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Resumen

Introduccién: la fuerza muscular permite superar una resistencia u oponérsele a ella me-
diante esfuerzos musculares, por lo que tiene un lugar muy importante en el mantenimiento
de la salud, el rendimiento deportivo y la mejora de la calidad de vida. Objetivo: determinar
y correlacionar los perimetros de brazo frente a los resultados de la prueba de dinamometria.
Materiales y métodos: se realizd un estudio de campo observacional con la participacién de
54 universitarios jovenes: 22 hombres y 32 mujeres, entre 18 y 25 afios (22.09+2.33), de la
carrera fisioterapia, a quienes se les aplicaron pruebas para medir sus signos vitales, variables
antropométricas y morfologia mediante cinta métrica, bascula con estadimetro y test de di-
namometria. Resultados: las medidas del brazo derecho fueron: 29.98+4.61 en la porcion
superior, 29.66+3.85 en la porcion media y 28.52+4.49 en la porcién inferior, mientras que
las medidas del brazo izquierdo mostraron medidas de 29.89+4.99 en la porcion superior,
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29.65+3.89 en la porcién media y 28.4+4.37 en la porcion inferior. El test de dinamometria
arrojo cifras de 34.2649.41 de fuerza muscular con la mano dominante y 28.41+8.43 en la
mano no dominante. Conclusion: existe una relacion de caracter moderado entre el perime-
tro de brazo medio de ambos brazos con la fuerza muscular en jévenes, pero no existe una
correlacion significativa entre las medidas de brazo en su parte superior e inferior. Debido a
los factores mencionados en la investigacion, la relacion entre el perimetro de brazo y la
fuerza muscular puede ser moderada o incluso significativa dependiendo de la muestra y la
edad.

Palabras claves: perimetro corporal, medidas antropométricas, indice de masa corporal,
fuerza muscular.

Abstract

Introduction: The muscular strength allows to overcome a resistance or to oppose it by
means of muscular efforts, acquiring a very important place in the maintenance of health,
sports performance and improvements in the quality of life. Objective: determine and cor-
relate arm perimeters against the results of the dynamometric test. Materials and methods:
An observational field study was carried out with the participation of 54 young university
students, among whom 22 were men and 32 women of the Physiotherapy degree between
18 and 25 years old (22.09+2.33), who were tested to measure their vital signs, anthropo-
metric and morphological variables with the use of a portable pulse oximeter, tape measure,
baumanometer with stethoscope and a scale with a stadiometer. Results: The measure-
ments of the right arm were: 29.98+4.61 in the upper portion, 29.66+3.85 in the middle por-
tion, and 28.52+4.49 in the lower portion, while measurements of the left arm showed meas-
urements of 29.89+4.99 in the upper portion, 29.65 + 3.89 in the middle portion, and
28.42+4.37 in the lower portion. The dynamometry test yielded figures of 34.26+9.41 muscle
strength with the dominant hand, and 28.4148.43 in the non-dominant hand. Conclusion:
There is a moderate relationship between the perimeter of the middle arm of both arms with
muscle strength in young people, but there is no significant correlation between upper and
lower arm measurements. Due to the factors mentioned in our research, the relationship
between arm perimeter and muscle strength can be moderate or even significant depending
on the sample studied and the age presented.

Keywords: Body perimeter, anthropometric measures, body mass index, muscle strength.
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Introduccion

La condicion fisica de una persona se estudia por medio de cualidades fisicas como la fuerza,
coordinacion, resistencia muscular, capacidad aerdbica, resistencia muscular, equilibrio, agi-
lidad y velocidad de desplazamiento (Arriscado et al., 2014). La fuerza es definida como la
capacidad fisica especial que un musculo posee al superar una fuerza externa u oponérsele
a ella. Se relaciona significativamente con cambios en el organismo de una persona, de tipo
morfoldgico, fisioldgico, bioquimico, entre otros. La fuerza es una cualidad basica y esencial
para cualquier ocupacion, pues, como se menciond, es la capacidad de oponerse a esfuerzos
musculares (Alvarez & Estrada, 2018).

Existen diferentes tipos de fuerza: muscular, maxima, explosiva, de tensién, gravitatoria,
elastica, de friccidn, de inercia, electromagnética, nuclear, prensil, entre otras. La fuerza mus-
cular es una cualidad fisica que permite superar una resistencia u oponerse a ella mediante
esfuerzos musculares, siendo fundamental para la funcionalidad cotidiana, el trabajo, el
mantenimiento de la salud, el rendimiento deportivo y la mejora en la calidad de vida de las
personas; es fundamental en la mayoria de las disciplinas deportivas, y es considerada como
un factor determinante del rendimiento (Ortega et al., 2017).

Desarrollar la fuerza permite disminuir el riesgo de osteoporosis, ganar masa muscular y au-
mentar la densidad désea, entre otros beneficios. Es de resaltar que, al aumentar la fuerza por
medio de ejercicios de fuerza-resistencia, se originan una serie de adaptaciones morfoldgicas
en el tejido muscular esquelético y una serie de cambios en el didmetro de la fibra, hipertro-
fia, sintesis de miofibrillas, fuerza, aumento de la capacidad aerdbica, tolerancia al lactato,
mejora en la funcidn oxidativa, sintesis mitocondrial y capacidad de resistencia (Fernandez
et al., 2019).

Asi mismo, el entrenamiento de fuerza produce beneficios tales como mejorar la fuerza mus-
cular, incrementar la masa magra, la resistencia, la flexibilidad, cambios en la composicion
corporal e incremento de las fibras tipo llb (Pardo et al., 2019).

Para evaluar la fuerza muscular en la practica clinica, el Grupo de Trabajo Europeo sobre
Sarcopenia en Personas Mayores (EWGSOP), establecio que la medicién de fuerza prensil de
mano (FPM) es el método mas recomendable y simple, debido a la asociacién que presenta
con la fuerza muscular de las extremidades inferiores y con el area de seccion transversal
muscular de los gastrocnemios (Guede et al., 2015). La fuerza prensil (FP) o fuerza de pren-
sién manual, es utilizada generalmente para evaluar la fuerza muscular de las extremidades
superiores, y es evaluada por medio de un dinamdémetro, de acuerdo con los lineamientos
de la American Society of Hand Therapists (Farias et al., 2018). Este es un método funcional
gue consiste en obtener la fuerza maxima de la mano de manera rapida y facil en tres medi-
ciones consecutivas, tomando el valor maximo obtenido o valor medio (Garcia et al., 2018).
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Por otra parte, la valoracion antropométrica para determinar la composicién corporal en el
deporte es considerada como una técnica accesible, aplicable a muchas disciplinas y de bajo
costo, aportando informacidon importante con relacién a las dimensiones corporales. La me-
dicion en la masa muscular es importante por diferentes motivos, como los cambios que la
actividad fisica puede llegar a provocar en la composicion corporal (Bahamondes et al.,
2018).

Se suele tomar como referentes antropométricos los pliegues cutdneos, debido a que per-
miten medir el exceso o deplecidn de los depdsitos de grasa, y comUnmente es utilizado en
la practica clinica el pliegue tricipital, junto con medidas de otros puntos, como los pliegues
bicipital, subescapular, suprailiaco, que aportaran informacién mas precisa (Garcia et al.,
2018).

Como se menciond, la dinamometria isométrica en la mano es el método mas facil para ob-
tener la estimacion de la fuerza muscular y se encuentra directamente relacionada con los
parametros de grasa corporal y masa muscular, lo que conduce a la pregunta que da origen
a la presente investigacion: ¢ Existe relacion entre el perimetro de brazoy la fuerza muscular?
Para responder a esta pregunta, planteamos como objetivo principal: determinar y correla-
cionar los perimetros de brazo frente a los resultados de la prueba de dinamometria.

Material y métodos

Se realizd un estudio de campo observacional, correlacional con seguimiento transversal y
cronologia prospectiva, mediante la representacion de variables cuantitativas. La poblacion
universitaria del campus fue reunida en las areas verdes, en espacio abierto al aire libre, con
la firma de un consentimiento informado para asegurar que todos estuvieran de acuerdo,
informando sobre los términos y condiciones a los que tendrian que someterse durante las
pruebas.

El presente estudio contd con la participacion de 54 universitarios jovenes, 22 hombres y 32
mujeres, de la licenciatura de Fisioterapia, con edades entre 18 y 25 afios (22.09 + 2.33), que
fueron seleccionados para el estudio, excluyendo a quienes no superaran la mayoria de edad
(18 afios) y a quienes presentaran limitaciones como procesos inflamatorios o infecciosos,
lesiones en los tejidos blandos o procesos en reparacién y enfermedades de caracter car-
diaco o pulmonar, que les impidieran realizar los diferentes procedimientos.

Para las pruebas se utilizd oximetro de pulso portatil, cinta métrica, baumandmetro con fo-
nendoscopio y bascula con estadimetro, para medir signos vitales, variables antropométricas
y morfoldgicas. Se tomaron en cuenta los protocolos estandarizados de la International So-
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ciety for the Advancement of Kinanthropometry (ISAK) para evaluar las medidas antropomé-
tricas, y para el indice de masa corporal (IMC) se empled la interpretacién de la Organizacién
Mundial de la Salud y la ecuacion propuesta por Quetelet.

Se tuvo en cuenta el concepto planteado por el Departamento de Salud y Servicios Humanos
de los Estados Unidos y de otras autoridades sobre sedentarismo, donde se considera se-
dentaria a una persona que utiliza diariamente un porcentaje menor del 10% del gasto ener-
gético con el que cuenta, realizando actividades fisicas o cumpliendo por lo menos 150 mi-
nutos a la semana actividad aerdbica de moderada intensidad, o en 75 minutos a la semana
de actividad fisica aerdbica, criterios establecidos mediante la encuesta International Physi-
cal Activity Questionnaire (Lee et al., 2012; Lopez et al., 2008; Expert panel on detection,
evaluation, and treatment of high blood cholesterol in adults, 2001; Ewing, 1984; Weiner &
Lourie, 1981).

Adicionalmente, se utilizd la cinta métrica Asdmico de 150 cm 60 " Gree para identificar el
perimetro de brazo, tomando tres medidas: en la porcidn superior (2cm debajo del tubérculo
menor del himero), en la porcién media (6cm debajo del tubérculo menor del himero) y en
la porcion inferior del brazo (10cm debajo del tubérculo menor del humero).

Finalmente se realizé el test de dinamometria con el Hand Grip CAMRY Electronic hand dy-
namometer model EH10, realizando dos intentos alternativos por mano, en la posicién es-
tandarizada y en bipedestacion, con las extremidades superiores a cada lado del cuerpo sin
tocar el tronco.

Analisis estadistico

Primero se cred una base de datos en Microsoft Excel 16.0 con la informacién de todos los
participantes, resultados de las pruebas y medidas. Después, se llevd a cabo la estadistica
descriptiva para estimary mostrar los datos mediante promedios con su desviacion estandar
correspondiente. Se realizé la correlacion de variables mediante el coeficiente de Pearson.
En todos los casos se instaurd un nivel de significacion de 5% (p < 0,05) y se realizaron en el
programa Stata.

Resultados

El peso promedio de la muestra seleccionada fue de 74.01 + 11.84 kg. La talla promedio fue
de 1.68 + 0.08mt. El indice promedio de masa corporal fue de 26.19 + 3.38, donde una per-
sona presentaba infrapeso (1.85%), 17 tenian normopeso (31.48%), 28 sobrepeso (51.85%)
y 8 obesidad (14.81%). Con respecto a las medidas antropométricas, el perimetro abdominal
fue de 85.22 + 10.53cm.
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En cuanto al perimetro de los brazos, los resultados en el brazo derecho fueron: 29.98 +
4.61cm en la porcion superior, 29.66 + 3.85cm en la porcién media, y 28.52 + 4.49 en la
porcion inferior. Los resultados del brazo izquierdo fueron: 29.89 + 4.99 en la porcion supe-
rior, 29.65 + 3.89 en la porcion mediay 28.42 + 4.37 en la porcién inferior.

El resultado de la prueba de dinamometria arrojo cifras de 34.26 + 9.41 de fuerza muscular
con la mano dominante y 28.41 + 8.43 en la mano no dominante (tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas de la muestra.

H M
Caracteristicas X o X o X o
Edad (afios) 2209 £ 233 2204 + 260 2212 *+ 216
Talla (cm) 168 + 008 173 + 007 164 + 0.06
Peso (kg) 7401 + 1184 7861 + 10.05 7084 + 12.08
indice de masa corporal (%) 26.19 + 3.38 2618 + 264 2619 + 3.85
Abdomen (cm) 8522 + 1053 8895 + 939 8266 + 10.64
Brazo derecho sup (cm) 2998 + 461 3084 + 396 2939 + 498
Brazo derecho med (cm) 2966 + 385 3073 + 2.83 2892 + 430
Brazo derecho inf. (cm) 2852 + 449 2952 + 366 2783 + 492
Brazo izquierdo sup (cm) 2989 + 499 3082 + 439 2926 + 534
Brazo izquierdo med (cm) 2965 + 389 31.05 + 335 2869 + 3.99
Brazo izquierdo inf. (cm) 2842 + 437 2964 + 410 2758 + 442
Fuerza mano dominante 2991 + 941 3662 + 914 2530 + 6.39
Fuerza mano no dominante 2841 + 843 3469 + 7.81 2409 t+ 575

Basandonos en la correlacion del perimetro de brazo con la fuerza muscular, y tomando en
cuenta el analisis estadistico con r de Pearson, los resultados del brazo derecho con la mano
dominante en las porciones superior, media e inferior, muestran una correlacion baja, al igual
que las porciones superior e inferior del brazo izquierdo con la mano dominante; sin em-
bargo, la porcién media muestra una correlacion moderada. Los resultados del brazo dere-
cho con la mano no dominante en la porcidn superior y media muestran una correlaciéon
moderada, mientras que la porcidn inferior muestra una correlacion baja, al igual que ocurre
en el brazo izquierdo con la mano no dominante, en la porciones superior y media, donde la
correlacion también es moderada, mientras que en la porcién inferior se muestra una corre-
lacion baja (tabla 2).
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Tabla 2. Correlacion mediante coeficiente de Pearson.

Brazo derecho Brazo izquierdo

Superior Medio Inferior Superior Medio Inferior

VIREF REVISTA DE EDUCACION FISICA ISSN: 2322-9411 2019 Volumen 8 Nimero 4

Mano dominante 0.35 0.39 0.22 0.32 0.51 0.30
Mano no dominante 0.44 0.48 0.25 0.42 0.59 0.33
Discusion

La presente investigacion intentd demostrar la relacion entre la fuerza y el perimetro del
brazo, debido a la importancia de ambas variables en la vida cotidiana en todas las edades
de la vida. El perimetro braquial tiene ventajas como guardar una buena correlacion con el
indice peso/edad (Butterwoth, 2000; Valenzuela et al., 1997), proporciona informacién sobre
el estado de reservas de proteinas en el musculo, sugiere disponibilidad de reservas en forma
de grasa subcutdnea y es un indicador del déficit global en el crecimiento (Barahona, 2005).

Hernandez et al. (2017) reportan en su estudio resultados significativos en la correlacidon en-
tre la fuerza maxima de agarre y las variables antropométricas realizada mediante el rho de
Spearman; sin embargo, el estudio presenta limitaciones a la hora de tomar en cuenta la
edad madurativa de los participantes, debido a que los resultados se podrian ver alterados
con la llegada de la pubertad. A pesar de ello no se debe menospreciar la potencialidad de
los resultados y tener en cuenta los parametros fisicos modificables durante el entrena-
miento. En nuestra investigacion, los resultados no concuerdan con el mencionado estudio,
probablemente por las diferencias de edades de los participantes en ambas investigaciones.

Por otra parte, Casais et al. (2004) confirman la relacién entre los pardmetros antropométri-
cos y las manifestaciones de fuerza reportada por diferentes autores (Bosco & Vila, 1991;
Hakkinen, 1996; Tittel & Wutscherk, 1992), corroborando de esta manera que existe una
relacién directa. Al tiempo, la influencia del peso corporal total y del area muscular del muslo
resulta relevante en las producciones de fuerza presentadas.

Asi mismo, Mateo et al. (2008) confirman que existe una relacion significativa entre el indice
de masa corporal y la fuerza de aprehension en ambos sexos, a pesar de que no en todas las
etapas de la vida alcanza una significaciéon estadistica. En dicho estudio se observa que, a
partir de la cuarta década en ambos sexos, la fuerza empezard a verse disminuida del 8 al
20% por cada 10 afios.

A partir de lo anterior, se observa que, en efecto, existe una relacidn significativa entre las
medidas antropométricas y la fuerza muscular, y a pesar de que en nuestra investigacion los
resultados demuestran una correlacion moderada, la conexién existe y va de la mano con la
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fuerza prensil. Ademas, es de resaltar que las variables antropométricas pueden ser de gran
utilidad en el manejo ambulatorio de grandes poblaciones para la determinacion de la masa
muscular, y que se puede realizar con facilidad para controles evolutivos y un aproximado de
la fuerza en casos de no contar con dinamometria (Canda, 2015).

Conclusiones

Con base en los resultados obtenidos, y dando respuesta a la pregunta de investigacion plan-
teada, se concluye que, en efecto, existe una relacion entre las medidas antropométricas en
los brazos de los jovenes, pero de manera moderada, lo que puede obedecer a factores como
los pliegues cutdneos, la talla, el perimetro corporal, la masa corporal, la morfologia de los
sujetos, entre otros.

Debido a esto, una persona con un perimetro de brazo aumentado podria tener mas fuerza
gue quien presenta un perimetro normal o disminuido, al mismo tiempo que una persona
con bastante volumen, podria no tener la suficiente fuerza muscular, dado que el volumen
podria deberse a grasa y no a masa muscular. Debido a los factores mencionados, la relacion
entre el perimetro de brazo y la fuerza muscular podria ser moderada o significativa depen-
diendo de las caracteristicas de la poblacién objeto de estudio, como la edad.
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