derecha) X10
Tiempo de vuelo promedio (Pierna izquierda) X1
Potencia promedio durante el salto (Pierna derecha) X1z
Potencia promedio durante el salto (Pierna izquierda) X3
Vgri,a.bles Trabajo excéntrico durante el salto (Pierna derecha) X4 Valor
cineticas Trabajo excéntrico durante el salto (Pierna izquierda) Xis
Trabajo concéntrico durante el salto (Pierna derecha) X6
Trabajo concéntrico durante el salto (Pierna izquierda) X7
indice Reactivo del salto (Pierna derecha) Xig
indice Reactivo del salto (Pierna izquierda) X9
Altura maxima de salto Xo0
Velocidad del salto X5
Flexion méxima de aterrizaje (Pierna derecha) X5, Valor
Variables Flexion méaxima de aterrizaje (pierna izquierda) X3
cineméticas ) ) ) 1=Si
Presencia de Valgo en rodilla (Pierna derecha) Xou 0=No
Presencia de Valgo en rodilla (pierna izquierda) Xys %;Nsoi

Debido a que se cont6 con un bajo tamafio de muestra, que afecta la formacion
de los componentes principales y su garantia de representacion de la maxima
varianza de los datos, se propuso realizar una simulacién de datos
correlacionados de las 25 variables, las cuales tienen asociadas diferentes
distribuciones de probabilidad. Inicialmente se realiz6 la simulacion de las
respuestas de las 19 variables continuas, para lo cual se identificé la distribucién de
probabilidad asociada a cada una de ellas, evaluando diferentes distribuciones de
probabilidad continuas asimétricas y simétricas, y seleccionando el mejor modelo
ajustado utilizando el Criterio de Informacion de Akaike (AIC).

A partir de este criterio, se identific6 que el modelo estadistico que mejor ajuste
presentd para las 19 variables corresponde a la distribuciobn Gamma, cada
variable con diferentes valores para los parametros de la distribucion. Ademas de
identificar la distribucion de probabilidad de las 19 variables, se estimé la matriz de
correlacion de Spearman, con lo cual, mediante el comando rMvdc del programa

63



estadistico R Studio, se simularon 10.000 resultados de estas variables, que
consideran la distribucion de las variables y las correlaciones muestrales.

Posteriormente se simularon 10.000 respuestas Bernoulli de cada una de las 6
variables binarias a través del comando gerCorGen, usando como parametro la
proporcion de respuestas afirmativas en cada una de ellas. Para esta simulacion se
utilizé la estimacion de la matriz de correlacion tetracdrica entre las variables
binarias.

Una vez se simularon las 10.000 respuestas a las 25 variables, se propuso la
construccion del IRL mediante tres propuestas:
e Propuesta uno: Usar AFM incluyendo todas las variables, excepto aquellas
variables cinéticas y cinematicas medidas para la pierna izquierda.
e Propuesta dos: Usar AFM incluyendo todas las variables, excepto aquellas
variables cinéticas y cineméaticas medidas para la pierna derecha.
e Propuesta tres: Usar AFM incluyendo todas las variables.

Las tres propuestas surgen del resultado obtenido a través de la prueba no
paramétrica de Wilcoxén, la cual permitié identificar que no existian
diferencias entre las mediciones de las variables cinéticas de la pierna
derecha y la pierna izquierda, pero si para la variable cinemética flexién de
rodilla.

Para cada una de las propuestas, se realizé el AFM a partir del cual se estimaron
los pesos relativos (8;) de cada una de las variables, transformando los valores

del vector propio asociado al primer componente principal, mediante la divisién
de cada valor sobre la suma de todos ellos, multiplicado por 100; de ese modo se
definié un rango de los pesos del indice entre 0 y 100.

La ecuacién del IRL para el bailarin i se definié como la suma ponderada entre los
pesos relativos y la respuesta a cada variable:

IRL, = B X1 + BoXy + -+ BrXom

Donde m corresponde al nUmero total de variables en cada propuesta.
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TRANSFORMACION DEL RANGO DE VALORES DEL IRL

Se propuso transformar el rango de los resultados del IRL, usando el valor minimo
que puede tomar el indice (IRL,,,) cuando se consideran los valores minimos
muestrales de todas las variables, y el valor maximo que puede tomar el indice
(IRL,,s) cuando se consideran los valores maximos muestrales de todas las
variables. La transformacion se realiz6 utilizando la siguiente ecuacion, lo cual
definio el rango de los valores del IRL,,, entre 0y 100.

IRLyps — IRL s
IRLiT — obs min 100
IRL sy — IRLppin

SELECCION DEL MEJOR INDICE

Debido a que existen tres diferentes construcciones del IRL y no existe una prueba
de referencia para establecer cual de los indices presenta una mejor clasificacion
segun el riesgo de lesidn de los bailarines, se propuso la siguiente metodologia para
seleccionar el indice, de acuerdo a su consistencia en las estimaciones de los pesos
relativos de las variables y posterior calculo del IRL, para lo cual se calcul6 un error
de estimacion (EE). El proceso ilustrado para cada una de las propuestas del IRL
es el siguiente:

1. Obtener el valor del IRL para cada uno de los 10.000 bailarines simulados,
usando sus respuestas a cada variable considerada en el indice.

2. Transformar el rango del resultado de los valores del indice en el paso 1,
usando la ecuacion 2.

3. Obtener el valor de la mediana de los 10.000 valores del indice
transformados en el paso 2, y definirlo como un valor de referencia del indice
para todos los bailarines, que se denotara como IRL;¢ferencia- S€ Propuso
como medida resumen el valor de la mediana, ya que los valores del indice
tomaron una forma asimétrica.

4. Obtener 1000 muestras aleatorias del 80% de los 10.000 bailarines
simulados, realizar de nuevo la construccion del indice por AFM, aplicar el
indice a los individuos de la muestra y obtener la mediana de los valores del
IRL calculados con dicha muestra. En total se tienen 1000 medianas.

5. Estimar el EE del indice evaluado, calculando la diferencia entre el valor de
referencia IRLy¢ferencia definido en el paso 3 y la mediana calculada en el

paso 4.
EEf = IRLreferencia - IRLmediana

En total se obtuvieron 1000 valores de EE (f=1, 2, ..., 1000)
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6. Calcular la mediana de los 1000 EE hallados.

EE* = mediana(EE;)

7. Escoger el indice con el menor EE™.

PUNTOS DE CORTE

Una vez seleccionado el IRL con el menor EE* se definié los puntos de corte del
indice utilizando el método de agrupamiento K-means y bootstrap. El proceso
realizado para lo anterior fue el siguiente

1.

Realizar un remuestreo con reemplazo de tamafio 1000 de los individuos
simulados, seleccionar sus respuestas a las 25 variables del indice y calcular
el valor del IRL.

Aplicar el método de agrupamiento K-means estableciendo la formacion de
tres grupos, segun el valor del indice de los individuos, los cuales
corresponden a tres niveles de riesgo de lesion en los individuos: riesgo leve,
riesgo moderado, riesgo alto.

Determinar el valor minimo y méximo de los valores del IRL para los individuos
agrupados en nivel leve.

Determinar el valor minimo y méximo de los valores del IRL para los individuos
agrupados en nivel moderado.

Determinar el valor minimo y méximo de los valores del IRL para los individuos
agrupados en nivel alto.

Los pasos anteriores se realizan 10.000 veces, obteniendo asi 10.000 valores
minimos y 10.000 valores maximos del IRL, por nivel de riesgo de lesion.

Estimar el valor de la mediana de los 10.000 valores minimos y maximos de
cada uno de los tres grupos.

Definir los puntos de corte a partir del valor maximo del IRL para cada grupo
establecido en el paso 6. Es decir, para definir el punto de corte entre nivel
leve y moderado, se establecié el punto de corte como el valor maximo del
nivel leve; para definir el punto de corte entre nivel moderado y alto, se
establecio el punto de corte como el valor maximo del nivel moderado.
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EL INDICE DE RIESGO DE LESION

Mediante la metodologia propuesta y a partir del EE*, el IRL seleccionado que
present6 el menor valor del error de estimacion (EE* = 0,42) fue aquel construido
mediante la propuesta tres (Tabla 17). El riesgo de lesion medida por este IRL en
los 14 individuos presenté una media aritmética de 45,72 (DE = 20,30) y una
mediana de 48,96 (min = 12,22, max=85,72) en una escala entre 0 y 100; los IRL
construidos por medio de la propuesta dos y tres presentaron resultados de la
mediana del placer mas bajos (45,19 y 49,38) que la del indice ya mencionado.

Tabla 17. Medidas de los tres IRL desarrollados (valor minimo, valor maximo,
mediana, media, desviacion estandar del riesgo de lesion y error de estimacion EE™)

Propuest Desviacio

Minimo Maximo Mediana Media . EE*
a IRL n estandar

Propuesta

1 15,56 82,68 49,38 59,07 18,93 0,58
Propuesta

2 18,80 76,38 45,19 43,25 17,27 0,62
Propuesta

3 12,22 85,72 48,96 45,72 20,30 0,42

Respecto al IRL seleccionado, se puede decir que al realizar el AFM, los dos
primeros ejes factoriales recogieron el 36.62% de la variabilidad de los datos. El
vector propio asociado al primer componente principal se presenta en la Tabla 18.

Tabla 18. Vector propio asociado al primer componente principal

. Vector Vector propio
Variable propio transformpadg*loo
Xq 0,243 2,07
X, 0,308 2,62
X5 0,364 3,10
X, 0,020 0,17
Xs 0,315 2,68
X, 0,530 4,51
X5 0,264 2,25
Xg 0,512 4,36
Xo 0,510 4,34
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X1 0,700 5,96

X1 0,422 3,59
Xy, 0,680 5,79
Xia 0,701 5,97
Xu4 0,432 3,68
X, 0,560 4,77
Xi6 0,657 5,59
X, 0,641 5,46
Xg 0,663 5,65
Xio 0,443 3,77
X0 0,697 5,94
Xy 0,691 5,88
X, 0,353 3,01
Xy 0,259 2,21
Xpa 0,400 3,41
Xy 0,378 3,22

9,787 100

Por medio del vector propio asociado al primer componente (Tabla 18) se construyo
el IRL del cual se obtuvieron los pesos de las variables del indice en escala original
y los pesos de las variables del indice estandarizados. Las ecuaciones de los dos
indices son las siguientes:

IRL = 0,243 * X, + 0,308 * X, + 0,364 * X5 + 0,020 * X, + 0,510 * X5 + 0,530
* Xg + 0,264 x X, + 0,512 % Xg + 0,510 * X + 0,700 * X, + 0,422
x X114 0,680 * X;5 + 0,701 * X;5 + 0,432 x Xy, + 0,560 * Xy
+ 0,657 * X1 + 0,641 * X;, + 0,663 * X, + 0,433 * X;0 + 0,697
% Xp0 + 0,691 * X571 + 0,353 * X,5 + 0,259 % X3 + 0,400 X,
+ 0,378 * Xys

El IRL con pesos en escala original la ecuacion puede tomar valores entre 35,07 y
158,19. Con el fin de analizar el riesgo de lesiébn en un rango de mayor facilidad
para su interpretacion, se propuso el IRL con sus pesos de variables transformados
el que toma valores entre 0 y 100.

IRL =207 xX; +2,62*X,+3,10x X3+ 0,17 x X, + 2,68 x Xc + 4,51 * X,
+2,25% X, + 4,36 x Xg + 4,34 x Xg + 596 * X;p5 + 3,59 x X3
+ 5,79 % X1, + 5,97 * X135+ 3,68 * Xq4 + 4,77 * X15 + 5,59 * X4
+ 5,46 x X;7 4+ 5,65 x X, + 3,77 * X190 + 5,94 * X5, + 5,88 x X,
+ 3,01 % X5, +2,21 X553 +3,41 x Xy, + 3,22 % X5
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De la ecuacion del IRL (ecuacion 6) se puede observar que algunas de las variables
con mayor peso con respecto al riesgo de lesion en bailarines de salsa
corresponden a “Potencia promedio durante el salto- pierna izquierda” X5 (5,97%),
“Tiempo de vuelo promedio — pierna derecha” X;, (5,96%), “Altura maxima
promedio” X,, (5,94%), “Velocidad del salto” X,; (5,88%), “Potencia promedio
durante el salto — pierna derecha” X;, (5,79%), “indice Reactivo del salto — Pierna
derecha” X;5 (5,65%), “Trabajo concéntrico durante el salto — pierna derecha” X,,
(5,59%) y “Trabajo concéntrico durante el salto — pierna izquierda” X;, (5,46%). Las
tres variables con el menor peso en el IRL fueron “Flexion maxima de aterrizaje —
pierna izquierda” X,5 (2,21%), “Peso” X; (2,07%) y “¢ Ha tenido lesiones traumaticas
no relacionadas con su practica?” X, (0,17%).

De acuerdo a la muestra de los 14 individuos, el valor minimo posible que puede
tomar el indice es 496,447, que corresponde al caso en que las respuestas a todas
las variables cuantitativas sean el minimo valor registrado entre los individuos, y
cuando se respondié de forma negativa las variables binarias; el valor maximo
posible que puede tomar el indice es 1012,396, que corresponde al caso en que las
respuestas a las variables cuantitativas son los maximos valores registrados entre
los individuos, y cuando la respuesta a las variables binarias sean afirmativas.

Los puntos de corte definidos para el IRL se presentan en la Tabla 4, se puede
observar que el punto de corte entre nivel alto y nivel moderado del riesgo de
lesidn es 36,95, y el punto de corte entre nivel moderado y nivel bajo de riesgo
de lesion es 48,73. Si el resultado del IRL es cero, se entiende que el individuo
presentariesgo de lesion alto.

Tabla 19. Valores minimos y maximos por nivel de riesgo de lesion

N|_veI de Minimo Maximo
riesgo
Alto >0 36,95
Moderado > 36,95 48,73
Leve > 48,73 100

Para ejemplificar el uso del IRL, supongamos que un bailarin de salsa pesa 68,6 kg
(X; = 68,6), su estatura es de 1,675 (X, = 1,675), no ha tenido diagnéstico de
enfermedad osteomuscular por bailar (X5 = 0), si ha tenido lesiones traumaticas no
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relacionadas con su practica (X, = 1), dedica 21 horas a la semana al entrenamiento
(Xs = 21), si practica algun deporte u otra actividad fisica con regularidad (X, = 1),
y no ha tenido alguna lesion antigua debido al entrenamiento (X, = 0). El valor de
las variables cinéticas y cinematicas (Xg hasta X,3;) son las reportadas a
continuacion en la ecuacion del indice y en en los saltos por cada pierna, la derecha
tuvo presencia de valgo (X,, = 1) y la izquierda no (X,5 = 0).

La medicidn del riesgo de lesion para el bailarin de salsa en este ejemplo es de
629,2957. Este valor se transforma en una escala de 0 a 100 considerando el
resultado minimo posible que puede tomar el IRL (496,477) para la muestra de los
14 individuos y el resultado maximo posible (1012,396)

_629,2957 — 496,477
" 1012,396 — 496,477

= 25,74

Por lo tanto, en una escala de 0 a 100, el riesgo de lesion del individuo es de 25,74,
y este riesgo se puede clasificar como alto.

Respecto a los bailarines de la muestra, fueron clasificados de acuerdo al nivel de
riesgo de lesion segun el IRL y el 35,71% de ellos presentariesgo de lesién alto,
el 14,29% riesgo de lesion moderado y el 50% riesgo de lesién leve.
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DISCUSION

Con respecto al modelo biomecanico los hallazgos de este estudio concuerdan con
los reportados por otros autores en investigaciones en que tiene reconstruccion en
3D en miembros inferiores en cuanto al menor ruido empleando modelos con
clusteres (65) siendo esto un aspecto a tener en cuenta cuando se ejecutan
movimientos con impactos como lo que se dan durante los saltos. Lo anterior es
clave para minimizar el uso de filtros lo que pueden modificar las sefiales y presentar
resultados que pueden no concordar con la sefial real (66). Se puede concluir que
el modelo biomecanico que mejor se ajusta para el registro cinematico de
movimientos con impacto es el de clisteres comparado con otros modelos que
emplean un solo marcador en segmentos de muslo y pierna en cara lateral.

Con respecto al Error Estandar de la Medicion (EEM) se puede decir que la
metodologia empleada muestra resultados que garantizan una alta confiabilidad
pues el error obtenido por la colocacion de marcadores esta por debajo al valor
maximo aceptado. No hay literatura al respecto en salto contramovimiento y solo se
encuentra en analisis de marcha donde los resultados coinciden en magnitud (63).
De manera asociada se tiene que el Error de calibracién de las camaras estuvo
dentro de valores considerados como muy buenos. Todas las cAmaras presentaron
un valor residual menor de 1mm lo que garantiza una reconstruccion en 3D de alta
calidad y con medidas aceptadas en clinicay en investigacién (63). Se debe trabajar
en desarrollo de normatividad para determinar el error maximo aceptado en
movimientos con impacto, asi como se ha hecho en estudios de marcha donde ya
se sabe que errores son permitidos desde el punto de vista clinico.

El grupo de bailarines de salsa estuvo compuesto por mayores de edad que tienen
como rol ocupacional principal estudiantes o coredgrafos, con un nivel de
entrenamiento comprendido en 21 horas a la semana en promedio lo que se
aproxima a lo reportado por Wyon con alto nivel de exigencia con ensayos de entre
6 a 8 horas diarias (15). Su estrato socioeconémico esta distribuido entre el 2 al 5y
el 78,6% reciben retribucion econdmica por bailar salsa de los que el 51% depende
totalmente de ese ingreso.

El mejor resultado de altura de salto fue de 0,585mts y siendo comparado con la
poblacién general se ubica en un rango entre el 50 al 60%, al compararlo con
deportes como futbol americano o baloncesto se ubica en un rango entre el 20 al
30% (70). Cabe resaltar que el promedio del grupo de bailarines esta en 0,38metros
lo que afecta la comparacion. Sin embargo, al comparar la media del grupo con
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datos publicados por Kobal et al. (71), los valores son casi iguales con deportistas
de tenis, futbol, mayores que los deportistas de resistencia y menores que los
deportistas de potencia (71). No se reportan resultados en danza, asi como tampoco
en salsa calefia, por lo cual se considera imperativo trabajar en normatividad de las
caracteristicas cinematicas y cinéticas en danza y particularmente en el objeto de
estudio del presente trabajo, es decir en el baile de salsa calefia. Podemos concluir
gue dependiendo con quien o que poblacion se compara, los resultados pueden ir
desde muy mal a buenos o muy buenos, lo cual, hace dificil la comparacion y el
sacar conclusiones teniendo en cuenta solo algunas de estas variables.

En relacion con la fuerza maxima de aterrizaje se tiene que esta es mayor en
proporcion a la fuerza maxima del salto lo que concuerda con Paschalis al referir
que el aterrizaje es la fase mas estresante del salto lo que conlleva a aumentar la
carga en los musculos extensores de los miembros inferiores los que actian de
forma excéntrica (17). La potencia medida en el grupo de bailarines es similar a la
reportada en baloncesto y futbol americano dentro de los rangos de normalidad de
Hoffman (70). De igual manera que con variables antes mencionadas, no existe
normatividad al respecto por lo cual la comparacion es dificil de llevar a cabo y poder
sacar conclusiones de esta en particular.

Aproximadamente la totalidad del grupo de bailarines tiene buenos niveles de
simetria lo que puede estar relacionado con el tipo de actividad, debido a que en la
danza los movimientos se trabajan por igual los dos lados del cuerpo intentando
reducir las dominancias en la ejecucién. Esto concuerda con los hallazgos obtenidos
a partir de la prueba de Wilcoxon para identificar las diferencias significativas en los
miembros inferiores. Esto tiene relacion con lo reportado por Abraham en su
investigacion en la que sugiere que en las mediciones el pie derecho estaba un poco
mas cargado en comparacion al pie izquierdo pero esta no era estadisticamente
significativa (72).
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CONCLUSIONES

El presente trabajo evidencia la carencia de informacion de variables relacionadas
con riesgo de lesion en la poblacion de estudio. No hay variables cinematicas ni
cinéticas de las caracteristicas de los bailarines de salsa calefia. Tampoco existe
una cuantificacion del riesgo de lesion teniendo en cuenta variables fisioldgicas,
biomecanicas y sociodemograficas, por lo que se considera que este trabajo es el
inicio de una linea de investigacion. Se cuenta con una investigacion de percepcion
de riesgo de lesion osteomuscular, sin embargo, no hay una base de datos que
contenga los registros ocupacionales relacionados con las lesiones y sus
implicaciones.

El modelo biomecénico empleado en esta investigacion mostré datos confiables ya
que caracteristicas como el ruido de la sefial y el error obtenido estuvieron en
valores aceptados en investigaciones similares, siendo una metodologia que puede
ser utilizada en otros estudios similares, garantizando calidad durante la obtencién
de los datos.

Las caracteristicas cinematicas y cinéticas reportadas en este estudio coinciden con
estudios en deporte. En algunos casos se encuentran valores muy altos
comparados con los de esta investigacion, pero en otros se encuentran magnitudes
similares, por esto se puede decir que se hace necesario el desarrollo de una
normatividad para poblacion de bailarines de salsa de Santiago de Cali. Ademas se
deben incluir dentro de los procesos de investigacion, particularidades como los
tipos de danza que practica el sujeto de manera adicional y afiadir otros estilos que
podrian tener riesgo de lesién dentro de la ejecucion como es el caso del Joropo.

Es necesario incluir datos por género pues las particularidades de hombres y
mujeres deben ser tenidas en cuenta para los procesos de preparacion fisica y de
evaluacion. En el caso del estudio, el tamafio de la muestra no permitié hacer una
comparacion descriptiva entre los resultados por género siendo esto una cuestion
qgue debe ser tenida en cuenta para la lectura de los resultados de esta
investigacion.

Se considera que la metodologia propuesta en este trabajo representa una
propuesta practica y racional para medir los niveles de riesgo de lesion de los
individuos, permitiendo el analisis de las relaciones entre las 25 variables
consideradas en el indice y su importancia en la medicion de este riesgo. Esta
metodologia presenta la cualidad de que puede ser replicable para diferentes
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contextos o poblaciones y se puede proponer el desarrollo del indice a partir de
otras variables que no se tuvieron en cuenta en esta investigacion.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda continuar el presente trabajo aumentando el tamafio de la muestra
y paralelamente determinar valores de normalidad para poder hacer comparaciones
mas acertadas.

También se considera importante analizar detalladamente el modelo propuesto para
el indice de riesgo de lesidn para incluir otras variables que no se consideraron en
el presente estudio.

Realizar un estudio por género para especificar datos relacionados a hombres y a
mujeres siendo mas especifico el proceso de preparacion y seguimiento.
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ANEXO 1. CARTA COMITE DE ETICA INSTITUCION UNIVERSITARIA
ESCUELA NACIONAL DEL DEPORTE

s INSTITUCION UNIVERSITARIA, .
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Cali, enero 02 de 2018

PARA: DIAMA XIMENA MARTINEZ ARCE

DE: COMITE DE ETICA
ASUNTS: CONCEPTO DEL COMITE DE ETICA
Cordial saludao,

Por medio de la presente el Comité de Etica de la institucién quiere informar a ustedes
que concede el Aval Etico al proyvecio denominado Caracteristicas Clneméticas y
Cinétlcas Durante Saltos Contra Movimlento de Ballarines Profesionales Perienecientes a
Escuelas de Salsa de la Cludad de Santlago de Call, realizado por los docentes Duana
Ximena Martinez Arca y Wifreds Agredo Rodriguez.

Adentamenbe,
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%, y :
Dirpccadn Ticmes de Imeshiacatnes
Insttsndn Unkerstara Esosels Keoonasl del Deporte.
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ANEXO 2. CONSENTIMIENTO INFORMADO

COMSENTIMIENTO INFORMADD
PROYECTD DE INVESTMGACION

1. CONMSENTIMIENTD INFORMADO

Se entiande por consentimiento informado el acuerde por escriio medianls el cual el sujeto de Fivestigaadn, o
an su Casn, su rapresantanie legal auboriza su participacion en b invasligacidn, con pléno conacimiania da la
naturalera de los procedmientos, beneficios, v riespos a que se someterd, con s capacidad de libre eaccidn y
&in coacciin alguna; esta fase del procaso de investigacion &5 asencial, ya gue parmmibs involucrar & paricipante
camd abjels de estudio. Este Consenlimignte Informada 28 apoya en la Resolucidn N° MOE430 del 4 Octubre de
1803 del Ministano de Sakud, por &l cual se aslablecan [ nomas centilicas y administralivas para investigacion

salud.
CARACTERISTICAS CINEMATICAS % CINETICAS DURAKNTE SALTOS
1 Bl - CONTRA MOVIMIENTO DE BAILARIMES PROFESIONALES
B = pryees FERTEMECIENTES A ESCUELAS DE SALSA DE LA CIUDAD DE SANTIAGO
DE CaLl
b Imvastigadanes:
P B . Dascumanta da Telalond da
Mambreds) | Apallidos | T | et
Diana Ximens | Marlinez Arce | 18 E44.050 | 318376858
Wilkredo Agreds Raodigues 16,630,187 3153031138
Aleandn Rodriguer Campa 1.144.030.781 3018518331
Harold Yiafara Sandoval 18.67T.588 3156061440
Jos& Rafael Towar 18.761.775 F1GEETI54T

2. INFORMACION SOBRE EL PROYECTO

Mota: La informacidn gue regstre debe responder a los ereles a.b,c.d,e.f.g,hl,j y no debe
ser mayor a £ pagines.

a)  Justhcacion

En Cali existan apraxinadamante 127 escuelas de salsa las cuales Hemen antre sus Grupes Basa un pramedic
de 3000 bailarines. La mayoria da Escwalas de Baile no cuentan con un eguipo interdisciplinanno que asesana,
avalud y ejeculs programas de preparacidn eica, prevencidn y de control del enfreramienio. Lo anlesor
pradEpone & un namand ndatarminado de personas & aner lesonas y problemas de salud, las cuales puasdan
generar incapacidades lerporales o permanenies, eslo a su vaz hace gue los costos par incagacidades, por
gastos médicos y por limikaciin para el desernpends pralesional sean alevados tarmo a nivel pasonal como sacial.

by  Los Ghpebvos dé la miveshigadon san:

OBJETIVO GENMERAL

Una InsfBusion Univarsitardis anlocade an ol sar Bumare coms aje central de calida=
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Caapa: IV.4, 179,04, T4

o COMSENTIMIENTO INFORMADD | Fecha: 18022016
S o FECAELA, PROYECTO DE INVESTIGACION [arsan &

Pégina 2 de 3

Jalermings & caraclensiicas anemalicas ¥ anelicas duranle salld conlra movimienbd en balannas de ascualas
dis salsa de la ciudad de Sanliago de Cali.

OBJETIVOS ESPECIFICDS
s [Delerming un madelo de segmenies corporales que pemila cuanlificar la cinemdlica duranbs un salic
canlra mavimianio.
= Caraclerzar los componenies excénirices vy concéniricos duranie saltos conbra mavimsenta,
s Dalgrming las caraclerialicas cindlicas durante sallo conira movimienlo en balaines de salss
s Delermings la simetia funcional enlre las dos axtremidades duranba sallo Santra mavimisanta en balannes
de salsa

&) LOS Procedrmenlos QUi van 4 usarse ¥ S prapdsilo Son:
La resparsablidad que tane usted inicia asisliendo al Laboralorio Inksgrade de Andlisis de Mevmiento de la
Instilecdn Univarsitaria Escuata Nacional del Deporta con ropa deporliva (panlalonsia, camiseta o 1op en el
caso de las mujeres). Las pruebas s hardn can calzade. Anfes de la prusba debe mealizar calentamienta pravio
de 10 rminuios que consista en masimano aficular, esliramientos, sallos corbas v baile & Amo suave. Para ks
registras se colocardn los marcadores raflectivos de 12.7mm de ddmelre a partir ded modelo de segmentas
corparales splacciarmda para tal fn.

Usiesd g1 ubicard con un pie en cada platafoma de fuarea y e fomard un mgistro astdlics para definir ajes
arficulares. Liega se e padird que ejeculs fres salios conlra mavimienio gue debe realizar hacendo una Nesidn
rdpida de radillas & inmadiatanmenbs debe ralar dé sallar con a mayoe fuerza v ko mds allo posible. El mavmiamo
o debe realizar con las manocs e&n B8 cintura do al Sempo. Endre cada salta habrd una pausa minima de 15
segundas ¥ mdsima da un minulo

i en algdn sabio pisa por fuera de las platalfarmas o pierde @ equilibrio 58 debe repelir B ejecucitn ded
mavimerio. Hasta este punlo bemina su respansabilidasd.

Con astas accipnes se aspara oblener laos dalos dremdiicos y cdndlicos de los saltos realizados v establacer
patancia, iemps de vusaks, nguios aticulares, posicidn dal cenire de masa, fuerza vertical anire olros fackares
Fue 500 importanies para presanic lesiones arliculares ¥ musculares prindipalmente an miambnos inferions

d]  Las Moleslias o resnas asparadas son
El e=tudia en @l cual paricipard puade presentar riesge minime de acuerds a la resolucidn 8430 de 1983 del
Minislerio de Salud, como: caidas y molestia culdnea por la cinla doble far y el esparadrapo. Por ks anteror se
sugiere saguir las insirucciones verbales olongadas por los investigadores de @&l manera gue sea posible
minirizar el riesge de caida. Para la molesia cutires se aplicard crema hidratane.

a)  Los Banalicios que obEndrd coma paricipants o esis IV EETG SG0n San:
Cblendrd un reporte de salio contra movimieno que ke permilicd identificar los posibles factores de riesgo de
legiGn en miembras infedones. Esbe eskard acompafiade de una explicacitn y unas recomendaciones bagicas
para prevenir posibles lesiones. Ademds se entregard un cantiicada de participaciin en la investigaddn,

N Los Procedrmenlos allematneas que pudeeran ser venlapsos pard & parbapanie san:
En caso gque la prueba nag se pusda mealizar @n @l homam paclado inicaEmenls gor cousas personaas o
instifucicnales @a procedacd & mealizar una nueva cilacdn para su desarmalls en horanos gue barshcien a anbas
paries

q) La duracdon del parlicipants én al estudo sera de:
El fiernpa que durard al diigenciamianta del cusstionano v las pruebas de laborslono serd de und sola sesdn
da aprommadamenta Z horas, Los rasullados serdn anviados via corred elesirdmco,

h)  La forma de ingreso del paricapante al esiudio:

Une Insffu<ion Univaraitaria anlocads an o sar Bamars corms ajs central de calidad
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Tard iInformaca par &l irecar de |3 CEclela, cuando conozca y entanda al @studio podra gacidic 51 quana Racer
parie de @ Podrd ralirarse cuando 1o desee, &n lener ninguna consscusncia para usted, se ba pide nfoma
previamenis al invesligadar las ramanes por las cuales se relira
Las condicianas que daba cumplr son las sigusenies:
s Sar bailarin profesional de salsa
Perisnscer & una ascusla de salsa regisirada amle b Camara de Comeandcn de Santiaga de Cak
Rango de edad entre los 18 ¢y 40 afas
No sner Esicnes osbsamusculanres an el momenlo da la proaba
Exlar aclivo profesionalmenls
[1] La canbdad de parbcpanles inclundss denlre del astudio son:
Treinta (30 bailarines profasionales (15 hombras ¢ 15 mujeres)
Il Elmaneo dado & o inlormacion abbanioa y que garaniiza B conndencandad es;
Para probager su identidad los dalos recoleclados no endrdn su nombre como particpanis dal estudia; se
mangjard su registro a lraves de codigos (ndmere de documento de idemtidad). Solo los investigadares
imvolucrados @n el prayects lendrdn el conacimianta de los dalos gue & parienecan
Los datas sa& padrdn ulilizar en imvasligaciones reacionadas con ka bemdlica
El ragisire Serd aptregado par corfeo elecidnico con una explicacidn bdsica ded mismo ¥ un =tada de
recomendaciones dependendo de ks resullados

Une InsfEucion Univarsitaris anlocade an ol sar Bamanrs coms g central de calida
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DECLARACION DEL PARTICIPANTE

Esla docurmnants carifica que el paricpanie)s) confirma poe aserite su decizitn VOLUNTARIA de partispar en el
presants estudio, después de escuchar (odo o relafivo a los abjelives ¥ la metadslogia que se va a ulilisar durante
su desarrolls. Se le ha solicilado el consenlimiants al Bampo gue ek ha exphcada que al slorgaro, puade
revocarn an cualquier moments cuando @ juicio del paricpanls o sus Tamiliares lo consideren oporfune Sin
perjuicio de la atenddn a su salud y gue se garanliza la confidencialidad de la informacitn gue ssbre su salud
ablenga.

Yo,
1.

4.

He comprendido todo ko anlerioer parfectamente y por elle Ya:

LConocienda tada lo amerior dedan gque:

Oue toda la informacitn brindada por mi es real y no esloy omitiendo dabs algune que perjudique el
desamolio de la investigacadn

Tange derecho & negame a dar al consenlimients de paficipar en esta invesligecidn, sin paruico de
alencitn gue recibo en esla instiucdn

Sa me ba explicado y he comprandido sabisfaciodamanta la naluraleza v propiets de asle estudia,
Aubarizs ka realizacion de examen clinico o responder las pregunias o o ratamiento Que sean recesaras
an los cuales o manejs de la confidencialidad, privacidad e identided sern acordes y parriidas por Ly y
ni @5karAn a disposicdn poblica.

Tenge derecha @ redbi respussla oporluna y veraz a cuslquier pregunta y & gue se me aclare cualguier
duda acerca da los procadimienios, resgos, beneficos, ¥ olros asuntos refacionados con la invesligacidn y
al iratamianio.

Ademas se establecid ol compromiss por pare de los invesligadonss de proporcionar informacice
aclualizada cblenida durante &l eshudio, sungue esta pudiera afectar la volumlad del sujelo para conlinuar
participando.

S dispondrd de fralamiento médica & indemnizaciin a que legaimenta bendria derscho por pare de b
inslilusidn responsable de la invesligacitn, en o cass de dafios gue |e sfecten dreclamenls  y que sean
causados en el desarrollo de la invesligacin.

Me cormpramaln a entragar Tolocopia del carmel de ka EPS y cualquier olro servicia de salud gue lenga.

AUTORIZACION ¥ FIRMAS

can decuranta de  identidad: expedido e doy mi
consentimienlo para que los irsestigadores realicen los procedimienlos  descritos ariba, necesarios
duranta el desarralls de esie estudio, a juicio de las personas que ha llevan a cabo

Une InsfEezion Univarsilatis anlocads an el sar Bomearss cores aje ceniral de ealidad
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COMSENTIMIENTD INFORMADD
FROYECTO DE INVESTIGACION

v ddq 4
Cadigar IV.41.78.04. 14

.
Fecha: 190022016

Wargidn: 5

Pagina 5 de 5

Persona mayor de edad participante.

Nambra del Parlicipants:

Facha

W* Dacumesnio da

itentidar: D

Direccidn Firma

Infarmacién del asesor
SHomibra del Asesor

Regisiro N* Dacumnenta de dentidad:

Dwa

Firma dal Azasor

Testigos N* 1

Nambira camplais:

Facha

N* Dacuments da kdenlidad: O

Firrea

Testigos N* 2
Namlire comglala:

Facha! | |

4* Dacumento de denlidad: Oa

Firrra

Facha: | |

Unu inERuzion Univarsiiarie anlocads an ol sar Bomars: corms aje ceniral de calidas
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ANEXO 3. INSTRUMENTO DE CARACTERIZACION SOCIODEMOGRAFICA Y
DE HISTORIAL DE LESIONES

= ] | P |

DATOS SOBRE COUPACION LABDRAL ¥ OTRCES: FACTORES DE MESGD RELCICMADOE A LESION

dorranin da o g za] e . I
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