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Resumen

Cuando la asimetria funcional bilateral, diferencia entre el lado
dominante y el no dominante, esta por encima de los niveles
normales puede propiciar lesiones osteomusculares, sobre todo
si se trata de los miembros inferiores. El presente estudio tuvo
como objetivo determinar la asimetria de la masa, fuerza maxima
y potencia muscular de los miembros inferiores de 24 estudiantes
universitarios. La masa muscular se determiné por medio de una
absorciometria de rayos X de doble energia (DXA), la fuerza
maxima con una repeticion maxima (1-RM) en sentadilla unilateral
en maquina Smith. La potencia muscular se evalué utilizando un
encoder (transductor de posicion lineal) con cargas del 30, 40,
50, 60y 70% de la 1-RM. La masa muscular de la pierna dominante
fue 5.42 + 1.42 kg mientras que para la no dominante fue de 5.37
+ 1.46 kg. La fuerza maxima de la pierna dominante fue 93.2 + 20
kg y para la no dominante 90.8 + 21 kg. Al igual que en las
anteriores variables en la potencia muscular no hubo diferencia
significativa entre la pierna dominante y no dominante con ninguna
de las cargas evaluadas, la maxima potencia se alcanz6 con las
cargas del 60 y 70% de la 1-RM. Los sujetos evaluados no
presentaron diferencia significativa entre el lado dominante y el
no dominante, por lo que el nivel de asimetria en la masa, fuerza
maxima y potencia muscular es baja.

Palabras clave: dominante, no dominante, asimetria bilateral y
miembros inferiores.
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Abstract

When the bilateral functional asymmetry, difference between the
dominant and non-dominant side, is above normal levels can
promote musculoskeletal injuries, especially when it comes to the
lower limbs. The aim of this study was to determine the asymmetry
of the mass, maximum strength and power muscle of the lower
limbs of 24 college students. Muscle mass was determined by
dual energy X-ray absorptiometry (DXA), the maximum strength
with a one repetition maximum (1-RM) in unilateral squat in Smith
machine. The muscle strength was evaluated using an encoder
(linear position transducer) with 30, 40, 50, 60 and 70% of 1-RM
loads. The muscle mass of the dominant leg was 5.42 + 1.42 kg
while for the non-dominant 5.37 + 1.46 kg. The maximum strength
of the dominant leg was 93.2 + 20 kg and for non-dominant 90.8 +
21 kg. As in the above mentioned variables in muscle power was
no significant difference between dominant and non-dominant leg
to any of the charges assessed, maximum muscle power was
reached with loads of 60 and 70% of 1-RM The subjects tested
showed no significant difference between dominant and non-
dominant side, so that the level of asymmetry in the mass, maximum
strength and muscle power is low.

Keywords: dominant, non-dominant, bilateral asymmetry and
lower limb.
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Introduccion

n afios recientes la evaluacion morfofuncional unilateral ha tenido gran importancia

tanto en el &mbito deportivo como en el de la salud, por lo que la identificacion de

debilidad asimétrica o laxitud de los miembros superiores, pero con mayor énfasis
de los inferiores, puede ser mas importante que la comparacion de los valores funcionales
entre individuos (Rahnama y Bambaechi, 2008).

Para algunos investigadores dicho
desequilibrio puede afectar el desempefio fisico o
incrementar el indice de lesiones (Newton et al.,
2006). La asimetria bilateral, definida como la
diferencia entre el lado derecho y el izquierdo o
bien entre el miembro dominante y el no dominante
(Krzykata, 2010), ha sido parte de investigaciones
en temas de rehabilitacion (Lanshammar et al.,
2011; Thomeé et al., 2012). En el deporte se han
realizado estudios con futbolistas (Kearns et al.,
2001; Masuda et al., 2003; Impellizzeri et al., 2007,
Fousekis et al., 2010; Sannicandro et al., 2012),
basquetbolistas (Theoharopoulos et al., 2000;
Edwards et al., 2012), judocas y luchadores (Drid
et al., 2009; Stradijot et al., 2012), remeros
(Longman etal., 2011), jugadores de hockey sobre
pasto (Krzykata, 2010), golfistas (Dorado et al.,
2002), jugadores de rughy (Stewart et al., 2009), o
softbolistas (Newton et al., 2006) los cuales han
tenido como objetivo comparar el lado dominante
y el no dominante de los miembros. Dichas
comparaciones han sido principalmente para
determinar la asimetria bilateral en lo relativo a la
masa, la densidad o la dimension de los huesos
(Dorado et al., 2002; Auerbach et al., 2006),
equilibrio (Newton et al., 2006; Pizzigalli et al.,
2011), la fuerza muscular (McCurdy y Langford,
2005; Drid et al., 2009), o la masa muscular
(Dorado et al., 2002).

Se sabe que la asimetria de las
extremidades superiores es mas pronunciada
gue la de las extremidades inferiores (Krzykata,
2012). Aungque biomecanicos y médicos suponen
gue existe dicha asimetria en la morfologia y la
fuerza muscular tanto en las extremidades
superiores como en las inferiores (Tate et al.,
2006). Kannus (citado por Krzykata, 2012)
clasificé la asimetria bilateral en tres grupos; el

primer grupo o normal incluye desequilibrios de
fuerza menores del 10%; el segundo
posiblemente patoldgico, con desequilibrios de
fuerza entre 10-20% vy, por ultimo, el tercero,
probablemente patolégico con desequilibrios de
fuerza mayores al 20%. Tanto la hipertrofia como
el desequilibrio muscular regularmente son
resultado de actividades asimétricas realizadas
crénicamente, lo que puede conducir a una lesion
por sobreuso (Stewart et al., 2009). Se debe
tomar en cuenta que pequefias diferencias entre
el lado derecho e izquierdo resultan en grandes
porcentajes de asimetria (Krzykata, 2010).

Por todo lo anteriormente expuesto, el objetivo
del presente estudio fue comparar la masa,
fuerza y potencia muscular de la extremidad
inferior dominante, frente a la no dominante de
jévenes universitarios fisicamente activos.

Materiales y métodos

El estudio fue transversal con una muestra
elegida por conveniencia en la que participaron
24 estudiantes de la Facultad de Ciencias de la
Actividad Fisica de la Universidad de Le6n, Espafia
(9 mujeres y 15 hombres). Ninguno de ellos con
problemas osteomusculares en los Ultimos tres
afios. Se les explico el objetivo del proyecto y los
riesgos de participar en él, dando su consen-
timiento firmado. Para determinar su pierna
dominante se les pregunté con qué pierna
golpeaban mas fuerte un balén. El estudio fue
aprobado por el Comité de Etica de la Universidad
de Ledn. La edad de los sujetos fue de 20.8 £ 2.5
afios, 67.7 £ 14.7 kg de peso corporal y una
estatura de 171 + 10 cm. Para todas las mujeres
la pierna dominante fue la derecha, mientras que
para 11 hombres su pierna dominante fue la
derechay para los cuatro restantes fue la izquierda.
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Masa muscular. Para la evaluacion de lamasa
muscular se utilizé un densitometro dual de rayos
X (Lunar Prodigy Primo-General Electric®) con el
software enCore 2009° (version 13.20.033). Con
el densitometro previamente calibrado los sujetos,
en ropa ligera, se tendian decubito dorsal en la
camilla, se les colocaba en la posicién (cuerpo
completo) indicada en el manual de medicién y
se les pedia que permanecieran lo més tranquilo
posible sin moverse para ser escaneados por el
brazo del densitometro. Después del registro
corporal y con los datos en la computadora, se
llevaba a cabo el analisis de la masa magra de
los muslos, dibujando un rectangulo (regiones de
interés) en cada muslo, el cual comprendia desde
la tuberosidad isquiatica hasta la linea femoro-tibial
(Figura 1).

Figura 1. Regiones de interés para el analisis de la masa muscular
de los muslos (fuente propia).

A

Fuerza méxima. La medicion de la fuerza
maxima fue dindmica en su fase concéntrica,
se llevd a cabo con la sentadilla unilateral en
maquina Smith (Gervasport® Espafa), se
determind con una repeticion méaxima (1-RM), la
pierna dominante fue la primera en ser evaluada
y un dia después la no dominante. Después de
cinco minutos de calentamiento en cicloer-
goémetro y dos de estiramiento, se colocaba la
barra sobre los hombros y se le pedia que
colocara la pierna que iba a ser evaluada,
ligeramente por delante de la proyeccion vertical
del centro de gravedad, mientras que el pie de la

pierna contralateral se colocaba sobre un cajén
de 25 cm de altura que se encontraba en la parte
posterior de la maquina Smith (Figura 2).
Enseguida se le pedia que bajara flexionando la
rodilla, mientras un evaluador media el angulo
(90°) y otro aseguraba una correa (colocada en
un travesafio) para evitar que bajara mas alla de
lo deseado y, sobre todo, para mayor seguridad
de los sujetos. También se marcaba la posicién
del pie en el piso para que durante todos los
intentos fuera la misma posicion. Después de
establecer la posicidn se cargaba la barra (con
un peso equivalente al 70% del peso corporal
del sujeto) y se le pedia al sujeto que realizara
ocho sentadillas, las cuales le servian de
calentamiento. El descanso entre intentos fue de
tres minutos y el aumento de peso era entre un
20 y 30% de la carga inicial, para lo cual se
tomaba en cuenta la técnica de ejecuciény como
percibian el esfuerzo, el cual era determinado
después de cada intento mostrandole la escala
del esfuerzo percibido OMNI-RES (OMNI-
Resistance Exercise Scale). Se le pedia al sujeto
que realizara dos sentadillas, si los dos
levantamientos eran exitosos, entonces se le
incrementaba el peso. La prueba terminaba si el
sujeto fallaba al levantar el segundo intento o si
su técnica era muy deficiente (Loher et al., 2011),
tomandose este peso como su fuerza maxima.

Figura 2. Sentadilla unilateral en maquina Smith (Fuente propia).
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Potencia muscular. La potencia fue
evaluada también con la sentadilla unilateral en
la méaquina Smith, ademés se empled un
encoder (transductor de posicion lineal) (Globus,
Real Power®, ltalia) el cual se fij6 a uno de los
extremos de la barra, se usaron cinco cargas;
30, 40, 50, 60 y 70% del respectivo 1-RM para
cada pierna, la distribucion de las cargas fue
en orden aleatorio. El calentamiento fue el
mismo que para determinar la fuerza maxima.
Posteriormente, se le pedia que se colocara la
barra descargada en los hombros, se le indicaba
gue bajara hasta que la rodilla de la pierna
dominante formara un angulo de 90° y que
mantuviera la posicion mientras se le ajustaba
la correa y se marcaba el lugar de colocacién
del pie. Después se le colocaba el peso
correspondiente para que realizara el primer
intento. Para cada carga el sujeto realizaba tres
repeticiones, se le pedia que bajara lentamente
hasta que topara con la correa. Para evitar el
rebote y el efecto elastico musculotendinoso,
el sujeto permanecia un segundo en dicha
posicion para después hacer el levantamiento
lo més répido posible sin contramovimiento
desde la posicion descrita. Un minuto y medio
después se evaluaba la pierna contraria
utilizando las medidas ya realizadas. Para
hacer el analisis de las curvas de potencia se
uso el software Tesys 2008-Real Power 20.40
Test, de las tres repeticiones con cada una de
las cargas, se eligié la que tuviera mayor
potencia media.

Andlisis de resultados

El andlisis de los datos se llevo a cabo con
el programa estadistico SPSS V. 18.0 (por sus
siglas en inglés Statical Package for the Social
Science). Los valores descriptivos se muestran
como la media y la desviacion estandar (X +
DS). En lo que respecta a la comparacion de
las diferentes variables entre la pierna
dominante y la no dominante, primero se
analiz6 la normalidad de los datos con la prueba
Shapiro-Wilk, después se aplico la prueba t de
student para muestras independientes con una
p <0.05

Resultados

La masa muscular (Figura 3) del muslo de
la pierna dominante de los sujetos evaluados
fue de 5.42 +1.42 kg, mientras que para el muslo
de la pierna no dominante fue de 5.37 + 1.46 kg.

Figura 3. Masa muscular de las extremidades inferiores.
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En el caso de la fuerza maxima (Figura 4),
para la pierna dominante fue de 93.2 + 20 kg
mientras que para la pierna no dominante de
90.8 + 21kg.

Figura 4. Fuerza maxima de las extremidades inferiores.
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Los valores de las diferentes cargas de
potencia (Figura 5) fueron; para el 30% la pierna
dominante 244 + 84 W mientras que para la no
dominante 251 + 83 W, para el 40% 283 + 95 W
y 295 + 93 W para la pierna dominante y la no
dominante respectivamente, para el 50% 344 +
93 W pierna dominante y 332 + 98 W para la no
dominante, para el 60% la pierna dominante y
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la no dominante tuvieron valores 382 + 52 W'y
360 + 88 W respectivamente, por ultimo para el
70% fue de 373 £ 79 W para la dominante y 365
+ 62 W para la no dominante. En ninguna de
las variables evaluadas hubo diferencia
significativa entre el miembro dominante y el no
dominante.

Figura 5. Potencia muscular de las extremidades inferiores a
diferentes cargas.
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Masa muscular. La diferencia de la masa
muscular entre la pierna dominante y la no
dominante de los sujetos del presente estudio
no presenté diferencia significativa. Masuda et
al. (2003) realizaron un estudio con futbolistas
universitarios y aunque encontraron diferencias
en la seccion transversal del musculo, éstas
fueron pequefas y no significativas, en dicho
estudio usaron la imagen de resonancia
magnética para determinar la seccion
transversal del musculo. Demura et al. (2001),
en un estudio con jovenes universitarios,
encontr6 que la diferencia de la circunferencia
entre el muslo derecho e izquierdo era menor
al 1%. Resultados similares encontraron
Dorado et al. (2002) con golfistas y Krzykata
(2010) con un grupo de jugadores de hockey
sobre pasto, utilizando la densitometria para
determinar el grado de asimetria de los
miembros inferiores. Por su parte, Chhibber y
Singh (1970) llevaron a cabo un estudio con
cadaveres y encontraron que en los miembros
inferiores el peso del cuadriceps del miembro

dominante era un 3% mayor en comparacion
con el no dominante. Sjostrom et al. (1991)
encontraron que el area muscular de la pierna
izquierda era un 7% mayor que la derecha. Por
su parte, Tate et al. (2006) realizaron un estudio
donde evaluaron, con imagen de resonancia
magnética, los musculos del cuédriceps por
separado, encontrando de 7 a 10% de diferencia
entre los musculos de la pierna dominante y la
no dominante. También se ha reportado (Kearns
et al., 2001) que los fasciculos de los musculos
de la pierna dominante de futbolistas jévenes
es mayor que en la pierna no dominante, en
dicho estudio se utilizé el ultrasonido para
determinar el grosor de los fasciculos. En el
presente estudio el muslo de la pierna dominante
fue un 1% mayor que el de la no dominante. Sin
embargo, nuestros resultados son dificiles de
comparar con otros estudios debido a la
diversidad de sujetos y a las diversas
herramientas utilizadas para medir la masa
muscular.

Fuerza maxima. Aunque en el presente
estudio hubo diferencia del 2.5% de la fuerza
maxima entre la pierna dominante y no
dominante, ésta no fue estadisticamente
significativa, sin embargo, fue mayor a la
reportada por McCurdy y Langford (2005) de
0.3% para las mujeres 'y 0.9% para los hombres;
a diferencia del presente estudio, ellos utilizaron
la sentadilla unilateral modificada con peso libre.
Weist et al. (2010) llevaron a cabo una
investigacion con hombres y mujeres jovenes
donde evaluaron la fuerza maxima de la pierna
con una maquina extensora de rodillas,
encontraron que la fuerza méaxima de la pierna
dominante era un 4.07% mayor que la no
dominante aunque no hubo diferencia
significativa entre ambas piernas. Lanshammar
y Ribom (2011), en su estudio con mujeres de
20 a 39 afos, evaluaron la fuerza isocinética, y
encontraron que el cuadriceps de la pierna
dominante era mayor un 5.3% que el de la no
dominante. Theoharopoulos et al. (2000), en un
estudio con basquetbolistas profesionales,
encontraron que la fuerza de los extensores de
la rodilla de la pierna dominante era mayor un

26 - Vol. IX, Nim. 1 - Enero-Abril 2015 - TECW]ENCIAChihuahua



RaAMON CaNDIA-LUJAN Y JosE ANTONIO DE PAz—-FERNANDEZ: Asimetria de la masa, fuerza y potencia muscular de los
miembros inferiores de estudiantes universitarios

4.5% y un 1.1% para velocidades 60°s'y
180°s! respectivamente, en comparacion con
la pierna no dominante.

Potencia muscular. Al igual que estudios
llevados a cabo Baker et al. (2001) y por Thomas
et al. (1996), los sujetos del presente estudio
tuvieron la mayor potencia media con cargas
del 60-70% de la 1RM, en el mismo sentido,
Siegel et al. (2002) reportan en su estudio con
jovenes y usando la sentadilla en la maquina
Smith, que los valores potencia pico ocurrian
con cargas del 60% de la 1RM. Sin embargo,
Harris et al. (2007) y Thomas et al. (2007)
reportan que sus sujetos desplegaban la
potencia mas alta con cargas del 40% de la
1RM. En cuanto a la comparacion de la potencia
entre la pierna dominante y la no dominante, no
mostraron diferencia significativa en ninguna de
las cargas usada en su evaluacion. Por su parte,
Almeida et al. (2012) llevaron a cabo un estudio
con jovenes, los cuales debian contar con tres
meses como minimo de no haber realizado
actividad fisica y utilizaron una evaluacién
isocinética, encontrando un 12% de diferencia
entre la pierna dominante y la no dominante. Otra
forma de evaluar la potencia en piernas es
usando diferentes saltos. Sannicandro et al.
(2011) encontraron asimetria durante la fase
excéntrica y la fuerza de reaccion al piso
durante el salto contramovimiento de jugadores
jovenes de futbol. Por su parte, Edwards et al.
(2012) evaluaron basquetbolistas, jugadores de
fatbol y atletas con este mismo salto, y
encontraron simetria en las diferentes variables
cinéticas y cineméaticas medidas. Schot et al.
(1994) reportaron que durante el salto habia
asimetria en los momentos de las articulaciones,
asi como la fuerza de reaccion vertical de las
piernas. Samadi et al. (2009) no encontraron
diferencia significativa en el salto de una sola
pierna entre la dominante y la no dominante de
tres diferentes grupos de personas. En el
presente estudio se encontré que a cargas del
30 y 40%, la pierna no dominante generaba
mayor potencia que la dominante, mientras que
acargas del 50, 60 y 70% la potencia de la pierna
dominante era mayor.

Conclusiones

De acuerdo con los datos del presente
estudio, podemos concluir que los sujetos
participantes no presentan diferencia
significativa entre la pierna dominante y la no
dominante en ninguna de las variables
evaluadas. La asimetria (diferencias entre
piernas de un 1 a 3.5% en las diferentes
variables evaluadas) presentada por los
participantes en el presente estudio esta entre
los niveles de la normalidad que indican valores
menores de un 10% de diferencia. Por lo que el
riesgo que tienen los sujetos evaluados de
presentar una lesion osteomuscular debido al
desequilibrio entre extremidades es minimo.
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