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Resumen

El objetivo principal de esta investigacion es describir el indice de cocontraccion
(ICC) del vasto lateral (VL) y biceps femoral (BF) durante el pedaleo en la
posicion aerodindmica en triatletas chilenos. Participaron 8 triatletas de forma
voluntaria. La obtencién de datos se realizé a través de electromiografia de
superficie, en posicion aerodindmica. La informacion fue recibida en el
computador con el software IGOR, analizada con MATLAB y el indice de
cocontraccion fue calculado con la férmula de Winter. Los resultados obtenidos
revelan que la muestra 1 obtuvo el mayor porcentaje de ICC, con un porcentaje
de 66,3787%, el minimo fue la muestra 6 con un ICC de 34,3141%, el promedio
de las 8 muestra fue un ICC de 52,8875%, la desviacion fue de 9,4% ICC.
Podemos concluir que son varios los factores que modifican los indices de
cocontraccion y que es necesario realizar estudios mas detallados sobre los
origenes del fenbmeno cocontraccion.

Palabras claves: Triatlén, Ciclismo, Electromiografia, Cocontraccion, Posicion

Aerodinamica.



Introduccion

La kinesiologia es una rama de la salud que estudia y entiende el movimiento
del cuerpo humano. Una de las grandes aristas de la kinesiologia es la
biomecanica, que es el estudio de las fuerzas que actuan sobre y dentro del
cuerpo con efectos de estas fuerzas en los tejidos (Joseph Hamill, Kathleen M.
knutzen, 2009). Hoy en dia en el ambito deportivo es de gran interés poder
entender los fundamentos biomecanicos del movimiento del deportista y de
esta forma poder mejorar sus performance. El hecho de que el triatlébn es un
deporte que consiste en la practica competitiva de tres disciplinas, que son:
natacion, ciclismo y running. tiene gran relevancia por tres patrones musculares
distintos vy la tendencia en este ambito es buscar mejorar la eficiencia en los
deportistas y para esto se debe tener conocimiento de la activacion muscular
durante la carrera, y explicar una posible deficiencia en los patrones musculares
y como la etapa mas larga durante el triatlon es el ciclismo este estudio abarca
lo que es la activacibn muscular especificamente describir el indice de
contraccion (ICC) en triatletas chilenos en la posicion aerodinamica que se
obtiene por medio de la electromiografia (EMG) de superficie, normalizada en
amplitud a través de la contraccion voluntaria maxima isométrica (MCV) y con la
férmula de ICC de Winter.

El ICC se describe como la actividad muscular al mismo tiempo del musculo
agonista y antagonista (N. Mass0, 2010) y segun autores hablan que el ICC es
deficiencia en lo que es practica deportiva (Candotti, 2009), sin embargo
también hay elementos que influyen en la eficiencia deportiva como los
factores ambientales que consisten en condiciones del viento, topografia, calor
ambiental y humedad, estos factores pueden alterar el desempefio del triatleta
durante la competencia (Peiffer JJ, Abbiss CR 2011). La varianza en el
posicionamiento de la bicicleta la posicion aerodinamica genera cambios en la
coordinacion muscular, por ende en el pedaleo (Hug, 2009), es diversa la
posible asociacién del indice con una variable especifica, este estudio
describira el ICC de 8 triatletas en la posicion aerodinamica, los triatletas fueron
evaluados en un rodillo estacionario con sus respectivas bicicletas esto se debe
gue la mayoria de los estudios son con mediciones en bicicletas ergonométricas
y no con las bicicletas propias que usan los deportistas para competencia
(Bayley, maillardet y Messenger, 2003) con el fin de que la muestra la obtencion



de la EMG sea lo més realista posible, paralelamente se ubic6 una camara
GoPro hero 3 Silver a 120 Hz de resolucion la cual fue sincronizada con el
electro miografo y cada musculo se captd su actividad con electrodos ubicados
segun SENIAM, el deportista calienta 15 minutos previo a la medicion,
posteriormente se mide en la bicicleta en la posicion aerodindmica durante 10
segundos a 90 rpm de cadencia, al instante al bajarse de la bicicleta.
Posteriormente la sefial se analiza en el software MATLAB para la obtencion del
ICC.
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Justificacion

El ciclismo en triatlon es la disciplina méas relevante a analizar debido a la
distancia que implica, a la vez el ciclismo se encuentra en la mitad de toda la
competencia, por ende se utiliza una gran cantidad de tiempo y esfuerzo, el
rendimiento en esta etapa es crucial para la obtencion de buenos tiempos en la
competencia. El triatleta para poder obtener mejores tiempo adopta una
posicion aerodinamica sobre la bicicleta, lo cual ayudara a disminuir la
resistencia del viento, esta posicion trae beneficios para la competencia, sin
embargo genera una mayor activacion muscular. El triatleta tiene una
variabilidad de activacion muscular debido a las tres disciplinas que se practican
en la competencia (Bini RR, 2014). Esta variabilidad de activacion muscular
estd dada por una adaptaciéon neuromuscular ya que estudio han demostrado
que se generan para poder mantener el rendimiento en el triatlon. (Torres-
Oviedo y Ting, 2010; Abrazo et al., 2011).

Otro de los factores que afectan en el rendimiento del triatleta son los indices de
cocontraccion, la cocontraccion muscular durante el pedaleo es sinbnimo de
ineficiencia en el pedaleo y menor economia, es una de las diferentes causas
gque pueden afectar en el desempefio del triatleta (Candotti, 2009). Es por este
motivo que nuestro estudio tiene como objetivo describir el indice de
cocontraccion muscular, abordar el tema y poder acotar la informacién que ya
existe. Estudios han hecho comparacion de los indices de cocontraccion entre
triatletas y ciclista de rutas, los resultados fueron que los triatletas obtuvieron un
mayor porcentaje de indices de cocontraccion a una cadencia de 90
revoluciones por minutos. Por ende nuestro estudio se realizo a una cadena de

90 revoluciones por minutos.

Los resultados de la activacion muscular se obtuvieron mediante analisis
electromiografico de superficie. El indice de cocontraccion fue calculado con la

formular de Winter.

Todo esto sera realizado con el objetivo de dar a conocer nuevos conocimientos
sobre los indices de cocontraccion durante el pedaleo en posicion aerodinamica

en triatletas chilenos.
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Planteamiento del problema

Pregunta investigativa
¢, Cudl es el indice de cocontraccion del vasto lateral (VL) y biceps femoral (BF)

en la posicion aerodinamica de la disciplina ciclismo en triatletas chilenos?

Objetivo General

e Describir el indice de cocontraccion muscular del vasto lateral y el biceps
femoral durante el pedaleo en la posicion aerodindmica en triatletas

chilenos.

Objetivo especificos

e Determinar el inicio, pico y final del patron de activacion muscular del
vasto lateral y biceps femoral en triatletas chilenos en posicion
aerodinamica.

e Calcular los indices de cocontraccion muscular del vasto lateral y biceps

femoral en triatletas chilenos en posicién aerodinamica.

Determinacion de las variables

Independientes

e Triatletas chilenos.

e Posicién aerodindmica de los triatletas.

Dependientes

e Indice de co contraccion vasto lateral y biceps femoral.

e Patrén de activacion muscular (inicio, pico y final).
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Definicién conceptual de las variables

e Eltriatlon es un deporte que consiste en la union de tres disciplinas en
una sola competencia. Las disciplinas son natacion, ciclismo, atletismo.

e La Posicion aerodinamica en el triatlon es aquella en la que el deportista
adopta una mayor flexion de tronco con apoyo de antebrazo en el
manillar.

e El indice de cocontraccion es la actividad simultanea de los musculos
agonista y antagonista.

e La activacion muscular es el momento en la cual el musculo comienza su

contraccion o la detiene.

Definicién operacional de las variables

La activacion muscular antagonica es reflejada con el indice de cocontraccion
este se obtuvo por medio de un analisis electromiografico de superficie en la
posicion aerodinamica utilizando dos electrodos con canales diferentes para
cada musculo evaluado, los electrodos son ubicados segun SENIAM y los datos
fueron analizados por el software MATLAB, luego por medio de la férmula de

Winter se obtiene el indice de cocontraccion.

Tipo de estudio

El estudio es de tipo descriptivo cuantitativo debido a que se realizaron
mediciones numéricas, objetivas y en base a eso se realizara un analisis
descriptivo, con un disefio no exploratorio ya que no se trabajara con un grupo
de control, de corte transversal debido a que las mediciones seran tomadas en

un tiempo determinado.
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Marco Teorico

Ciclismo en general

La gente se aficiona al ciclismo por muchas razones. Algunos de ellos con fines
de mejorar la salud, algunos corren para actividades competitivas, otros con
fines sociales recreativas y algunos consideran que su bicicleta es el principal
medio de transporte limpio. Independientemente de sus razones, todos

compartimos la emocion del ciclismo (Peveler, 2009).

Como se ha comentado al inicio, las bicicletas se han convertido en un medio
de transporte complejo debido a los avances tecnolégicos y reiteradas
modificaciones que tienen como objetivo reducir el costo de energia en el
pedaleo (Minetti AE, Pinkerton J, Zamparo P, 2001). Las bicicletas modernas
han dado lugar a un gran nimero de componentes nuevos en la bicicleta que se
ajustan al individuo para adaptarse a la diferentes disciplinas que participe el
corredor. Debido a los avances tecnolégica de estas, las bicicletas se han
vuelto especificas he Unicas dando inicio a diferentes tipos de modalidades
como son: El triatlon, ciclismo de competicidn, carretera, pista, bicicleta de
montafia, BMX (Peveler, 2009).

El Triatlon

El triatlbn es un deporte muy especifico y de una variada técnica deportiva
debido a la combinacién de diferentes disciplinas como son la natacién, ciclismo
y carrera, en la cual cada area consta con sus propias caracteristicas y
diferentes distancias, las competencias pueden durar entre 2 y 8 horas como es
el caso del Ironman (Bentley, Millet, Vleck y MacNaughton, 2002). La Primera
competicion fue en 1978 en Hawai, el cual habia que recorrer una distancia de
3.8kms. En natacion, 180kms. En bicicleta y 42kms. En la corrida. En esta
recién iniciada competencia asisti6 un grupo de 12 participantes de sexo

masculino (Lepers, 2008).

Hoy en dia para poder clasificar al campeonato mundial se debe pasar por una

clasificacion en la cual se registran las mejores calificaciones obtenidas en
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distintas competencias de todo el mundo, participan alrededor de 1700
triatletas, el 70% de los competidores son hombres (Lepers, 2008).

El triatibn debié pasar por varios afios para poder ser un deporte de carécter
olimpico, los juegos olimpicos de Sidney 2000 incluyo por primera vez el triatlon

(http://www.triahlon.org/olympics/history).

La caracteristica del triatlon es obtener y competir por el mejor tiempo
cronometrado en las clasificaciones generales, adicionando los cambios
cronometrados entra la natacion, la bicicleta y la corrida. Obtener el mejor
tiempo depende de varios factores ya sean intrinseco como la fisiologia del
corredor, el nivel de pre-entrenamiento, experiencia, antropometria y nutricién
(Knechtle, Knechtle y Rosemann, 2011) los factores extrinseco pueden ser las
condiciones del medio, como las corrientes del agua, condiciones del viento,
topografia, calor ambiental y humedad, estos factores pueden alterar el
desemperio del triatleta durante la carrera (Peiffer JJ, Abbiss CR 2011). Hay un
factor importante durante la carrera que se deben tener en cuenta, como evitar
deshidratacion prolongada y excesiva para poder tener el mejor desempefio
durante el triatlon (Jeukendrup, Jentjens y Moseley, 2005).

Tipos de bicicletas

Existen varios tipos de bicicleta con distintas caracteristicas, la forma y los
componentes van a depender exclusivamente de la disciplina en la que se

quiera competir, dentro de las cuales tenemos:

Bicicleta de carretera: Tiene fines recreativos y competitivos, su configuracion
esta adaptada para poder lograr grandes velocidad, posicion aerodinamica,
ligera, y con perfil de ruedas reducidos para disminuir la resistencia del

neumatico con el suelo (F. Carpes, 2014).

Bicicleta de montafia A diferencia de la bicicleta de carretera, su geometria y
componentes son diferentes, difiere en neumaticos de gran superficie de
contacto y amortiguadores que ayudan en la adaptacion de la bicicleta en las
distintas superficies del terreno (F. Carpes, 2014).

Bicicletas Hibridas: Presentan caracteristicas de las bicicletas de carreteras y

bicicletas de montafas, tienen varios engranajes, su manillar es recto para una
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mejor maniobrabilidad. Se puede usar de forma competitiva y recreativa (F.
Carpes, 2014).

Bicicleta de triatlon: Esta bicicleta tiene grandes diferencias con respecto a la
demas, debido a las propias caracteristica que presenta, es debido a este

deporte que las bicicletas deben ser adaptada al usuario (Burke y Pruitt,2003).

Adaptacion de la bicicleta de triatlon

La descripcion de la bicicleta es fundamental, la estructura de la bicicleta de
triatlbn se confecciona y disefia Unicamente para el deportistas que la va a
utilizar (Burke y Pruitt, 2003). Luego de tener la arquitectura adecuada de la
bicicleta, el corredor debe adaptarse a la bicicleta, debe lograr encontrar la total
comodidad para poder realizar un adecuado pedaleo, debe haber un confort
para poder realizar las distintas transicion que implican este deporte, como
terminar el nado he iniciar el pedaleo y finalizar el pedaleo para iniciar la carrera
(Sanderson y Amoroso, 2009).

La confeccion de la bicicleta de triatlon es diferente a la bicicleta de ciclismo. La
variacion de estas dos bicicletas se debe a las caracteristicas y objetivos de la
competicidn. La bicicleta de triatlon tiene como objetivo encontrar la posicion
mas aerodinamica y esto se hace posible gracias a los aero-manillares,
confeccion del marco de bicicleta y la longitud del plato (Carpes, 2014).

Los Aero manillares permiten una posicion mas horizontal, por ende una
disminucién de la resistencia del viento con la parte frontal de todo el ciclista y
bicicleta, logrando una mejor aerodindmica. El peso del tren superior del cuerpo
cae sobre los codos, lugar en donde hace contacto con el manubrio de la
bicicleta, esta es una gran diferencia con la bicicleta de ruta ya que en la ultima
el contacto es realizado con las manos y en la zona distal del manubrio,
mientras que en el de ruta cae en el centro del manubrio y contactandolo con
los codos (www.entrenar-triatlon.com/diferencia-pros-y-contras-entre-la-
bicicleta-de-triatlon-y-la-de-carretera/).

Otras de la grandes diferencias de la geometria de la bicicleta de triatlon es el
angulo del tubo vertical posterior, la cual es mayor a la de la bicicleta de ruta,
esto favorece la flexion del tronco, aumentando aun mas la proyeccion
aerodindmica hacia anterior. Los resultados favorables de esta posicion

aerodinamica fueron demostrados por el ciclista Greg Lemond en el afio 1989,
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obteniendo tiempos espectaculares en el tour de Francia, aqui se demostro la
eficacia de los aero-manillares (Boone y Kreider, 1986).

La longitud del plato se debe realizar con la medida del largo del muslo y la
altura del sillin debido a que estos actuan en la flexion de rodilla y en las cargas
que recibe. La fuerza méxima disminuye al incrementar la longitud del plato lo
qgue podria disminuir las cargas y también el trabajo muscular (Callagham MJ,
2005, Ericson MO, Nisell R, 1987, MacDermid PW, Edwars AM 2010).

Posicidn aerodinamica

La finalidad de las distintas posturas, caracteristicas de la bicicleta y corredor es
lograr el objetivo de obtener una posicion aerodindmica (Moss, Cheryl,
McKenzie, Ruby y Heil, 2005) logrando de esta forma un reduccion del 30-35%
de la resistencia del aire con el ciclista (Capelli, Rosa y Butti, j993; Kyle, 1989;
Kyle, 1986). Al obtener una posicién aerodinamica el triatleta provoca cambios
fisiolégicos en su organismo, aumentando el consumo de oxigeno, frecuencia
cardiaca y ventilacion respiratoria, por ende aumenta el gasto metabdlico
(Gnehm, Reichenbach y Altpeter, 1997).

Biomecanica del ciclismo

Biomecanica es un universo que se extrajo de las clases de mecanica en las
carreras de ingenieria y similares, con la determinacion de aplicar estas leyes
de mecanica al movimiento de los organismos vivos. Fue conceptualizada por la
sociedad europea de biomecanica como el estudio de las fuerzas que actian
sobre y dentro de un cuerpo y los efectos de estas fuerzas en los tejidos,

utilizado para diagnésticos, tratamiento o investigacion.

Existen dos tipo de movimiento humano, el movimiento lineal o de traslacion,
qgue ocurre a lo largo de una linea recta o curva en la que todos los puntos de
un cuerpo se mueven a la misma distancia en una cantidad de tiempo
adecuado, como la trayectoria de una pelota de futbol o el camino de un

velocista.
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El movimiento angular se define como el movimiento alrededor de un cierto
punto de manera que diferentes regiones del mismo segmento del cuerpo no se
mueven a través de la misma distancia en una cantidad de tiempo dado. Los
movimientos angulares se producen sobre un eje de rotacion que se ubica
generalmente en el fulcro del segmento, en el centro de masa o en un eje
externo fijo. Todos los movimientos lineales estan formados de movimiento
angular, por ejemplo el patear una pelota hacia una maxima distancia. El
contacto del pie con la pelota en una direccion se da una velocidad lineal y los
movimiento angulares de los segmento de la pierna son secuenciales una tras
otros en donde la velocidad esta dada por la suma de vectores individuales de

los segmentos (Joseph Hamill, Kathleen M. knutzen, 2009).

En los andlisis biomecanico es fundamental tener los conocimientos y términos
bésicos de cinemética y de cinética. La cinemética estudia las propiedades del
movimiento desde una perspectiva espacial y temporal sin tomar en cuenta las
fuerzas que originan el movimiento estudiando principalmente la posicion,
velocidad y aceleracion de un objeto o cuerpo. A su vez se puede hacer analisis
cinematicos lineales o angulares logrando con esto ejemplificar los segmentos
gue participan en un movimiento. Un andlisis cinematico lineal por ejemplo seria
las caracteristicas de propulsién de un saltador de altura o la actuacion de los
nadadores de elite y un analisis de cinematica angular seria por ejemplo una
observacion de la secuencia de movimiento de la articulacion de un velocista o
aceleracion segmentares en un salto vertical (Joseph Hamill, Kathleen M.
knutzen2009). Ambos analisis son diferentes es por esto que es muy importante
realizar ambos para una compresion completa de todo los aspecto de un
movimiento. La cinética estudia la causa del movimiento, principalmente la
fuerza que actlan sobre un sistema como el cuerpo humano o un objeto, el
analisis de cinética, por lo tanto esta basado en el estudio de las fuerzas que
causan un movimiento, por lo que es mas dificil con analisis cinematico, ya que
las fuerzas no pueden verse si no que solo se puede medir los efecto de esta,
por lo que representa uno de los mas grandes desafios de la biomecéanica por
necesitar equipos sofisticados y una gran experiencia para realizar estos

analisis (Joseph Hamill, Kathleen M. knutzen2009).

Las camaras de video mas comunes para analisis biomecénico operan entre 24

y 30 FPS, las camaras de video de alta velocidad que se ocupan en mayor
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medida para estos analisis operan a 60, 120,180 o 200 FPS, a los 60 FPS el
tiempo entre cuadro es 1/60 segundos (0,016679 segundos) y a 200 FPS 1/200
segundos (5 milésimas de segundo). Se utiliza un punto inicial de referencia

para inicia la digitalizacion (Joseph Hamill, Kathleen M. knutzen2009).

Analisis Biomecanico del ciclismo

Un analisis cinético del ciclismo podria realizarse a través de las cadenas
cinéticas. Existen dos tipos de cadena, abierta y cerradas. Las cadenas abiertas
se caracterizan por el segmento distal moévil, que se encuentra libre y el
segmento proximal estabiliza, las cadenas cerradas, se caracteriza por el
segmento distal estabilizador, que se encuentra fijo y el proximal es movil, como
el pie del ciclista con el pedal. En el ciclismo se observa movimientos angular
en un sentido y luego en el otro generando con esto la vuelta del punto de
partida, es por esto que cada segmento al movilizarse presenta un angulo
positivo y uno negativo del mismo valor, por lo que la suma de los movimientos
angulares es igual a cero, debido a que volvemos al angulo inicial (Haushalter,
G., LAng G, 1982).

La cadena cerrada estudiada es durante el pedaleo, se inicia en el sillin y
termina en el pedal, con todo los movimientos articulares que generan esto por
lo que el sillin y el pedal alteran la secuencia de esta cadena. El sillin no debe
ser blando ni poseer amortiguacion, ya que generan movimientos excesivos y
esto provocara ineficiencia en cada pedaleada afectando el rendimiento.
Ademas los sillines grandes alteran el acenso y descenso rectilineo de las
piernas. El pedal debe encajar con la zapatilla, en la ranura que esta presente
en el taco para acoplarse en la parte posterior del pedal. En el pedal se
concentran las fuerzas generada en el pedaleo que genera el movimiento
continuo y desplazamiento de la bicicleta. En la parte inferior de la zapatilla
posee un taco que se acopla con el pedal evitando perdidas energéticas que
afectan el rendimiento. La interaccion que debe existir entre el ciclista y su
bicicleta es importante para mejorar el performance y uno de los factores es
aplicar una fuerza éptima en los pedales, sillin y manillar, con el propdsito de
mejorar el tiempo de carrera y a la vez favorecer favoreciendo un menor costo
metabdlico (Bini RR, Hume PA 2013, Lanferdini FJ, Vaz MA 2013).
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Cinética del pedaleo

Es fundamental entender todas las fuerzas que participan sobre el ciclista y
sobre la bicicleta durante el pedaleo, debido que la principal fuerza que moviliza
la bicicleta es producida en los musculos esqueléticos y luego se trasmiten por
medio de los pedales, por ende la fuerza del pedal responde a fuerza externa
como de arrastre, peso y rodadura.

Sin embargo, cuando el ciclista va sentado, el peso de su cuerpo es distribuido
en el sillin, pedales y manillares, donde el 60% de la masa del ciclista va
dirigida a la rueda posterior (Bini Rr, Hume PA, Croft J, Kilding AE, 2013) por
tanto el peso corporal se suma a la gravedad y a la resistencia inicial mas el
peso de las estructuras de la bicicleta, cuando se recorra una velocidad de
20km/h se utiliza el 90% de la fuerza de arrastre para superar la resistencia del
aire (Kyle CR, 1996). Es decir, cada vez que se modifica la superficie del
terreno, peso corporal y la bicicleta, estos formaran parte de la resistencia total
de la fuerzas que movilizan la bicicleta hacia adelante (Fonda V, Sarabon N,
2012). A través de los afios, los componente de la bicicleta contribuyen a una
disminucién de la resistencia de la rueda para reducir el costo de transporte
(Minetti AE, Pinkerton J, Zamparo P, 2001).

Cuando se refiere a la fuerzas aplicadas al sillin y al manillar se detecta una
coherencia entre las fuerza del pedal y otras fuerzas del cuerpo, donde los
ciclista utilizan la musculatura del miembro superior para mejorar la produccion
de energia de la bielas y esto siendo mas eficiente cuando aumenta la carga de
trabajo o por un incremento en la inclinacion del pedaleo (Stone C, Hull ML,
1995).

Aspectos fisioldgicos del musculo esquelético

Las fibras musculares son inervadas en grupos llamados unidades motoras,
gue al activarse en conjunto generan un potencial de accion, esto va a generar

lo que se denomina la contraccion muscular (N. Masso, 2010).

Es el proceso que genera nuestro cuerpo en todo momento. Las fibras
musculares poseen una inervacion por fibras nerviosas mielinizadas, cada una

de estas fibras nerviosas se origina en el asta anterior de la medula, y desde
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ahi cada moto neurona, penetra cada vientre muscular de manera profunda,
provocando el reclutamiento de muchas fibras musculares (Lopez Chicharro &
Fernandez Vaquero, 2006).

El proceso de la contraccion muscular

Para que se lleve a cabo, se requieren varios fenébmenos, primeramente se
debe generar un potencial de accion que este viaja a través del axén de las
motoneuornas realizando sinapsis en la placa motora posteriormente se libera
de la parte terminal del axdn acetilcolina en el espacio entre el boton pre
sinéptico y el sarcolema, la acetilcolina se libera en direccidon a sus receptores
en el sarcolema, los cuales al interactuar provocan la apertura de canales
iGnicos. Estos canales permiten el paso de iones Na+ al interior de la fibra
muscular, de esta manera se inicia el proceso de potencial de accién. Este
potencial de accion se expande por el sarcolema por los tdbulos T,
posteriormente se liberan iones Cat++ del reticulo sarcoplasmico al interior del
citosol, estos iones se unen a la troponina C, permitiendo la interaccion entre la
actina y miosina, en presencia del ATP estas dos miofibrillas realizan un
deslizamiento y acortamiento del sarcomero, denominandose contraccion

muscular (Lépez Chicharro & Fernandez Vaquero, 2006).

La variacion de actividad muscular estard relacionada directamente con la
activacion del sistema nervioso central (SNC) la activacién generara trenes de
impulsos nerviosos que es activacion de unidades motoras de manera
simultdnea que se van a superponer para formar la sefial de EMG, a mayor
excitacion del SNC se va generar mas fuerza en el musculo, esto implica un

mayor numero de unidades motoras activadas (Luca, 2006).

La contraccion muscular es el proceso que genera nuestro cuerpo en todo
momento. Las fibras musculares poseen una inervacion por fibras nerviosas
mielinizadas, cada una de estas fibras nerviosas se origina en el asta anterior
de la medula, y desde ahi cada moto neurona penetra cada vientre muscular de
manera profunda, provocando el reclutamiento de muchas fibras musculares.
Sin embargo la union de musculo neurona recibe el nombre de placa motora la

cual genera el potencial de accion (Luca, 2006).
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Tipos de contraccion muscular

Como se explico anteriormente, el control nervioso controla la contraccion

muscular y esta puede producir fuerza mediante tipos de activacion muscular.

Activacion isométrica: consiste en una produccion de fuerza del musculo sin

cambiar de longitud (Neumann, 2007).

Activacion concéntrica: esta activacion tiene lugar cuando el musculo produce
fuerza mientras se contrae, llevando sus puntos de insercion al centro del

musculo (Neumann, 2007).

Activacion excéntrica: de manera opuesta es una produccion de fuerza al

alejarse los puntos de insercién, el musculo se elonga (Neumann, 2007).
Cocontraccion en triatletas

Un fendmeno que se puede analizar al realizar una electromiografia es el de co

activacion, siendo la” actividad simultanea de musculos agonistas vy

antagonistas” (Caballero, 2002).

La co contraccion puede interpretarse como un patron de ineficiencia en el
ciclismo, debido a que los musculos antagonistas luchan contra los sinergistas,
esto se debe propiamente a la técnica del ciclismo (Winter, 2005), estudios
hablan de economia que se interpreta en base a la relacion de consumo de
oxigeno y potencia, se sugiere una disminucion en la economia en cadencias
lentas en comparacién al pedaleo con mayores tasas de cadencia. La
deficiencia en relacidon con la resistencia tiene que ver de manera directa con la
capacidad de un musculo de contraerse y relajarse, al aumentar el movimiento
viscoso al contraer los filamentos musculares aumenta la demanda metabdlica
para poder llevar a cabo este proceso fisioldégico en el musculo, la técnica del
triatleta es esencial para el desempefio debido a la demanda de su deporte de
las extremidades inferiores y a los cambios de técnicas en cada cambio de ciclo

durante su competencia (Candotti et al., 2009).

El indice de cocontraccion se calculé por medio de la féormula de (Winter 2005),
gue consiste en que el area comun de ambos musculos es dividida por el area
de A mas el area de B multiplicado por 100% (Candotti et al., 2009).
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Figural: férmula de célculo del indice de contraccion.

Andlisis electromiografico

Se han propuesto a lo largo de la historia diferentes tipos de analisis
electromiografico (EMG), uno de los pioneros fue Du Bois Reymond, que fue el
primero en demostrar la actividad eléctrica del musculo humano durante la
contraccion voluntaria usando un galvanémetro conectado a su mano y
observando que cuando el brazo era flexionado, la aguja deflactaba y el grado
de deflexion aumentaba con la fuerza de contraccion (Caballero, 2002).

Adrian y Bronk en 1929 utilizaron la EMG para estudiar la funcionalidad del
movimiento, para realizar un diagndstico diferencial de EMG para atrofias
neurogenas y miogenas, proporcionando la como primera evidencia la EMG,
posteriormente se inician continuos estudios de actividad eléctrica del musculo.

Los métodos de EMG pueden ser cualitativos y cuantitativos. Los cualitativos
son el método anatémico, que determina la accibn muscular a partir de la
diseccién y usa como método de prueba la palpacion y el estiramiento de las
fibras musculares, el método de palpacion, que evalla la activacion muscular
en movimiento y se aprecia su aumento de volumen, en algunos casos se utiliza
transductores de deformacion. Los meétodos cuantitativos son: estimulacion
eléctrica esto hace que el musculo se contraiga y permanezca contraido si se
aplica una electro estimulacion, la miografia, que enmarca las técnicas
kinesiograficas y la electromiografia que registra los potenciales eléctricos de

las fibras musculares (Caballero, 2002).

Definicidn de la electromiografia

Es un registro de la actividad eléctrica, y por tanto constituye una extension de
la exploracion fisica y prueba la integridad del sistema motor” (N. Masso, 2010).
Este sistema permite recoger la sefial eléctrica de un musculo en un cuerpo en
movimiento (N. Masso0, 2010). También se puede aplicar al estudio de acciones
estaticas. Esto requiere de una difusion ionica previo dentro del musculo, la
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cual genera un campo eléctrico a su alrededor proporcional a la concentracion
ionica. Este campo eléctrico es el que se detecta mediante los electrodos de
EMG. En consecuencia la respuesta mecéanica debida al momento articular
generado por la fuerza que realiza el musculo al contraerse. El objetivo principal
de este método es para conocer la actividad eléctrica de uno o varios musculos
en una accion especifica. Se puede saber mediante esto si el musculo esta o no
activo, el grado de actividad que muestra durante la accion y conocer el tipo de
interaccion que mantiene con los muasculos sinergistas que participan en la
accion a estudiar (coordinacion) (N. Masso, 2010).

También se puede identificar el instante y los periodos en que se produce la
activacion muscular de los grupos musculares determinados en una accion
dindmica, es fundamental sincronizar el registro electromiografico junto a los
sistemas cinematicos como por ejemplo camaras, electro goniometros u otros
elementos con sus respectivas programaciones también se puede
complementar con equipos de podometria y plataformas de fuerzas. La EMG se
introdujo como parte complementaria y fundamental del analisis biomecéanico
(N. Massé, 2010).

Se puede clasificar la EMG de acuerdo al protocolo que se va medir al usuario,
EMG de reposo que es la actividad muscular basal y que errbneamente es
considerada el tono muscular, EMG voluntaria corresponde a la actividad
eléctrica cuando al sujeto se le solicita una accién, como por ejemplo una
contraccion voluntaria maxima, y la EMG con potenciales evocados, que evalla
la integridad de la unidad motora y se realiza aplicando un pulso eléctrico que

provoca la contraccion del musculo (N. Mass0,2010).
Unidad motora del potencial de accion y relacion con EMG

La unidad funcional del musculo se denomina unidad motora, que se compone
por una moto neurona y las fibras musculares inervadas por la moto neurona, la
sefal eléctrica que emana la activacion de estas fibras musculares de unidad
motora son detectables por el electrodo que se denomina potencial de accién
de unidad motora (MUAP). Constituyendo la unidad fundamental para la sefial
de EMG (Luca, 2006).
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Figura 2: Representacion esquematica de la generacion de un potencial de accion de

unidad motora.

Los factores que influyen en el MUAP

e La relacion geométrica relativa de la deteccion de las superficies de los
electrodos y las fibras musculares de la unidad motora en sus
proximidades (Luca, 2006).

e La posicion relativa de las superficies de deteccion a la inervacion de la
zona, que es la region donde las ramas nerviosas toman contacto con las
fibras musculares (Luca, 2006).

e Eltamanfo de las fibras musculares (debido a la amplitud del potencial de
accion individual, es proporcional a la didmetro de la fibra) (Luca, 2006).

e El numero de fibras musculares adyacentes de una unidad motora

individual, que pueden ser detectadas por el electrodo (Luca, 2006).

La sefal eléctrica que es la manifestacion de un MUAP, cuando se quiere
realizar una fuerza sostenida se deben activar varias veces las unidades
motoras, esta actividad secuencial se denomina tren de potencial de accién de
unidad motora (MUAPT), la forma de onda de MUAPS dentro de un MUAPT, es

constante si la relacibn geométrica de los electrodos y la activacion de fibras
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musculares se mantiene constante, si también no hay cambios bioquimicos

importantes en el tejido muscular (Luca, 2006).
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Figura 3: Modelo de Fourier para una posible accion de tren unidad de motor (MUAPT)
Corresponde a la transformacién de los intervalos de interpulso (IPI), los potenciales de
acciones de la unidad de motor (MUAP), y el MUAPT (Luca, 2006).

Métodos de EMG cualitativos y cuantitativos

Los cualitativos son el método anatomico, que determina la accion muscular a
partir de la diseccion y usa como metodo de prueba la palpacion y el
estiramiento de las fibras musculares, el método de palpacién, que evalia la
activacion muscular en movimiento y se aprecia su aumento de volumen, en
algunos casos se utiliza transductores de deformacion. Los métodos
cuantitativos son: estimulacion eléctrica esto hace que el musculo se contraiga
y permanezca contraido si se aplica una electro estimulacion, la miografia, que
enmarca las técnicas kinesiograficas y la electromiografia que registra los
potenciales eléctricos de las fibras musculares (N. Masso, 2010). La
electromiografia (EMG) es la sefal eléctrica que representa la activacion
neuromuscular, asociado a una contraccibn muscular censando el potencial de
accion que cursa por la fibora muscular. Especificamente representa la corriente
generada por el flujo idnico a través de la membrana de las fibras musculares
gue se propaga a través de los tejidos intermedios para ser detectados por un

electrodo, es una sefal compleja con influencias de propiedades anatomicas y
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fisiolégicas de los musculos junto con el sistema nervioso, caracteristicas de los

instrumentos utilizados (Luca, 2006).

También se puede identificar el instante y los periodos en que se produce la
activacion muscular de los grupos musculares determinados en una accion
dindmica, es fundamental sincronizar el registro electromiografico junto a los
sistemas cinematicos como por ejemplo camaras, electro goniometros u otros
elementos con sus respectivas programaciones, también se puede
complementar con equipos de podometria y plataformas de fuerzas. La EMG se
introdujo como parte complementaria y fundamental del analisis biomecénico
(N. Massé, 2010).

Se puede clasificar la EMG de acuerdo al protocolo que se va medir al usuario,
EMG de reposo que es la actividad muscular basal y que erroneamente es
considerada el tono muscular, EMG voluntaria corresponde a la actividad
eléctrica cuando al sujeto se le solicita una accién, como por ejemplo una
contraccion voluntaria maxima, y la EMG con potenciales evocados, que evalla
la integridad de la unidad motora y se realiza aplicando un pulso eléctrico que
provoca la contraccion del musculo (Luca, 2006).

Extrinsecos:

e Electrodo: configuracion, orientacion de fibras,

tendoén, borde muscular.

Intrinsecos:

e Numeros de fibras que se activan.

e Velocidad de disparo (sincronizacion).

e Activacion nerviosa fuerza.

e Tipo de fibra.
o PH.

e Diametro de fibra.

e Localizaciéon de electro fibra.

e Flujo sanguineo.

e Tejido subcutaneo.

Intermediarios:

e Diferencia filtracion de electrodo.

e Volumen detectado.
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e Sefal acoplamiento de equipos.

e Velocidad de conduccién.

Determinantes:

e Activacion muscular.

Interaccion de fibras musculares.

Numero de fibras censadas.

e Duracion.

e Amplitud.

e Reclutamiento.

e Estabilidad.
Sefal EMG:

e Amplitud.

e Espectro.

e Variables (media, mediana, frecuencia).

Interpretacion:

e Musculo fuerza torque.

e Activacion muscular on-off.

e Fatiga muscular.

Tabla 1: Factores que influyen en la EMG de superficie (Luca, 2006).

Los factores causales tienen un efecto elemental o basico de la sefal. Los
factores intermedios representan fendmenos fisicos y fisioldgicos que son
influenciados por uno o mas de los factores causales y a su vez, influir en los
factores deterministas que representan las caracteristicas fisicas de los

potenciales de accion (N. Mass6, 2010).

Tipos de electros de superficie el activo y el pasivo

El pasivo consta de metal conductivo, que detecta la corriente sobre la piel a
través de su interfaz. Electrodos activos tienen alta impedancia de entrada,
pero debido al amplificador electronico hace menos sensible a la impedancia,
por lo tanto mejora la calidad de interfaz entre el electrodo y la piel (Luca, 2006).
Los electros activos se disefiaron para eliminar la necesidad de la preparacion
de la piel y el entorno, se les denomina “dry” y estos pueden ser resistentes al

acoplamiento de la piel. Sus propiedades eléctricas no son duraderas a largo
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plazo debido a que tienden al desgaste por la transpiracion y la erosion, dicho
de otra manera aun no han encontrado lugar en la electromiografia (Luca,
2006).

Figura 4: Electrodo de superficie activo bipolar, la separacion entre las barras es
de 10 mm, la longitud de las barras es de 10 mm y el espesor es de 1 mm
(Luca, 2006).

Estos electrodos no requieren ninguna preparacion de la piel o pasta

conductora o geles (Luca. 2006).

Utilidad y aplicaciones de la EMG

El analisis del movimiento suele incluir un estudio cinematico y un estudio
cinético. La cineméatica se encarga de la determinacion de parametros de
posicién, velocidad y aceleracion, tanto lineal como angular, esto se requiere
equipo adicional como camaras y marcadores de posicidon. El estudio cinético
determina las fuerzas internas o externas actuantes y relacionadas con el gesto
analizado, y para ello se necesitan plataformas de fuerza. Junto con la
electromiografia se deben hacer las pruebas de manera sincronizada con el

registro cinematico para obtener 2 datos:

e EIl tiempo de activacion muscular, su inicio y final en relacion a la
posicion articular (Caballero, 2002).

e EIl grado de actividad muscular, que tiene que ver con el nivel de
esfuerzo muscular, que no debe confundirse con el nivel de fuerza
(Caballero, 2002).
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Sincronizacion y activacion

Es necesario sincronizar los sistemas:

Sistema de Adquisicion de Datos Primario.

Sistema de adquisicion de datos secundarios.
e Los retrasos Constante de tiempo.

e Los retrasos de tiempo variables.

e Activador de inicio.

¢ Inicio Entrada Salida de activacion.

e Detener activacion.
Escenarios de activacion:

e Disparo primario/secundario.
e Sefal de disparo independiente.

e Sincronizacién comun de seiial.

La sincronizacion y activacion, en el caso del analisis biomecénico por EMG, es
preciso un sistema de captura de los movimientos del cuerpo, es decir grabar
los movimientos. Debe estar correlacionado el evento analizado con el sistema
de adquisicion de datos con el sistema de captura de movimiento para poder
realizar esto deben comenzar al mismo tiempo ambos sistemas, de esta
manera se evita el retraso efectivo ("Tutorials on Surface Electromyography"”,
2016).

Registro de sefial de electromiografia

La seiial electromiografico amplifica la sefial entre 200 y 5000 veces, esta seiial
corresponde a la actividad eléctrica del musculo, con un rango de frecuencia
entre 1 — 2kHZ, esto quiere decir que este registro es la suma de sefales
eléctricas de fibras musculares que se captan en diferentes frecuencias en un
tiempo determinado.

Los factores que pueden alterar la confiabilidad del registro electromiografico
son posicion del paciente, edad, cantidad de grasa y tejido conectivo,

especialmente en la utilizacion de electrodos de superficie. La sefal recogida
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del tejido se filtra dependiendo las necesidades a utlizar se basa su

modificacion, las propiedades para la deteccion y el tratamiento son el tamafio,

la distancia inter electrodo, composicion quimica y la interface electrodo —
electrolito-piel (N. Masso, 2010).

La relacion electrodo piel se aplica con precaucion del vientre muscular con la

musculatura adyacente para posteriormente evitar interferencia, de esta manera

maximizamos la sefial (N. Masso, 2010).

Preparacion del usuario

Corresponde a un conjunto de procesos para una correcta preparacion y

realizacion de la técnica de EMG.

Fase previa: Consta en la preparacién del deportista he informar sobre
los procesos y etapas que se llevaran a cabo para la obtenciéon de una
muestra adecuada, explicar cual es el objetivo de la toma de EMG y
obtener el consentimiento informado autorizado para realizar la dicha
prueba. Para colaborar datos de los deportistas es importante realizar
preguntas sobre habitos, enfermedades croénicas, farmacos, cirugias,
peso y talla. Estos factores pueden afectar en la activacion muscular (N
Masso etal, 2010).

Preparacion de la piel: Existen factores como la impedancia que
pueden alterar o intervenir en la sefial, para poder disminuir este factor
es importante la preparacion adecuada de la piel. La colocaciéon de los
electrodos de superficie es de suma importancia, debido a que gracias a
estos podemos obtener la informacion entregada por el musculo (Luca.
2006). Se deben ubicar los electrodos en el vientre muscular,
especificamente en la linea media del vientre, es importante y
fundamental mantener la misma localizacién para todos los deportista
gue se evaluaran, esto se debe a que puede haber variaciones en la
entrega de informacién en relacibn donde se colocan los electrodos.
Otros de los puntos importantes es evaluar la actividad del musculos
evaluado, se puede realizar haciendo la accion de dicho musculo, esto
se realizar para saber con exactitud que musculo se va a evaluar, debido
gue la musculatura adyacente puede intervenir o contaminar la sefial del

musculo evaluado (N Masso et al, 2010).
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Técnica EMG

Corresponde a un conjunto de procesos en la cual se obtiene la sefal,

procesamiento de la sefial y resultados.

Fase de registro: Para la fase de registro se debe obtener la maxima
contraccion voluntaria (MCV), esto es esencial para la fase de normalizacion de
los datos, lo cual nos permitird poder tener un punto comparativo con otros
deportistas (N Masso et al, 2010).

Normalizacion respecto a la CVM: Se dividen los valores numéricos de amplitud
resultantes del algoritmo de suavizado por el valor obtenido de la contracciéon
voluntaria maxima, obteniendo valores en porcentaje (N Masso et al, 2010).
Este método es el que mas se utiliza ya que entrega informacion mas confiable,
debido a que en la toma de EMG la intensidad de la seial se ve afectada por el
movimiento del electrodo con la piel, una de las ventajas de esta normalizacién
es que se realiza de forma estatica, disminuyendo las posible perturbaciones
producto del movimiento, a la vez tiene algunos inconveniente porque de que es
poco funcional (Hug, 2009). Sin embargo sigue siendo el mas utilizado para
este tipo de prueba (N Masso et al, 2010).

Fase de procesado: Hay que preparar la sefial obtenida, que se denomina
sefal bruta, con el objetivo de favorecer su inspeccién y poder analizarla de
mejor forma. El tipo de procesado dependera Unicamente del tipo de analisis
que se desea estudiar. Por lo general se realizan dos tipos de analisis: el de

amplitudes y el de frecuencias (N Masso et al, 2010).

Andlisis de amplitudes: Este andlisis procura convertir una sefial EMG con
valores alternos positivos y negativos y de elevada variabilidad (N Masso et al,
2010). La inspeccion visual de la sefial EMG en bruto revela que su amplitud es
aproximadamente proporcional a la fuerza ejercida por el masculo estudiado

("Tutorials on Surface Electromyography"”, 2016).

Andlisis de las frecuencias: Sistema de descomposicion de la sefial: El fin es

determinar el espectro de frecuencias de la sefial electromiografico, a través de
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la suma de variadas sefiales de una sola amplitud y frecuencia, creando una
grafica que obtiene la frecuencia y la intensidad de las sefiales. (N Masso et al,
2010). En el transcurso de esta investigacion se utilizo para el andlisis de las
muestras de EMG el software MATLAB con el algoritmo EMD y Lugo se
descompuso la sefal final a través de la transformada de Hilbert Hung. Las
técnicas de descomposicion empirica de modos (EMD) se iniciaron a los inicios
del afo 1990, para el analisis de procesamiento digital no lineal y no
estacionario (Huang, N E, 1998). Por en es una herramienta que permite
descomponer cualquier sefial temporal ende es una serie de funciones
oscilatorias con modulacion de amplitudes y frecuencias, las cuales dan como
resultado a una funcidon de modo intrinseco (IMF) (Huang, N, E, 1998). Estas
son derivadas desde la misma sefial y solo se necesita como minimo dos
extremos: Un maximo y un minimo (Huang, N. E, 1998; Liang H., Bressler S,
2005; Dekechelle E., Lemoine J 2005).

El procedimiento para obtener los IMF propuesto por Huang son:

1. Inicializar rO (t) = x (t), j = 1.
2. Se extrae j-th IMF:
e (a)lniciahO(t)=rj (), k=1.
e (b) Localizar maximos y minimos locales de hk-1(t).
e (c) linterpolacion spline cubico para definir la envolvente superior
e inferior de HK - 1 (t).
e (d) Calcular mk- 1 (t) de la envolvente superior e inferior de hk- 1
(®.
e (E) Definir hk (t) = hk- 1 (t) - mk- 1 (t).
e (F) Si se cumplen los criterios de parada seguir a continuacion,
HJ (t) = hk (t) otra cosa Goto 2. (b) conk =k + 1.
3. Definirrj (t) =rj- 1 (t) - HI ().
4. Sirj (t) todavia tiene a lo menos dos extremos entonces Goto 2. (a) con |
=j+ 1 mas la EMD esta terminado.
5. 1j(t) es el residuo de x (t).

Al final de este proceso de tamizado numérico de la sefial x (t) se puede

expresar:
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Imagen 5: Formula para la obtencion de los IMF.

Durante el procesamiento de la sefial con filtro EMD, el objetivo es extraer x (t)
de los componentes oscilatorios desde el mayor detalle hasta el minimo detalle
y para esto se resta la media local m (t) de la sefial, luego esta media se calcula
sacando el promedio de las envolventes superior e inferior ( cumpliendo con los
maximos y minimos locales) y una vez extraido de la sefial este resultado puede
mostrar diferencias en la simetria de las sefiales, entonces este proceso se
realiza las veces necesarias para cumplir con la simetria para lograr la primera
funcién IMF. Esta funcion nos lleva a construir en un fendmeno fisico la
representacion grafica de energia, tiempo y frecuencia de los datos brutos que

vienen de la muestra de la sefial EMG (Huang, N. E, 1998).

Existen otra herramientas asociadas a EMD que permite agrupar las funciones
IMF y con esto obtener una sefial analitica, la cual se denomina la transformada
de Hilbert-Huang (THH) (Huang, N. E, 1998).

La THH es un método que facilita la descomposicion de una sefial en
monocomponentes para lograr el posterior andlisis de cada componente de

forma independiente.
Una sefial debe cumplir dos condiciones para aplicar la THH, la cuales son:

e El nimero de extremos y nimero de cruces por cero deben ser igual o
diferentes por uno. (Huang, N. E, 1998).
e En cualquier punto el valor de media de los envolventes maximos y

minimos locales debe ser cero (Huang, N. E, 1998).

En la siguiente etapa, la transformacion de Hilbert (THH) es aplicada a cada
uno de los desintegrada IMF - , posteriormente, proporcionando la Hilbert
espectros de amplitud con frecuencias instantaneas significativos. Basicamente,
la formula de la (THH) es: THH [x ()] =y (t) de x (t).
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La THH a cada IMF a (t) x cos [8 (t)], se obtiene los resultados de la siguiente

manera:
{ aft) x cos[o(1)] } = a(t) * sen[o(1)]
Imagen 6: formula transformada del Hilbert Huang.

Este ultimo resultado multiplicado por la unidad imaginaria i permite obtener la
sefal analitica asociada a (t) x exp [i 8 (t)]. A esto se le denomina como THH
(Hahn, 1996).

Se puede expresar de la siguiente formula:

x(1) = Re Zv: a, (1) x exp(i _[ @, (1) dt) + ry (1),

k=1

Figura 7.

Donde wk (t) dt = 8 k(t) es la fase instantanea de la k-enesima IMF, entregada
por la frecuencia angular instantanea wk (t). En repetidas ocasiones, se puede
ignorar el residuo por ser una funcion independiente que no aporta informacién
importate (Hahn, 1996).

x(1) = Req Y a, xexpli @, 1)
P

Figura 8.

La ecuacion anterior es similar, difiere en que contiene mayores términos, la
amplitud y la frecuencia son variables en el tiempo, los cambios con referencia
a la ecuacion anterior es que presenta una amplitud y frecuencia constante
(Huang, N. E, 1998; Liang H., Bressler S, 2005; Dekechelle E., Lemoine J
2005).
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Filtrado de la sefal

El filtro es un dispositivo disefiado para diferenciar determinados rangos de
frecuencias, permitiendo el paso de la sefial util y restringiendo el paso de otros,
y con ello limitar de algin modo el espectro de frecuencia de una sefal
("Tutorials on Surface Electromyography”, 2016). Se filtran potenciales de
amplitudes y/o frecuencias fuera del espectro que se desea, y que suelen
corresponder a artefactos o a cualquier tipo de ruido en el registro (N Masso et
al, 2010). El rango de frecuencias que se denomina stop band es disminuido, y
el rango que se transmite o se quiere estudiar es denominado la banda de
paso. El comportamiento de los filtros puede caracterizarse por una de las
cuatro funciones que se ilustra en la imagen: low-pass, high-pass, banda-pass y

banda-stop ("Tutorials on Surface Electromyography", 2016).

Low Pass . High Pass Figure 10: The four basic filter
@ tvpes. Frequencies where the

filter response amplitude is 1 are
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fe e o () Lo’u‘-Pa.s.s filter-all

Frequency Frequency frequencies higher than f, are
Band Stop @ mre;iumedﬂm zero. (b) Hfgff-P{r.%S'
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Figura 9: Los cuatro tipos de filtros basicos. Frecuencias en donde la amplitud
de respuesta del filtro es 1 se definen como regiones, mientras que las
frecuencias de banda de paso donde la amplitud de respuesta del filtro es 0 se
definen como regiones stop band. La frecuencia de corte es denotada por 'FC'.
(a) El filtro Low-Pass- todas las frecuencias superiores a fc estan atenuadas a
cero. (b) El filtro High-Pass- todas las frecuencias por debajo de FC se atentan
a cero. (c) Band-Pass filtro- todas las frecuencias inferiores a FC1, FC2 y
superior estan atenuadas a cero. (d) Filtro Band-Stop- todas las frecuencias
superiores a fcl y FC2 inferior estan atenuadas a cero ("Tutorials on Surface

Electromyography”, 2016).
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Tipos de ruidos

Ruido producido por los artefactos electronicos del equipo de EMG: Los
artefactos electronicos generan ruido eléctrico con componentes desde OHz
hasta 1000 Hz, esto se debe a que el ancho de banda de la sefial EMG
comparte parte el mismo espectro del ruido eléctrico de los componentes
electronicos, este no puede ser eliminado, sin embargo puede ser atenuados

mediante técnicas de disefio inteligentes. (De Luca, 2002c).

Ruido eléctrico ambiental: Es el ruido que se genera producto de la interferencia
electromagnética, producida, por transmisiones de radio, luz television,
lamparas fluorescentes y lineas de alta tension. La frecuencia de estos ruidos
se encuentra alrededor de 60 Hz (Norte, 2007).

Ruido producido por movimiento: Se pueden producir por dos factores, la
interaccion entre el electrodo y la piel y por la oscilacion de los cables de los
electrodos. El rango de frecuencia para estas interferencias esta entre 0y 20 Hz
(Norte, 2007).

Rectificacion de la sefal: Transformar todos los voltajes negativos a positivos. .
(N Masso et al, 2010).

Aplicacion de un algoritmo de suavizado: Tiene como objetivo lograr una
imagen mas cercana de la activacion muscular y mas facil de observar. . (N
Masso et al, 2010).

EMG en el deporte

Como la EMG puede usarse en acciones dinamicas se presta para la utilizacion
en el ambito deportivo, para poder realizar un cambio en la eficacia de un gesto
se debe tomar en cuenta un correcto trabajo muscular en términos de economia
del esfuerzo, rentabilidad y prevencion de lesiones. Con un andlisis
electromiografico se puede realizar un seguimiento y corregir u optimizar estos
pardmetros y también al poder analizar estos parametros con EMG podemos
hablar de poder mejorar ejecucion de una tarea especifica del punto de vista de
la activacion muscular y fatiga esto se puede analizar por medio de los trazados
que entrega la EMG (Caballero, 2002).

Ultimos estudios se han realizado en los andlisis de los tipos de fibras

musculares en el &mbito deportivo (Caballero, 2002).
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Metodologia

Material y método

Muestra
La muestra fue no probabilistica intencionada debido a que se debian cumplir

criterios de inclusion para el estudio, debian ser triatletas adultos se debia
cumplir 5 afios de experiencia en competencia, realizando carreras largas tipo
iron man y no debia presentar lesiones musculo esquelética, bicicleta propia,
tener cadencia de 90 rpm y saber su potencia umbral. El calculo del tamafio de
la muestra fue de 17 triatletas a un porcentaje de error de 10% con un nivel de
confianza de 90% sin embargo los participantes fueron 8 los que cumplieron
con los criterios de inclusion y estos se sometieron a la evaluacion, la prueba se
realiz6 en la Universidad Catodlica Silva Henriquez, las caracteristicas son las

siguientes:

Caracteristicas: (Promedio + DS), edad, talla, peso, cadencia y potencia .N =8.

Edad | Talla (cm) | Peso | Cadencia | Potencia | Horas de Km por
(afios (kg) | media(rpm | media entrenamie | semana
) ) (watts) | nto
Triatleta | 32 + | 1.74+0.0 | 73+ 5 | 90+2 248+30 (9+4 290 +41
S 8 4

Tabla 2: Caracteristicas de la muestra

Recoleccion de datos: Primeramente se citaron los ciclistas al laboratorio de
biomecanica de la universidad UCSH en el cual se debieron presentar con sus
respectivas bicicletas, las cuales fueron ubicadas en el rodillo estacionario para
la medicion, paralelo a la bicicleta alineada con el eje del pedal se ubicd una
camara GoPro hero 3 Silver a 120hz, resolucion la cual capto la informacion del
crank, la cual se le realiza el seguimiento, la camara fue sincronizada con el
electromiografo y la ubicacion de los electrodos en el vientre muscular segun
SENIAM, que corresponde a un protocolo de ubicacién de electrodos en la
superficie que se desarrollé en Europa, son ubicados de superior a inferior y de
lateral a medial, en el siguiente orden, vasto lateral y biceps femoral, estos

fueron los musculos evaluados.
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Posterior a la toma de EMG, se realiz6 la normalizacion MCV al instante en que
el deportista se baja de la bicicleta, con la intension de ocupar esa informacion
para normalizar la activacion muscular y tener un parametro para poder
cuantificar y medir el indice de cocontraccion. Previamente el deportista debe
hacer un calentamiento de 15 minutos con una cadencia en la cual se acomode
luego en la prueba se le explica al deportista que debe mantener una cadencia
de pedaleo de 90 rpm y alcanzar su umbral de potencia, la duracion de EMG
fueron 10 segundos en posicion aerodinamica, la informacion fue recibida al
computador con el software IGOR, esta informacion posteriormente es

analizada en Matlab.

Consideraciones éticas: Los deportistas fueron informados del estudio y

firmaron una carta de consentimiento.

Analisis de los datos

Luego de la obtencidén de la muestra se promediaron los datos de 7 ciclos de
pedaleo para luego realizar el tracking del Crank a través de la plantilla de
Lucas Kanade, dando resultados datos numéricos que fueron analizados en
Matlab con la sefiales electromiograficas y fueron filtradas a través de EMD y
transformada de Hillbert- Huang, posteriormente los datos son normalizados a
través de una prueba isométrica maxima de 5 segundos MCV de los musculos

evaluados, registrandose una sefial final en dominio de la amplitud.

Analisis Estadistico

Al obtener los datos se realizara un analisis descriptivo de los resultados
obtenido de los ICC de los musculos evaluados. Las herramientas utilizadas en
este estudio fueron, la méaxima, la minima, la media, desviacion estandar. A la

vez se utilizaron graficos de barras.
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Resultados

En el grafico 1 se aprecia el inicio del VL 108° + 26, el pico 182° + 30° y el final

de la activacién muscular a los 302° + 26 con respecto al BF su inicio es a los

143° + 41°, el Pico de activacion es a los 272° + 45° y su final esta alrededor de

los 86° + 26°.

350
300
250
200
143°+41
150
108°+
100

50

inicio

272°+45

182°+30

pico

W Vasto lateral M B. Femoral

302°+26

86°+26

final

Grafico 1: Representacion grafica de la activacion muscular (inicio. pico y final) de los

triatletas.

En el grafico 2 se aprecia la EMG del VL y el BF en donde esta el inicio, el pico

y el final de activacion de ambos musculos,

en el eje Y tenemos mV

normalizado en amplitud y en el eje X el tiempo, la activacion del musculo

antagonista comparte area de activacion del musculo agonista lo que implica el

area en comun que representa el ICC.
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T T

[ Vasto Lateral
[ Bigeps Femoral

200 - -

Amplitud my
2
T
|

.

=3

=
T

50—

bl
]

o T 200 300 400
Musculos Agonista y Antagonista

Mo

oo

Grafico 2:Inicio,pico y final del vastol lateral y biceps femoral.

Los resultados mostrados en el grafico 3 representan los indices de
cocontraccion de los musculos vasto lateral y biceps femoral, en donde la
muestra 1 obtuvo el mayor porcentaje de ICC, con un porcentaje de 66%, el
minimo fue la muestra 6 con un ICC de 34%, el promedio de las 8 muestra fue
un ICC de 52 la desviacion fue de 9,4% ICC.

70 66% 64%

60 . 55%
50% 22% 9% 51%

50
40 34%
30
20
10

0

Muestra 1 Muestra 2 Muestra 3 Muestra 4 Muestra 5 Muestra 6 Muestra 7 Muestra 8

Grafico 3:: Representacion grafica de los ICC obtenidos.
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Discusioén

El presente estudio pretende describir el indice de cocontraccion muscular de
los masculos VL y BF, en triatletas chilenos en posicién aerodindmica. A través
de electromiografia de superficie, evaluando los musculos a una cadencia de 90
rpmy a su potencia umbral, con su propia bicicleta.

La activacion muscular vamos a encontrar que el promedio del inicio del
VL108°+£26 y un final de activacion muscular a los 302°+26 y el BF un inicio de
actividad a los 143°+41 con un final de activacion a los 86°+26 esto implica que
durante el pedaleo la activacién del VL de manera simultdnea se va activar el
BF reflejando en la EMG el area en comuan, gran parte del recorrido del eje del
crank se va activar el BF, lo que autores explican que se interpreta como
ineficiencia mecanica (Candotti 2009), por ende se entiende que le quita
eficacia extensora al cuadriceps especificamente al VL sin embargo hay autores
que indican que es un mecanismo estratégico para poder otorgarle estabilidad
a la articulacién (Raymond, 2005), este indice se puede asociar a diversos
motivos, tales como neuropatias por atrapamiento, (Masso, 2010) se asocia
qgue el atrapamiento de un nervio se puede extrapolar a el ambito deportivo a
una contractura muscular, esto va a generar una alteracién en el potencial de
accion en consecuencia por comprension nerviosa y se podria ver reflejado en
el ICC. Los factores tales como el dolor se puede asociar al ICC, se debe a la
informacion nociceptiva que recibe el tdlamo por la via espinotalamica en

respuesta el SNC intentara modular el dolor. (Arbaiza A. 2005).

Posteriormente a un foco doloroso como se plantea en la teoria de neuromatrix
(R. Melzack. 2000). Plantea tres componentes perceptivos de como se asocia el
dolor, con la expectacion, atencion y aprendizaje, este concepto del dolor se
relaciona directamente con el ICC, debido a que la practica deportiva deja focos
dolorosos (Koh, 2008; Lieber, Shah, & Fridén, 2002) normales debido a la
exigencia propia del triatlon, generando una percepcion que terminara en
modulacion del dolor (R. Melzack. 2000). Posteriormente a la asociacion normal
de un umbral de dolor, provocara estrategias compensadoras de manera
inconsciente con llevando desbalances musculares traducido en inhibicion
muscular (Rice & McNair, 2010).

Sin embargo otro factor que puede alterar este indice es la posicion

aerodindmica, ya que generara cambios en la coordinacion muscular por ende

42



en la fuerza de pedaleo, ya que existe un aumento en la activacion del glateo
mayor, vasto medial, lateral y una disminucion en el recto femoral, respecto a la
posicion erguida (Hug, 2009).

El autor Saju, Rohan, Ahmad, Zulkarnain y Barry (2006) habla de la lateralidad
de los ciclistas que provoca desbalances musculares al descender mas la pelvis
del hemicuerpo dominante en la fase empuje del pedal esto hace que el ICC
sea distinto del hemicuerpo contralateral.

Sin duda hay elementos que son mencionados como topografia, calor ambiental
y humedad, estos factores pueden alterar el desempefio del triatleta durante la
competencia (Peiffer JJ, Abbiss CR 2011) provocando una variabilidad en el
ICC.

En nuestro estudio se encontré también que los deportistas tenian diferencia
en los kilbmetros recorridos en bicicleta y horas de entrenamiento que
dedicaban para entrenar a la semana, sin embargo no hay una relacion clara
con respecto al ICC, lo que nos hace descartar estas dos variables.

En la poblacién de triatletas con este estudio no logramos asociar este indice
con una variable especifica, se requiere informacion mas precisa para poder
descartar factores que influyen en este indice y poder relacionarlo de manera
directa, aunque autores describen que puede ser ineficiencia mecénica
(Candotti 2009), puede deberse a mecanismos de estrategias para generar
economia durante la competencia. Una de las potente estructuras subcorticales
encargadas de la coordinacion es el cerebelo, que a pesar de tener relacién con
la coordinacion del movimientos, tiene aferencias directas corticales relacionada
con la cognicion, las emociones y el aprendizaje motor, (Carrizosa Moog and
Cornejo Ochoa, n.d.) Es debido a esto que las estrategias compensatorias van
a depender de la experiencia y las emociones de la competencia como tal,
(Hasson CJ, Caldwell GE, Van Emmerik REA, 2008).
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Conclusioén

Los ICC de los triatletas evaluados demuestran disminucion en la ineficiencia en
el pedaleo, debido a los ICC, sin embargo son varios los factores pueden
aumentar como disminuir estos ICC, durante el transcurso del estudio nos
percatamos que los ICC no se pueden analizar de forma aislada, la potencia
generada, kilbmetros recorridos, la edad, sexo, talla, horas de entrenamiento,
factores ambientales, la fisiologia muscular del triatleta, son factores que
determinar el ICC. Los resultados obtenidos demuestran que la muestra 1
obtuvo los mayores ICC con un 66,3787%, el promedio de las 8 muestra fue un
ICC de 52,8875% y el minimo fue la muestra 6 con un ICC de 34,3141%, no
obstante no se puede asociar de forma categérica estos resultados a un solo
factor. Es necesario realizar estudios mas detallados y especificos sobre los
origenes del fendmeno cocontraccion, aunque hay factores poco estudiados
que podrian explicar alguna de las causantes de los ICC, la falta de maduracion
del sistema nervioso central, el dolor, desbalances musculares podrian explicar
de mejor manera como se originan los ICC, como ya sabemos son varias la
estructuras que participan en el control del movimiento voluntario, con todas la
propiedades que esta presenta. Los ICC de los triatletas disminuyen la
economia en el pedaleo en posicion dinamica y durante la competencia
cualquier factor que implica retraso en el tiempo cronometrado pueden ser
determinante en la hora final y en los resultados de las pruebas. Es por esto
gue se deben hacer estudios mas especificos y acotados de los factores que

pueden alterar los ICC.
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Glosario

e Biomecanica: Estudio de las leyes de la mecanica aplicada a los seres
VIVOS.

e Cinematica angular: Estudia del movimiento que ocurre en torno a un
eje.

e Cinética: Estudio de las causas del movimiento, por medio de las fuerzas
gue actian sobre un cuerpo.

e Crank: Movimientos angular de la manivela en un ciclo de pedaleo

e EMD: Método de descomposicion empirica de sefial de sefales.

e Lucas Kanade: Plantila de seguimiento de un objetivo en un
movimiento.

e Tracking: seguimiento para realizar un analisis cinematico.

e Transformada de Hilber-Huang: Herramienta de descomposicion final de

una senial.

Abreviaciones

e ICC: Indicé de cocontraccion.

e RPM: Revoluciones por minuto.

e EMG: Electromiografia.

e EMD: Modo de descomposicién empirico.
e THH: Transformada de Hilbert-Huang.

e SNC: Sistema nervioso central.

e IMF: Funcién de modo intrinseco.
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