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RESUMEN

Se ha teorizado que el tiempo total dedicado a los estiramientos en una sesion diaria es mas importante que la duracion de
cada estiramiento por separado. El propdsito del presente estudio fue comparar 2 protocolos de estiramiento, manteniendo
el mismo tiempo total de estiramiento. Los dos protocolos de estiramiento utilizados consistieron de estiramientos de 10
segundos de duracion y estiramientos de 30 segundos de duracidn, respectivamente. Aunque las duraciones de los
estiramientos difirieron, el tiempo total de los estiramientos se mantuvo constante a lo largo del dia con 2 minutos para
ambos protocolos. Los sujetos realizaron un protocolo con una pierna y el otro con la otra, y esta asignacion de los
protocolos fue aleatoria: es decir, los sujetos realizaron estiramientos de 10 segundos con una pierna y estiramientos de 30
segundos con la otra. Los estiramientos de 10 s de duracién se repitieron 6 veces para un total de 1 minuto mientras que
los estiramientos de 30 s se repitieron 2 veces también para una duracion total de 1 minuto. Los estiramientos fueron
repetidos dos veces por dia (para un total de 2 minutos diarios) durante 6 semanas. Todos los estiramientos fueron llevados
a cabo con los musculos isquiotibiales. Las mediciones de la flexién de cadera se llevaron a cabo antes del entrenamiento,
a las 3y a las 6 semanas del entrenamiento. Los sujetos exhibieron un incremento significativo en el rango de movimiento
para la flexion de cadera a lo largo de las 6 semanas, p<0.0001. No se hallaron diferencias entre los dos protocolos. El
rango de movimiento fue el mismo entre los dos protocolos de estiramiento. E1 comin denominador fue el tiempo total de
estiramiento por dia. Si tener en cuenta la duracién de cada estiramiento, la clave para la mejora observada estuvo en el
tiempo total diario de estiramiento. Estos hallazgos son importantes ya que le permiten a los clinicos e individuos adecuar
los protocolos de estiramiento a sus necesidades individuales.
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INTRODUCCION

El estiramiento de los musculos, tendones y otros tejidos blandos es una practica comin entre los atletas, entusiastas del
fitness y los profesionales de la rehabilitacién. Los objetivos de los programas de estiramiento son dos: incrementar el
rango de movimiento de un segmento corporal o restaurar el movimiento a un segmento previamente lesionado o con
alguna limitacion. Los profesionales de la rehabilitacion utilizan los estiramientos para ayudar a que los individuos
recuperen el movimiento perdido debido a una lesién o debido a la inmovilizacién. Aunque la evidencia respecto de la
prevencion de lesiones no es concluyente, los estiramientos pueden mejorar el rango de movimiento y la flexibilidad en
individuos saludables y lesionados (3, 7, 8, 10, 18).

Los estiramientos son utilizados en diferentes formas, incluyendo multiples variaciones de técnicas activas y pasivas.
Asimismo, los protocolos para el estiramiento (i.e., duracion del estiramiento, nimero de repeticiones por sesion, nimero
de sesiones por dia) presentan una amplia variedad. Kisner y Colby (10) han presentado diversos protocolos diferentes que
van desde estiramientos de corta duracidn (i.e., 15-30 segundos) a estiramientos de larga duracion (i.e., mas de 20 minutos
por estiramiento). Los estiramientos de corta duracion son los mas cominmente utilizados entre los atletas y entusiastas
del fitness, mientras que los estiramientos de mayor duracién son mas comunes en la rehabilitacion. Debido a que los
estiramientos de corta duracién son mas comunes entre la poblacién general, este estudio se ha concentrado en protocolos
de estiramientos de corta duracion.

La investigacion respalda la nocién de que la realizacion de varias repeticiones de estiramientos de corta duracion es la
forma maés efectiva para incrementar el rango de movimiento y la flexibilidad del segmento involucrado (5, 6). Sin
embargo, la evidencia no es concluyente respecto de la duracién 6ptima de los estiramientos. Varias investigaciones
recomiendan una duracion de estiramiento de al menos 30 segundos, mientras que en otras se recomiendan duraciones
menores, por ejemplo 15 segundos (6, 12). Madding et al (12) hallaron que estiramientos de 15 segundos de duracion
fueron igualmente efectivos para incrementar el rango de movimiento que estiramientos de 45 s y 2 minutos de duracién.
Sin embargo, Bandy y Orion (1) contradijeron estos hallazgos demostrando que los estiramientos de 30 s de duracion
fueron mas efectivos que los estiramientos de 15 segundos. Estos investigadores también demostraron que los
estiramientos de 30 s eran igualmente efectivos que los estiramientos de 1 minuto. Asimismo, Bandy et al (2) demostraron
que un programa de estiramientos de 30 segundos de duracién fueron superiores a un programa de estiramientos
dindmicos en el rango de movimiento (DROM) consistente en estiramientos activos de muy corta duracién (i.e., 5
segundos) repetidos multiples veces durante una sesion. Por lo tanto en base a estos hallazgos se considera que el
protocolo estandar de estiramiento deberia contener estiramientos que duren aproximadamente 30 segundos.

Una limitacion es estos estudios que han examinado la efectividad de los diferentes protocolos de estiramiento es que el
tiempo total de la sesion de estiramiento difiri6 entre los diferentes protocolos. Con excepcion de la investigacion llevada a
cabo por Bandy et al (2) quienes estudiaron el protocolo DROM, los sujetos en todas las otras investigaciones tendieron a
pasar mas tiempo por dia en los protocolos que incluyeron estiramientos mas largos que en los protocolos que incluyeron
estiramientos mas cortos. En otras palabras, los sujetos que realizaron estiramientos de corta duracién (i.e., 15 o 30
segundos) llevaron a cabo un menor tiempo total de estiramiento diario en comparacion con los sujetos que realizaron
estiramientos de larga duracion (i.e., 1 o 2 minutos). Por lo tanto, no es claro si las diferencias en la efectividad de los
diferentes protocolos se debieron a la duraciéon de cada estiramiento o a la duracion total de la sesién de estiramiento.

Recientemente, Roberts y Wilson (14) sugirieron que el tiempo total de estiramiento en un dia puede ser mas importante
que el tiempo de estiramiento en cada repeticion de un ejercicio de estiramiento en particular. En su investigacion,
compararon 2 duraciones diferentes de estiramiento, 5 y 15 segundos sobre el rango de movimiento activo y pasivo de las
extremidades inferiores. Los sujetos fueron asignados a 1 de 2 grupos en base a los 2 protocolos. Ambos grupos realizaron
exactamente el mismo tiempo de estiramiento en cada dia (i.e., 45 segundos). El grupo que realiz6 estiramientos de 5
segundos, repitieron el procedimiento 9 veces; el grupo que realizé estiramientos de 15 segundos, repitieron el
procedimiento 3 veces. Al final de las 5 semanas, los 2 grupos demostraron ganancias comparables en el rango de
movimiento pasivo. Robert y Wilson (14) concluyeron que el tiempo total de estiramiento por dia era el componente méas
importante respecto de la efectividad del protocolo de estiramiento.

El propdsito del presente estudio fue evaluar los hallazgos de Roberts y Wilson (14). Sin embargo, elegimos comparar
estiramientos de 10 y 30 segundos de duracién. La duracién de 30 segundos fue seleccionada debido a que ha probado ser
efectiva en investigaciones previas (1, 2). La duracién de 10 segundos fue seleccionada por conveniencia en términos de
igualar el tiempo total de estiramiento por dia. Al igual que en el estudio de Roberts y Wilson (14), todos nuestros sujetos
estiraron durante la misma cantidad de tiempo por dia (i.e., 2 minutos). Para el presente estudio establecimos dos
hipotesis. Nuestra primera hipétesis fue que no se hallarian diferencias entre los 2 protocolos respecto del incremento en
el rango de movimiento al final de las 6 semanas de entrenamiento. Nuestra segunda hipétesis fue que ambos protocolos



de estiramiento provocarian ganancias en el rango de movimiento durante la flexién de la cadera (i.e., al final de las 6
semanas)

Figura 1. Posicion de estiramiento de la pierna utilizada en ambos protocolos.

METODOS

Sujetos

Treinta y cinco individuos saludables fueron voluntarios para participar en el estudio. Los sujetos eran estudiantes y
miembros del personal del Colegio de Medicina de Ohio. Ninguno de los sujetos habia sufrido lesiones en el transcurso del
ano previo al comienzo de la investigacion. Asimismo, evaluamos el rango de movimiento de la cadera en todos los
potenciales sujetos. Solo los sujetos con un rango de movimiento menor a 709, medido mediante el procedimiento de
elevacion de la pierna en extension (6), fueron incluidos en esta investigacion. En base a este criterio se excluyeron 12
sujetos. Veintitrés sujetos participaron en este estudio, de los cuales 18 eran mujeres y 5 hombres (edad media = 22.8
anos, DE = 4.7, rango = 21 - 43 afios). Todos los sujetos firmaron una forma de consentimiento informado expedida por el
Comité de Revision Institucional para la utilizacion de Sujetos Humanos del Colegio de Medicina de Ohio.

Protocolos de Estiramiento

Los sujetos realizaron todos los ejercicios de estiramiento con los musculos isquiotibiales. El ejercicio utilizado, y en el cual
fueron instruidos los sujetos, fue el estiramiento isquiotibial a una pierna en posicién de pie. En la Figura 1 se ilustra esta
posicion de estiramiento. Durante el estiramiento, los individuos los sujetos empujaron hasta que sintieran un ligero
discomfort en la parte posterior del muslo. Los sujetos también fueron instruidos en cada uno de los dos protocolos de
estiramiento, el protocolo de estiramiento de 30 segundos y el protocolo de estiramiento de 10 segundos. La Tabla 1
contiene los protocolos de ambos procedimientos de estiramiento.

En cada protocolo, el tiempo total de estiramiento por sesion fue de 1 minuto. Cada sesioén se repitiéo dos veces por dia. El
tiempo total de estiramiento por dia fue de 2 minutos. La duracion de cada estiramiento individual fue lo que distingui6 a
cada protocolo. Para el protocolo de 30 segundos, cada estiramiento se mantuvo durante 30 segundos, seguido de una
breve pausa de 5 segundos. Los sujetos repitieron el procedimiento una segunda vez, para alcanzar un tiempo total de 60
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segundos.

Protocolo de 10 segundos Protocolo de 30 segundos
Mantener el estirarniento durante 10 s, Mantener el estiramiento durante 30 s,

Repetir el procedimiento de estiramiento & veces | Repetir el procedimiento de estiramiento 2 veces

en la misma sesidn, en la misrma sesian,

Relajar la musculatura durante 5 segundos entre | Relajar la musculatura durante S segundos entre
cada estiramiento, cada estiramiento,

Repetir este procedimiento 2 weces por dia con | Repetir este procedimienta 2 veces par dia con
un rinirmo de 4 horas entre cada sesidn un minimo de 4 horas entre cada sesidn

Tabla 1. Instrucciones dadas a los sujetos para los 2 protocolos de estiramiento.

Figura 2. Posicion y técnica para la medicion del rango de movimiento de la cadera en posicion de flexion

Para el protocolo de 10 segundos, cada estiramiento se mantuvo durante 10 segundos, seguido de una breve pausa de 5
segundos. Los sujetos repitieron el procedimiento 6 veces para alcanzar un tiempo total de estiramiento de 60 segundos. El
numero de repeticiones de un estiramiento dado proveyd la igualdad en el tiempo total de estiramiento por dia.

Los sujetos tuvieron que elegir entre dos tarjetas de papel en la cual se habia escrito “dercha = 30” y “derecha = 10”. Este
procedimiento permitié la asignacion aleatoria de los 2 procedimientos de estiramiento a cada una de las extremidades
inferiores de los sujetos. Por lo tanto si un sujeto retiraba la tarjeta que decia “derecha = 30", el sujeto realizaba el
protocolo de estiramientos de 30 segundos con la pierna derecha y el protocolo de estiramiento de 10 segundos con la
pierna izquierda. Todos los sujetos realizaron ambos protocolos de estiramientos, utilizando un protocolo diferente para
cada pierna. Todos los sujetos realizaron primero el estiramiento de la pierna derecha, sin tener en cuenta cual de los
protocolos tenia asignado para esta pierna. Los sujetos los protocolos de estiramiento durante el curso de 6 semanas.
Ademas de los estiramientos, los sujetos llevaron un registro diario de sus actividades de estiramiento. Este registro fue
utilizado para valorar el cumplimiento de los sujetos.



Mediciones

La Figura 2 ilustra la posicién de medicién del rango de movimiento de la cadera. Se midi6 el rango de movimiento de la
cadera en ambas piernas utilizando el movimiento de elevacion de la pierna extendida. Estas mediciones fueron obtenidas
utilizando un goniémetro estandar de 12 pulgadas. El mismo individuo, un terapeuta certificado, realizé todas las
mediciones. Las mediciones se llevaron a cabo en tres ocasiones: pre entrenamiento y a las 3 y 6 semanas de
entrenamiento. El evaluador desconocia que protocolo tenia asignado el sujeto a cada pierna. Ademas, el evaluador repitio
las mediciones en 10 sujetos asignados aleatoriamente para determinar la confiabilidad de las mediciones. Durante la
medicion del rango de movimiento, un asistente realizo6 la elevacion de la pierna del evaluado ejerciendo fuerza hasta
alcanzar una posicion de firmeza o hasta que el sujeto evaluado le pidiera que se detenga.

Analisis Estadisticos

La confiabilidad de las mediciones goniométricas se llevaron a cabo utilizando el coeficiente de correlacion interclase (ICC;
15). E1 ICC para las medidas pre entrenamiento fue de 0.96, el cual da una excelente confiabilidad intra evaluador. Los
datos del rango de movimiento fueron analizados utilizando el modelo mixto para medidas repetidas 2 x 3 (protocolo x
tiempo). En primer lugar se examinaron las potenciales interacciones entre la condicion experimental y el tiempo. Luego se
examind el efecto principal del tratamiento y el efecto principal del tiempo. Se utiliz6 el andlisis multivariado para medidas
repetidas (11, 13, 16). En el caso de hallar un efecto significativo para la variable tiempo, se realizaron comparaciones
apareadas con el procedimiento de ajuste de Bonferroni (9, 17). Finalmente, utilizamos el contraste polinominal para
examinar la tendencia en el tiempo de los datos.

RESULTADOS

Los valores de las medias combinadas del rango de movimiento de la cadera para ambos protocolos en las tres
evaluaciones fueron 54.432 (DE = 11.29, rango = 25-699); 70.36° (DE = 15.28, rango = 41.1129) y 80.502 (DE = 16.56,
rango = 45-1152) para las mediciones pre entrenamiento, 3 semanas y 6 semanas, respectivamente. La interaccion entre
los métodos y el tiempo no fue significativa (F = 0.54, df = 2,41; p = 0.5889). Ademas, el efecto principal para el método
tampoco fue significativo (F = 0.13, df = 1,42; p = 0.7221). No obstante si se hallé un efecto principal significativo para el
tiempo (F = 99.51; df = 2,41; p = 0.0001). La Tabla 2 muestra los valores medios para cada condicién de mediciéon
conjuntamente con la media total para cada periodo de tiempo (e.g., pre entrenamiento, 3 semanas y 6 semanas).

Los contrastes polinominales revelaron una tendencia cuadratica significativa para el tiempo (F = 6.21; df = 1,42; p =
0.0167), sugiriendo una reduccién del efecto del estiramiento a lo largo del tiempo. La Figura 3 ilustra la tendencia de los
datos.

Pre Entrenamiento 3 Semanas 6 Semanas
Media DE Media DE Media DE
Estiramiento de 10 = 54.0 11.1 714 15.6 gz2.0 154
Estiramiento de 30 = 4.8 11.5 69,3 69,3 9.2 17.8
Grupos Combinados
(efecto del tiempo)* 4.1 11.3 0.4 0.4 a0.5 16.6

Tabla 2. Valores medios del rango de movimiento de la cadera en los tres periodos de evaluacion.* los resultados grupales fueron
diferentes (p<0.05) para cada periodo de tiempo
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Figura 3. Tendencia cuadrdtica significativa de los datos a través del tiempo (p<0.05)

Diferencia Media {DE)} Limite Inferior Limite Superior
Pre entrenariento ws
3 seomanLo -1.932 {1.63) -21.026 -10.838
3 semanas vs 6 -10.136 (1.303) -14.191 6087
semanas
Fre entrenamientn vs 26068 (1.629) -31.760 20,376
6 semanas

Tabla 3. Comparaciones apareadas con el ajuste de Bonferroni, intervalo de confianza del 99%.

* las diferencias medias son significativas, p<0.01

Las comparaciones apareadas para el efecto principal a través del tiempo revelaron diferencias significativas entre todas
las comparaciones, utilizando un intervalo de confianza del 99% para las diferencias. Se hallaron diferencias significativas
entre las mediciones pre entrenamiento y las mediciones registradas a las 3 semanas (p<0.01). Ademés, se hallé una
diferencia significativa entre las mediciones registradas a las 3 semanas y las registradas a las 6 semanas (p<0.01). Por
ultimo, se hallaron diferencias significativas entre las mediciones registradas pre entrenamiento y las registradas a las 6
semanas (p<0.01). Por lo tanto, las ganancias en el rango de movimiento de la cadera continuaron ocurriendo durante las
6 semanas que dur¢ el estudio. La Tabla 3 contiene los valores de la diferencia media, DE y limites superior e inferior del
intervalo de confianza del 99%.

DISCUSION

Los estiramientos son un componente importante del ejercicio y la actividad fisica. Asimismo, los profesionales de la
rehabilitacién dependen de los estiramientos como un método para restaurar el rango de movimiento perdido y la pérdida
de funcion.
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Figura 4. Valores del rango de movimiento obtenidos con cada protocolo durante el transcurso del estudio (no se hallaron diferencias
entre los protocolos de estiramiento).

Si bien la literatura respalda diferentes protocolos de estiramiento (3-5, 7. 8, 10, 18), no existe un completo consenso
respecto de que método es el mas efectivo, particularmente en lo que a duracidn de los estiramientos se refiere. Los
resultados de nuestra investigacion respaldan la nocién de que el tiempo total diario de estiramiento puede ser mas
importante que la duracién de cada repeticion en un ejercicio de estiramiento dado. Tal como lo sefialaran Roberts y
Wilson (14), el tiempo diario total de estiramiento parece ser el factor clave que influencia la efectividad de un protocolo
de estiramientos. Sin considerar si los estiramientos se mantienen durante 10 o 30 segundos, los resultados del presente
estudio indican que se pueden alcanzar iguales ganancias en el rango de movimiento con ambos protocolos, siempre y
cuando el tiempo total diario de los estiramientos sea el mismo. En el presente estudio, el tiempo total de estiramiento
diario fue de 2 minutos. La comparacion de los valores medios del rango de movimiento obtenidos con ambos protocolos de
estiramiento revelé que no hubo diferencias significativas entre los 2 métodos. Sin embargo, ambos protocolos resultaron
en incrementos significativos en el rango de movimiento de la cadera (Figura 4).

Ademas de las ganancias observadas en el transcurso del estudio, la tendencia cuadratica significativa para el tiempo
indica que la tasa de ganancia se redujo con el tiempo. Esto es ademas evidente mediante la simple observacion y
comparacion de los valores del rango de movimiento registrados pre entrenamiento, a las tres semanas y a las 6 semanas.
Los sujetos mejoraron su rango de movimiento de la cadera en aproximadamente 162 desde el comienzo del programa de
estiramientos hasta las 3 semanas. Posteriormente los sujetos incrementaron su rango de movimiento en aproximadamente
102 desde la semana 3 a la semana 6 del programa. Esta tendencia polinominal sugiere que las ganancias en el rango de
movimiento son més rapidas en las primeras 3 semanas de un programa de estiramientos y que la tasa de ganancia se
reduce gradualmente con el tiempo. Se requiere de investigacion adicional para determinar si esta tendencia continda o si
se produce un cambio hacia una tendencia lineal. Los datos aqui obtenidos no permiten la extrapolacion para determinar si
se produciran ganancias adicionales.

Si bien todos los sujetos realizaron ambos protocolos de estiramientos (i.e., se asigno un protocolo a cada extremidad), no
creemos que se haya producido un efecto cruzado. Desafortunadamente no pudimos hallar suficiente evidencia de que la
realizacién de estiramientos en un solo plano de movimiento para un lado del cuerpo tenga un efecto apreciable sobre el
lado contralateral. Los hallazgos de esta investigacion respecto de los dos protocolos de estiramiento, pueden ser utiles
para el personal clinico (e.g., preparadores fisicos, terapeutas, entrenadores personales) o para los entrenadores a la hora
de desarrollar un programa de ejercicios para un atleta, cliente o paciente. Los médicos y entrenadores pueden disefar el
programa de estiramientos de un programa de ejercicio para que este se adecue a las necesidades y capacidades de cada
individuo. Para que los individuos que toleran los estiramientos de mayor duracion, el protocolo de 30 segundos seria el
mas apropiado. Sin embargo, para aquellos individuos que no toleran la sensacién de estiramiento, en protocolo de
estiramientos de corta duracién realizado con mayor frecuencia seria lo mas adecuado. Ademés, el protocolo de
estiramientos de corta duracién podria ser efectivo para aquellos individuos que no toleran bien el estiramiento. Estos
individuos pueden, inadvertidamente, reducir la tensién de estiramiento durante los estiramientos de larga duracién en un
intento por reducir la sensacion de discomfort. Con los estiramientos de corta duracion, estos individuos tendran menos
probabilidades de reducir la intensidad de los estiramientos. Estas suposiciones son puramente tedricas y deben ser
evaluadas empiricamente en la poblacion.

Aplicaciones Practicas

El propdsito de este estudio fue evaluar si el tiempo total de estiramiento diario es el elemento clave de un programa



efectivo de estiramientos. para esto comparamos dos protocolos de estiramiento, un protocolo de 10 segundos y un
protocolo de 30 segundos. El elemento comun entre estos dos protocolos fue el tiempo total que los individuos realizaron
los estiramientos en cada dia, que fue de 2 minutos. Los resultados de esta investigacion respaldan la nocién de que se
pueden obtener incrementos significativos en el rango de movimiento con ambos protocolos de estiramiento siempre y
cuando el tiempo total diario de estiramiento sea el mismo. Los médicos y los entrenadores deberian considerar la
utilizacidon del protocolo de estiramientos de corta duracién para individuos que no toleren bien la sensacién de
estiramiento.
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