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Resumen

Introduccidn: En la actualidad, el estrés fisico generado durante la practica deportiva ha desen-
cadenado una serie de lesiones agudas y crénicas impidiendo al deportista su funcionalidad. E1
ejercicio excéntrico es un protocolo que se haimplementado para la prevencion y rehabilitacién
de estas lesiones en diversas disciplinas deportivas.

Objetivo: Determinar los efectos del entrenamiento excéntrico como protocolo en la profilaxis
y rehabilitacién de lesiones en deportistas.

Metodologia: Se llevo a cabo una revision sistematica de articulos con el tema de interés entre
marzo y abril del 2024. Para cumplir con el objetivo se realiz6 una busqueda en las bases de
datos Scopus, Pubmed y Google Scholar con las palabras clave “eccentric training” AND “injury
prevention” OR “eccentric exercise” AND “injury rehabilitation”.

Resultados: Un total de 370 estudios fueron identificados, seleccionando 11 para esta revision.
En todos los estudios se aplicé un entrenamiento excéntrico para prevencion o rehabilitacion
de lesiones.

Conclusidn: El entrenamiento excéntrico es una metodologia que parece tener efectos benéficos
para la prevencion y rehabilitacién de lesiones en deportistas cuando se aplican protocolos
isoinerciales, isocinético excéntrico, sobrecarga excéntrica e incluso con el propio peso corpo-
ral.

Palabras clave
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Abstract

Introduction: At present, physical stress during sport practice has triggered a series of acute
and chronic injuries banned the athlete from its functionality. Eccentric exercise it’s a protocol
that has been implemented for the prevention and rehabilitation of these injuries in various
sports disciplines.

Objective: To determine the effects of eccentric training as a protocol in the prophylaxis and
rehabilitation of injuries in athletes.

Methodology: A systematic review of articles with the topic of interest was carried out between
march and april of 2024. To achieve de objective a quest was carried out in databases Scopus,
Pubmed & Google Scholar utilizing the keywords “eccentric training” AND “injury prevention”
OR “eccentric exercise” AND “injury rehabilitation”.

Results: A total of 370 studies were identified, selecting 11 for this review. In all of studies, an
eccentric training was applied to prevention or rehabilitation of injuries.

Conclusion: The eccentric training it is a methodology that seems to have beneficial effects for
the prevention and rehabilitation of injuries in athletes when isoinertial, eccentric isokinetic,
eccentric overload and even with body weight protocols are applied.
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Introduccion
C_______________________________________________________________________________]
En la actualidad, el estrés fisico generado por la practica deportiva ha desencadenado un sinfin de lesio-
nes agudas y cronicas. Una lesién es un agente que causa dafio o alteracion en la estructura de algin
tejido imposibilitando al atleta, impidiéndole su funcionalidad, esta se puede presentar en la practica
deportiva o competicidn. Estas lesiones muestran diversas tasas segin su naturaleza: entre 0.8 a 90.9
lesiones por cada 1000 horas de entrenamiento y entre 3.1 y 54.8 lesiones por cada 1000 horas de com-
petencia (Osorio Ciro etal., 2007).

Cabe destacar que, las causas de lesiones son variadas, no obstante, las mas relacionadas son: la inten-
sidad, volumen y carga del entrenamiento; asi como la falta de suefio. Estos factores parecen estar mas
relacionados con lesiones de caracter cronico, mas que por un evento agudo (An y Chuo, 2023). Las
lesiones afectan no solo la region muscular, sino también produce alteraciones a nivel nervioso lo que
provoca cambios neuroplasticos en miembros comprometidos y sanos, ademas, de modificar los esti-
mulos nerviosos centrales y periféricos (Ryan et al., 2022). Entre las lesiones mas comunes a nivel de-
portivo se encuentran: rotura de ligamento cruzado anterior (LCA) (Genc et al., 2023; Vidmar et al,,
2020), rotadores de hombro (Chen et al,, 2023) y aductores (Kaur et al., 2023).

El ejercicio excéntrico se realiza bajo diferentes protocolos, el objetivo principal es desarrollar una ten-
siobn maxima durante el alargamiento del musculo, la cual es mayor que durante el acortamiento, por
ello, hacer énfasis en la fase excéntrica es de suma importancia ya que aporta muchos beneficios para el
rendimiento de los atletas, entre ellos, la rehabilitacion y profilaxis de lesiones. Esto gracias al bajo coste
metab0lico, mayor produccion de fuerza, menor activacién muscular y ganancias de masa muscular mas
rapido, lo anterior en comparacion a las acciones concéntricas (Beato et al.,, 2019; Faller et al., 2021;
Raya-Gonzalez et al., 2020). La mayoria de las lesiones deportivas se presentan en la parte final de algiin
movimiento, como la fase de frenado en la que las fibras musculares manifiestan la fase excéntrica, por
ello, uno de los factores de riesgo es la falta de fuerza muscular excéntrica (de Oliveira et al., 2020).
Debido a lo anterior, en el ambito deportivo el entrenamiento excéntrico se ha tomado como un proto-
colo fiable para prevenir el riesgo de lesiones, ademas, de ser utilizado en la rehabilitacién y readapta-
cion deportiva (Harris-Love et al.,, 2021). Aunado a ello, el ejercicio de caracter excéntrico es recomen-
dable en pacientes que sufren de debilidad muscular y esquelética luego de una intervencién quirtrgica
o alguna lesion articular (Lepley et al., 2023).

Una de las caracteristicas de las acciones musculares excéntricas en comparacioén a las concéntricas es
que, a nivel neuromuscular producen un mayor estrés, esto es debido a que, durante el alargamiento de
las fibras musculares en la fase excéntrica los filamentos de actina y miosina se alejan uno del otro, sin
embargo, a pesar de esa separacion los filamentos siguen conectados entre si. Esto hace que la tension
muscular excéntrica sea mas agresiva que la concéntrica, ya que al alejarse la actina de la miosina se
produce mayor fuerza muscular y una mejora a nivel neuromuscular lo que es de suma importancia en
la prevencion de lesiones (Kozin et al., 2022). Tomando en cuenta lo anterior, el ejercicio de caracter
excéntrico ha sido utilizado ampliamente (entre un 67%-98%) por diversos profesionales del deporte,
entre los que destacan: preparadores fisicos y fisioterapeutas como metodologia en la prevencién y
rehabilitacion de lesiones (Nuzzo et al., 2023).

Debido a lo anterior, el entrenamiento excéntrico se recomienda en fases iniciales de cualquier pro-
grama de entrenamiento, en las primeras tres semanas, esto con el objetivo de disminuir el dafio mus-
cular y el DOMS (Delayet Onset Muscle Soreness, por sus siglas en inglés), por ello, se recomienda este
tipo de ejercicio con una frecuencia de tres veces por semana (Hoppeler, 2016).

Otro factor importante es el efecto protector que el entrenamiento excéntrico brinda contra el dafio y el
dolor muscular tardio, esto luego de realizar una sesién de ejercicios de caracteristicas excéntricas, por
ello, las acciones excéntricas ayudan en la recuperacion muscular y tendinosa ya que este efecto permite
mayores adaptaciones mecanicas, celulares y nerviosas (McHugh, 2003).

Por ello, el objetivo del presente documento es determinar los efectos del entrenamiento excéntrico
como protocolo de intervencion en la profilaxis y rehabilitacion de lesiones en deportistas.
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Método
__________________________________________________________________________________________________________________|
Para cumplir el objetivo antes mencionado, se llev6 a cabo una revision sistematica siguiendo los linea-
mientos propuestos por la declaracién PRISMA (Page et al., 2021).

Estrategia de busqueda

La busqueda de articulos se realizé en las bases de datos Scopus, Pubmed y en el motor de busqueda
Google Scholar en los meses de marzo y abril del 2024. Se utilizaron las palabras clave “eccentric train-
ing” AND “injury prevention” OR “eccentric exercise” AND “injury rehabilitation”.

Un total de 370 articulos fueron seleccionados, de ellos, luego de hacer el filtro por titulo, resumen y
texto completo se descartaron 359, quedando 11 para esta revision.

Se aplicé la estrategia PICO (Landa-Ramirez y Arredondo-Pantaledn, 2014), esto con el fin de asentar la
elegibilidad de los articulos elegidos. Los criterios de inclusion fueron los siguientes: que fueran estudios
originales, que los participantes fueran atletas de cualquier nivel, que llevaran a cabo la rehabilitacién o
profilaxis de alguna lesion, que se aplicara un protocolo de ejercicios o entrenamiento excéntrico y que
los estudios fueran del afio 2020 a la fecha.

Los puntos clave de aplicar la metodologia PICO son los siguientes:

P. Paciente o problematica (Population): se trata de elegir la problemaética o fendmeno de interés en los
participantes lo que coadyuva al proceso de seleccion.

I. Intervencion (Intervention): se refiere al tipo de intervencion, la cual puede ser preventiva, terapéutica
o diagnostica, seglin sea el caso.

C. Comparacién (Comparison): se relaciona con la comparacién de una investigacién o intervencidn al-
ternativa con la cual se puede hacer una comparacion, sin embargo, no siempre se realiza. En ese caso
cambia PICO por PIO.

0. Resultados (Outcome): se hace alusion a los resultados esperados o a las consecuencias de interés.
Proceso de seleccién

La Figura 1 muestra los pasos para la seleccion de los articulos incluidos para esta revision. Para la
eleccion de estudios primero se ley0 el titulo de los documentos identificados, posteriormente se leyé
el resumen y si este contenia la informacién de interés se buscaba el articulo completo para poder in-
cluirlo o descartarlo en esta revisién segun los criterios de inclusion. Posteriormente se llenaba una
hoja de Excel con la informacidn de los articulos para el analisis de los datos.

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccién de los articulos.
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Valoracion de la calidad metodolégica

Se evalué mediante la escala PEDro (Vega et al,, 2019) para establecer la calidad metodoldgica de los
estudios seleccionados. La escala consta de 11 puntos para su evaluacion, no obstante, debido al tipo
de estudios es dificil cumplir con el cegamiento en algunos de ellos. Por ello, se estableci6é que aquellos
articulos con una puntuacién arriba de 6 contaban con una buena calidad metodolégica.

Resultados
|
En la tabla 1 se muestran los hallazgos principales de cada articulo seleccionado para esta revision. Siete
de ellos se enfocaron en la profilaxis de lesiones aplicando ejercicio de caracter excéntrico, de los cuales,
seis se aplicaron en jugadores de fttbol soccer mediante el curl nérdico como ejercicio principal, uno
mas se enfocd en fatbol soccer, futbol gaélico, hurling y rugby.

Cuatro estudios aplicaron un protocolo excéntrico como método de rehabilitacidon, de ellos, dos se enfo-
caron en tendinopatia rotuliana en deportistas de distintas disciplinas, el ejercicio aplicado fue la senta-
dilla unilateral excéntrica. Por ultimo, dos estudios se enfocaron en rehabilitar lesiones de ligamento
cruzado anterior en atletas profesionales y recreacionales aplicando sentadilla isoinercial, extension de
pierna isocinética excéntrica, Copenhague excéntrico, sentadilla bulgara isoinercial, hip thrust y peso
muerto rumano.

El tiempo que duro el entrenamiento para la prevencion de lesiones fue lo equivalente a la duracién de
la temporada de juego la cual oscilaba entre 21-52 semanas, incluso se evalué durante distintas tempo-
radas de juego. Mientras que los protocolos de rehabilitacion tuvieron una duracién minima de 6 sema-
nas y un maximo de 24 semanas.

La carga del entrenamiento variaba segun los ejercicios, con autocarga, pesos libres, maquinas isociné-
ticas (Velocidad angular de 60°/s) e isoinerciales (inercias de 0.075 kg/m2 y de 0.11 kg/m2) segun el
nivel y tipo de sujeto.

Tabla 1. Principales resultados de los articulos elegidos para esta revisién

Autor Ao Muestra _ Deporte Duracién Lesion Tipo de entrenamiento Carga Comparacion Principales resultados Cal. Met.
Excéntrico rehabilitacién Ejercicio concéntrico con
mediante media sentadilla una carga del 80%: T Capacidad de salto y
Soccer, . isoinercial, curl Copenaghe . sentadilla espafiola, en el singley triple
. . Ligamento P Inercia de P
Stojanovi 14hy8 balonman excéntrico, peso muerto Copenaghe concéntrico, hoop test en el grupo
) 2023 6 semanas cruzado L X 0.075 kg P 7
¢etal m oy ) romano isoinercial, curl de peso muerto rumano con excéntrico en
anterior . . . /m2 X X -
basquetbol pierna en pelota suiza, hip pesos libres, hip comparacién al grupo
thrust isoinercial y sentadilla thrust,curl de pierna, concéntrico
bulgara isoinercial sentadilla bulgara
Chebbi et 2022 116h Soccer Temporad n/a Excéntrico prever,mvlo mediante Autocarga n/a | Riesgo de lesion 6
al. a completa el curl nérdico
P . . T Fuerza excéntricay |
Caddueet 2022 23h Soccer 21 n/a Excéntrico prever,mvlo mediante Autocarga Control riego de lesion 2.7 6
al. semanas el curl nérdico
veces
1 Fuerza excéntrica,
masa muscular y fuerza
. Altletas de Ligamento P e s Velocidad Extension de pierna 1sometlr1ca y deslplues
Vidmar et diferentes Excéntrico rehabilitacién - de la intervencion
2020 15h e 6 semanas cruzado X < . angular excéntrica al 80% del S P 10
al. disciplinas . mediante extension de pierna o ios isocinética excéntrica
anterior de 60°/s torque maximo -
n/e en comparacion al
excéntrico con peso
libre.
T Escala VISA 28 puntos
0y
Atletas de P e s Ejercicios de sobrecarga con 43% de regreso al
. . Excéntrico rehabilitacién Pesos . > deporte en los sujetos
Breda et diferentes 24 Tendinopat R . B . progresiva para el tendén: .
2020 38n/e e . X mediante sentadilla unilateral ~ libresn/e *, "~ " R P que realizaron los 10
al. disciplinas  semanas  iarotuliana P, isoténicos, isométricos y N
con inclinacién carga . ejercicios de
n/e explosivos 70% MIVC .
sobrecarga progresiva
para el tendén
T En la rigidez
Voleibol, 5k . L B tendinosa, ! de dolor y
balonman 12 Tendinopat 8 peso Mismos ejercicios mas dario en el protocolo
Leeetal. 2020 34n/e . X Excéntrico rehabilitacién libre en terapia de ondas de P . 7
oy semanas fa rotuliana excéntrico aislado en
espalda choque -
basquetbol comparacion al
excéntrico combinado
Flerian et 2019 34h Soccer 12 n/a Excéntrico prevt?nnlvo mediante Autocarga Control 1 Riesgo de lesion 7
al. semanas curl nérdico
de Hovo 10 Excéntrico preventivo mediante Inercia de ! Rl:nsioefoiilg;fn vt
4 2015 36h Soccer n/a media sentadilla y curl femoral 0.11 Control . y 6
etal. semanas S . capacidad de salto en el
isoinercial kg/m2 P
grupo excéntrico
del Ama 21 Exc?utrrll;%F;i‘;eHZZOr:Sg;ame | Riesgo de lesién en un
Espinosa 2015 43 m Soccer n/a PR el Autocarga Control 81% en el grupo 11
semanas excéntricos con bandas de PR
etal. . ; excéntrico
resistencia
Naclerio 2015 32h Soccer 6 semanas n/a Excentr159 plreventwo mediante Autocarga Contlrol ¥ grupo que 1 Riesgo delesiéony T 7
etal. curl nérdico, peso muerto realizaba ejercicios aumento en el torque
N2
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unilateral y bilateral inestables en el grupo excéntrico
Soccer, | Riesgo de lesion, | del
hurling, P . . angulo de penacion, T
McHugh 2014 10hy2 fatbol 6 semanas n/a Excéntrico preve,}ntl.vo mediante Autocarga n/a del torquey T 6
etal. 0 curl nérdico R
gaélicoy tolerancia al
rugby estiramiento

h= hombres, m= mujeres, n/a= no aplica, kg /m2=kilogramos sobre metro cuadrado, °/s= grados sobre segundo, n/e= no especifica kg= kilogramo %= porcentaje, MIVC= contraccién
isométrica maxima voluntaria, VISA= escala visual analoga, T= incremento, != disminucién, Cal. Met.= calidad metoldgica

Discusion
___________________________________________________________________________________]
El objetivo de esta revision es determinar los efectos del entrenamiento excéntrico como herramienta
en la profilaxis y rehabilitacién de lesiones en deportistas. Lo anterior, debido a que las acciones mus-
culares excéntricas aportan beneficios a nivel muscular y tendinoso (Vogt y Hoppeler, 2014).

Si bien, las lesiones tienen distintas etiologias, aquellas que son a nivel muscular y tendinoso son las mas
comunes en los deportes, esto impide al atleta poder desempenar su funcién deportiva. Por ello, el re-
greso al deporte es la principal meta a lograr después de un proceso de rehabilitacion, o incluso no llegar
a ello, previniendo y fortaleciendo al deportista, siendo el entrenamiento excéntrico una excelente he-
rramienta para lograrlo (Faller et al., 2021).

Profilaxis de lesiones mediante el entrenamiento excéntrico

Este estudio encontré siete investigaciones relacionadas con la prevencion de lesiones. Seis de estos
estudios se llevaron a cabo en jugadores de flitbol soccer, el cual es un deporte con altas demandas de
acciones intermitentes y explosivas, por ello, la habilidad de producir potencia muscular no solo es in-
dicador de buen rendimiento, ademas, coadyuva al jugador a ser menos susceptible a lesiones (Raya-
Gonzélez et al,, 2020).

Las lesiones més comunes en el futbol soccer son aquellas de caracter muscular y tendinoso, principal-
mente en el biceps femoral con una incidencia del 37%. Por ello, la profilaxis mediante un programa de
fortalecimiento es fundamental (Ekstrand et al., 2011).

Chebbi et al. (2020) llevaron a cabo un estudio en jugadores profesionales de fatbol soccer con el obje-
tivo de conocer el efecto preventivo de lesion aplicando un entrenamiento excéntrico enfocado al biceps
femoral con el ejercicio de curl nérdico. Sus resultados presentaron mejoras en la prevencién de lesiones
y disminucidn en la incidencia de estas. Cabe resaltar que el estimulo excéntrico se aplicé con un tiempo
bajo tension de 4 segundos. Estos resultados pueden atribuirse al efecto protector del entrenamiento
excéntrico ante el dolor muscular (McHugh, 2003), ademas, la adicién de sarcoémeros en serie que se
forman luego del estimulo excéntrico (Harris-Love et al.,, 2021). De la misma manera, estos hallazgos
concuerdan con lo encontrado por Beato et al. (2021) quienes sugieren que el protocolo excéntrico apli-
cado en el curl nérdico es una herramienta eficaz para prevenir lesiones.

Otro estudio aplicado en fatbol soccer fue realizado por Caddu et al. (2022) cuyo objetivo era el fortale-
cimiento y prevencidn de lesiones mediante un programa de bajo volumen (1 set x 3 repeticiones) en el
curl nérdico excéntrico. Los resultados resaltaron la mejora de fuerza y prevencion de lesiones. A pesar
del bajo volumen de entrenamiento, los resultados pueden ser gracias al efecto residual de las acciones
musculares excéntricas, el cual puede perdurar hasta por seis meses (Coratella y Schena, 2016). Esto es
de suma importancia debido a que las temporadas de competicion del futbol soccer son largas, por ende,
se busca que el jugador mantenga un éptimo estado de forma por mas tiempo.

Si bien, ambos estudios (Caddu et al., 2022; Chebbi et al., 2020) se llevaron a cabo durante la temporada
competitiva, se ha demostrado que con cuatro semanas de entrenamiento excéntrico en jugadores pro-
fesionales de futbol soccer son efectivas para fortalecer el biceps femoral y asi, tener una menor inci-
dencia de lesiones lo que sugiere que se puede incluso aplicar en cualquier etapa de la competicion o
temporada, sin la necesidad de largos periodos (de Oliveira et al., 2020). No obstante, los resultados
pueden relacionarse con varios factores, entre ellos, nivel de fuerza del jugador, nimero de lesiones,
adaptaciones al entrenamiento y exposicion al factor lesivo, sin embargo, el entrenamiento excéntrico
parece ser una buena opcién para el fortalecimiento y la prevencion de lesiones en jugadores profesio-
nales de futbol soccer. Ademas, se recomienda seguir un protocolo de entrenamiento excéntrico en atle-
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tas desde edades tempranas, ya que este es la base para su posterior transferencia a cambios de direc-
cion, desaceleracion, potencia muscular y asf, un mayor estado de forma sin riesgo de lesiones (Harris-
Love et al., 2021; Raya-Gonzalez et al., 2020).

Sumado a lo anterior, Elerian et al. (2019) encontraron efectivo un programa de prevencion de lesiones
realizando el curl nérdico aplicado a jugadores profesionales de futbol soccer durante 12 semanas. Los
resultados arrojaron un 92% menor riesgo de lesién luego de la intervencidn, sin embargo, a diferencia
de lo encontrado por Caddu et al. (2022) y Chebbi et al. (2020) el protocolo de Elerian et al. (2019) se
realizo antes y después de cada sesién de entrenamiento, es decir, como método de calentamiento y
vuelta a la calma, por ello, los resultados de Elerian et al. (2019) pueden atribuirse a la activacién del
reflejo miotatico de estiramiento antes de la sesién de entrenamiento principal lo que permite una ma-
yor actividad neural, ademas, al aplicar el curl nérdico al final de la sesién puede ser que se estimule una
sarcomerogénesis y aumente la longitud de estiramiento del fasciculo muscular lo que ayuda a la pre-
vencién de lesiones ya que la titina se adapta a mayores exigencias de estiramiento (del Ama Espinosa
et al, 2015). Ademas, el ejercicio excéntrico aplicado mediante el curl nérdico favorece la tolerancia al
estiramiento, disminuye el angulo de penacién y de torque muscular lo que evita lesiones por exceso de
estiramiento (McHugh et al., 2013).

Otro estudio llevado a cabo por de Hoyo et al. (2015) se aplicé a jugadores profesionales de la categoria
junior (Sub 19) mediante un protocolo de entrenamiento excéntrico isoinercial en sentadilla y curl fe-
moral durante 10 semanas. Los resultados disminuyeron el riesgo de lesién debido al efecto preventivo
del entrenamiento, ademas de mejorar en parametros fisicos de fuerza, potencia y velocidad. Estos re-
sultados concuerdan con lo descrito por Ekstrand et al. (2011) quienes manifiestan que las lesiones mas
comunes en el futbol soccer afectan al cuddriceps y biceps femoral, por ello, los programas de fortaleci-
miento y prevencién de lesiones deben tomar en cuenta ejercicios enfocados a la cadena posterior y
anterior. Otro factor importante en la prevencién de lesiones es el radio de fuerza entre cuadriceps y
biceps femoral lo que es fundamental en deportistas (Ruas et al., 2019), por ello, los resultados encon-
trados por de Hoyo et al. (2015) fueron favorables ya que la metodologia utilizada se enfocd tanto a
cuadriceps como a biceps femoral lo que permite un mayor control neuromuscular y fortalecimiento
especifico de la musculatura utilizada en juegos de fatbol soccer.

En otra intervencion realizada por del Ama Espinosa et al. (2015) en jugadoras profesionales de fttbol
soccer durante 21 semanas evidencio la efectividad del entrenamiento excéntrico para la prevencion de
lesiones ya que luego del plan de entrenamiento hubo una disminucién del 81% en la tasa de lesiones.
Los ejercicios utilizados fueron el curl nérdico y ejercicios con bandas de resistencia haciendo énfasis
en la fase excéntrica. Sin embargo, hubo disminucidn en la fuerza y el radio de fuerza entre cuadriceps
y biceps femoral contrario a lo encontrado por de Hoyo et al. (2015), tal vez, esos hallazgos fueron de-
bido al efecto de aprendizaje y el complejo inhibicién-activacién de la musculatura agonista-antagonista
(Higbie et al., 1996), ademas, del Ama Espinosa et al. (2015) aplicaron su protocolo en mujeres lo que
puede marcar diferencia debido a las notables diferencias anatémicas y hormonales en comparacién a
los hombres por lo que, estos resultados tal vez se debieron al efecto protector del entrenamiento ex-
céntrico sobre las unidades musculares y tendinosas y no al nivel de fuerza (Harris-Love et al., 2021).

McHugh et al. (2013) llevaron a cabo una intervencién durante seis semanas en jugadores de fttbol
soccer, fatbol gaélico, hurling y rugby obteniendo resultados positivos en cuanto a la fuerza, torque,
tolerancia al estiramiento y reduciendo la tasa de lesiones. Este estudio en particular dio seguimiento
seis meses después encontrando que los participantes no volvieron a lesionarse, por lo que, el entrena-
miento excéntrico mediante el curl nérdico parece tener efecto protector durante ese tiempo, lo que esta
acorde con Coratellay Schena (2016) quienes manifiestan que el entrenamiento excéntrico tiene efectos
residuales hasta por seis meses después de la intervencion.

Ademas, una de las ventajas del estudio de McHugh et al. (2013) es que no fue necesario utilizar maqui-
nas especializadas para sobrecargar la fase excéntrica. Lo anterior coincide con Caddu et al. (2022), Che-
bbi et al. (2020) y Elerian et al. (2019) ya que todos esos estudios aplicaron el curlnérdico como ejercicio
en sus intervenciones, el cual se realiza con el propio peso corporal del participante. Sin embargo, a
diferencia de McHugh et al. (2013) los estudios antes mencionados no llevaron un seguimiento post
intervencion, por lo que, no se puede asegurar que el efecto residual sea igual para todos, ademas, to-
mando en cuenta el tipo de deportes en los que se realizaron las investigaciones lo que pudo ser factor

importante en los resultados obtenidos.
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A su vez, Naclerio et al. (2015) aplicaron un protocolo de ejercicios excéntricos en jugadores de fatbol
soccer y lo compararon contra ejercicios de inestabilidad, sus resultados mostraron un aumento en el
angulo de torque en el grupo excéntrico en comparacién al otro grupo, no obstante, ambos protocolos
fueron positivos para prevenir lesiones. Estos resultados pueden asociarse con los cambios estructura-
les que se presentan durante el entrenamiento excéntrico, en el caso del curl nordico el cual disminuye
el angulo de penacién y aumenta la longitud del fasciculo muscular lo que favorece mayor produccién
de fuerza y disminucidn del riesgo de lesion (Alonso-Fernandez et al.,, 2018). No obstante, a diferencia
de lo encontrado por McHugh et al. (2013) el efecto residual se disipé después de cuatro semanas de
desentrenamiento en el protocolo de Alonso-Fernandez et al. (2018), sin embargo, esto puede deberse
a que los participantes en el estudio de McHugh et al. (2013) eran deportistas lo que conserva mayores
efectos residuales en comparacion a personas no deportistas debido a los procesos neuromusculares y
de memoria.

Rehabilitacion de lesiones mediante el entrenamiento excéntrico

Las lesiones son un impedimento para que el atleta desempene sus habilidades durante un entrena-
miento o incluso la competicién. Una vez que estas se presentan el retorno a la actividad deportiva es el
objetivo principal del atleta, con ello, el protocolo de rehabilitacién que ayude a agilizar el proceso ga-
rantizando las condiciones 6ptimas para ello (Wille et al., 2022). Tomando en cuenta lo anterior, el ejer-
cicio excéntrico aporta mejoras a nivel muscular y tendinoso al utilizarse como protocolo de rehabilita-
cion de lesiones y a su vez para mejorar el rendimiento en deportistas (Hammami et al., 2022).

En el presente documento se presentan cuatro estudios que se enfocaron en la rehabilitacion de alguna
lesion (dos aplicados en lesion de ligamento cruzado anterior y dos en tendinopatia rotuliana) mediante
un protocolo excéntrico.

Rehabilitacién de ligamento cruzado anterior aplicando un protocolo excéntrico

Stojanovi¢ et al. (2023) llevaron a cabo un programa de rehabilitacién enfocado al ligamento cruzado
anterior en atletas profesionales de futbol soccer, balonmano y basquetbol con el objetivo de regresarlos
lo mas rapido posible a la actividad deportiva. El protocolo se aplicé con ejercicios en maquina isoiner-
cial durante seis semanas, ademas, se comparo con el entrenamiento tradicional (excéntrico-concén-
trico). Los resultados presentaron mejoras en la capacidad de salto unilateral y bilateral, ademas de
obtener un tamaiio del efecto superior en comparacion al entrenamiento tradicional, otro factor impor-
tante fue la ganancia de fuerza en los miembros lesionados lo que disminuy6 el riesgo de lesion y facilitd
el proceso de rehabilitacion. Estos hallazgos concuerdan con lo descrito por Mosteiro-Muiioz y Domin-
guez (2017) quienes manifiestan que el entrenamiento isoinercial excéntrico es una buena opcidn para
rehabilitar lesiones de rodilla después de 12 semanas de tratamiento. Sin embargo, Stojanovic et al.
(2023) solo lo aplicaron durante seis semanas los resultados pueden deberse a que dicho programa fue
en la fase final de rehabilitacién, ademas, se debe tomar en cuenta que los atletas de élite tienen mayores
niveles de fuerza, lo que facilita el proceso de rehabilitacion. Otro factor importante es el tipo y tiempo
de entrenamiento que se llevaba a cabo antes de la lesion y rehabilitacidn, si bien no se especifica eso en
el estudio de Stojanovi¢ et al. (2023), atletas que entrenan fuerza como complemento en su preparaciéon
mediante un entrenamiento excéntrico pueden llegar a mantener efectos residuales de la misma hasta
por seis meses lo que puede tener efectos positivos en los procesos de rehabilitacion (Coratella y Schena,
2016).

Vidmar et al. (2020), realizaron protocolo de rehabilitacion en atletas recreacionales de diferentes dis-
ciplinas (no especifica) con cirugia de reconstruccién de ligamento cruzado anterior. Se aplic6 un entre-
namiento de caracter isocinético excéntrico y otro excéntrico aislado. Los resultados luego de seis se-
manas de intervencion evidenciaron la efectividad de ambos entrenamientos, sin embargo, el protocolo
de indole isocinético excéntrico obtuvo mayores ganancias en fuerza, aumento de masa muscular y fun-
cionalidad en comparacidn al protocolo excéntrico aislado. No obstante, ambos se recomiendan para el
proceso de rehabilitacion en deportistas que hayan tenido una intervencién quirdrgica y poder regre-
sarlos lo mas rapido posible a la actividad. Estos resultados estan acorde con lo descrito por Nuzzo et al.
(2023) quienes describen el uso de maquinas especializadas para aislar o acentuar el trabajo excéntrico
en diversas modalidades como una herramienta factible para la rehabilitacién de lesiones. De la misma
manera, lo encontrado por Vidmar et al. (2020) coincide con Lepley y Palmieri-Smith (2013) quienes
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recomiendan la aplicacién de un entrenamiento excéntrico para la rehabilitacién y fortalecimiento luego
de una intervencion quirtargica del ligamento cruzado anterior.

Si bien, ambos estudios, tanto el de Vidmar et al. (2020) como el de Stojanovi¢ et al. (2023) arrojaron
evidencia positiva en cuanto a la efectividad de rehabilitacién del ejercicio excéntrico en deportistas con
lesién del ligamento cruzado anterior se debe considerar el nivel de los atletas ya que Stojanovi¢ et al.
(2023) aplicaron la intervencion en deportes como fatbol soccer, balonmano y basquetbol, en dichas
disciplinas los esfuerzos son de caracter intermitente y a maxima intensidad, por ello, lo mas factible
seria conocer si hubo incidencia de lesién luego de la vuelta al juego, empero, esto no es posible debido
a que no se indica si hubo o no un seguimiento después del programa. Ademas, se debe contemplar el
componente de los multiples cambios de direcciéon al momento de planear un entrenamiento y mas si
se trata de un protocolo excéntrico, ya que esta accién muscular es la que se encarga de absorber la
energia y poder frenar antes de iniciar otro movimiento. Lo anterior no solo ayuda a la preparacién y
fortalecimiento, sino a prevenir futuras lesiones (Gonzalo-Skok et al,, 2017; Vogt y Hoppeler, 2014).

Rehabilitacién de tendinopatia rotuliana aplicando un protocolo excéntrico

El entrenamiento de indole excéntrico ha demostrado ser eficaz en padecimientos tendinosos tales
como la tendinopatia, por ello, se recomienda su aplicacién para fines de rehabilitaciéon y prevencion de
lesiones ya que brinda un efecto protector a nivel articular, muscular y tendinoso en el complejo rotu-
liano (Faller et al., 2021) lo que indica su fiabilidad y efectividad para aplicarse en deportistas.

Lee et al. (2020) implementaron un programa de rehabilitaciéon enfocado al ligamento cruzado anterior
en atletas de voleibol, basquetbol y balonmano. El protocolo se llevé a cabo con el ejercicio de sentadilla
unilateral inclinada con peso en el lado afectado. Luego de 12 semanas de entrenamiento hubo mejoras
en la composicién del tenddén y disminucion del dolor después de la intervencion lo que permitié una
rehabilitacion efectiva. Esta evidencia esta de acuerdo con Mosteiro-Mufioz y Dominguez (2017) quie-
nes explican que luego de 12 semanas de entrenamiento excéntrico isoinercial hay mejoras en la reha-
bilitacion de personas con tendinopatia rotuliana, sin embargo, a pesar de tener la misma duracién no
se puede llegar a una comparacidn concreta debido a la metodologia utilizada. De la misma manera, los
resultados de Lee et al. (2020) son parecidos a los encontrados en el estudio de Frohm et al. (2007)
quienes llevaron a cabo la aplicacién de un protocolo de rehabilitaciéon excéntrico mediante sentadilla
unilateral y bilateral en atletas con tendinopatia rotuliana, los resultados fueron favorables permitiendo
el retorno al deporte.

Otro estudio llevado a cabo en atletas por Breda et al. (2021) en el que aplicaron dos protocolos, excén-
trico y sobrecarga progresiva (isometria, excéntrico-concéntrico y saltos) con el fin rehabilitar a depor-
tistas con tendinopatia rotuliana arrojé mejoras solamente en el grupo de sobrecarga en comparacion
al grupo excéntrico, estos resultados pueden deberse al efecto de potenciacién post activacion que las
acciones isométricas ejercen sobre las acciones isotonicas y de caracter explosivo (Bogdanis et al,,
2014), ademas, se ha asociado un efecto analgésico que presentan las acciones musculares isométricas
sobre la tendinopatia rotuliana (Rio et al., 2015).

Sumado a ello, debido a que, Breda et al. (2021) aplicaron ejercicios que estimulan el ciclo estiramiento-
acortamiento como los saltos que se consideran de indole pliométrico, lo que pudo ser una variable para
que hubiese mayores beneficios en el grupo con sobrecarga que el grupo que llevé a cabo el protocolo
excéntrico aislado. Lo antes mencionado puede ser debido a que, durante las fases de los ejercicios de
pliometria se debe aterrizar y absorber energia elastica a nivel muscular, tendinoso y articular lo que
provoca mejores adaptaciones a nivel 6seo ya que estimula la produccién de osteoclastos y a su vez,
coadyuva a la sintesis quimica en la estructura dsea de manera diaria (Kuibida et al., 2021).

Sin embargo, lo anterior es dificil de comprobar ya que, Breda et al. (2021) no especificaron de cuales
disciplinas deportivas se trata, con ello, tal vez se pudiera dar una mejor idea del tipo de entrenamiento
y riesgos de lesion que se presentaran.

Los procesos de rehabilitacion y prevencion de lesiones no son mas que un proceso de entrenamiento,
por ello, deben llevar el componente de especificidad ya que no se puede concluir la efectividad del pro-
tocolo en la especialidad deportiva, lo anterior, debido a que en ocasiones la metodologia utilizada no
estimula los gestos deportivos especificos, por ello, es recomendable trabajar el entrenamiento excén-

N2

B 151
AL



2025 (febrero), Retos, 63, 144-155 ISSN: 1579-1726, eISSN: 1988-2041 https:/ /recyt.fecyt.es/index.php/retos/index

trico en diferentes planos y direcciones para una rehabilitacién con mas enfoque a la especialidad de-
portiva (Gonzalo-Skok et al.,, 2017). De esa manera, se podra comprender de una mejor manera la etio-
logia de la lesién desde diversos procesos, tanto neurales como biomecanicos ya que no se puede reali-
zar una intervencion sin conocer cdmo y en cuales situaciones ocurri6 el proceso lesivo.

Aplicaciones prdcticas

El entrenamiento de la fuerza es fundamental para la profilaxis y rehabilitacion de lesiones, ya que, per-
mite la readaptacion deportiva de manera mas rapida y eficiente. Ademas, protege al deportista en el
indice de reincidencia de lesiones.

Por ello, los autores recomiendan la aplicacion del ejercicio excéntrico en atletas, tanto en entrenamien-
tos como en competencia o diferentes etapas de su planificacién. Esto permitira mayores efectos resi-
duales y con ello, disminuir el riesgo de lesidn, ademas, mantendra el estado de forma deportiva por
mas tiempo.

Se recomienda un volumen entre 2-4 series de 5-10 repeticiones por ejercicio, haciendo énfasis en el
tiempo bajo tensidn y diferentes modalidades y velocidades de ejecucion. Otro punto importante es tra-
bajar mediante patrones de movimiento si se aplica como método de preparacion fisica o en su defecto,
de manera aislada en grupos musculares propensos a lesiéon o que, incluso ya estén en proceso de reha-
bilitacion o readaptacion deportiva. La frecuencia semanal puede referirse de 2-3 sesiones por semana
por planos de movimiento o division de miembros toracicos superiores y miembros pélvicos inferiores.
La intensidad debera ser determinada mediante las evaluaciones individuales del deportista. Recor-
dando que, se puede aplicar la metodologia excéntrica de diversas maneras siempre y cuando se respe-
ten los principios del entrenamiento y planificacion.

La importancia de la fuerza nos hace entenderla como la capacidad fisica mas importante, por ello, el
autor principal de este estudio sugiere reconceptualizar dicho término para aplicarlo de manera mas ad
hoc a la ciencia del deporte.

“Proceso fisioldgico, neural, eléctrico, quimico, bioquimico, metabdlico, miogeno y mecanico con el ob-
jetivo de estimular la activacién y actividad de las fibras musculares produciendo tensién para vencer
una resistencia interna o externa”

Lo anterior, debido a la necesidad de comprender que, no solo se debe estimular la parte fisica o meca-
nica, sino el conjunto de todos los procesos que se involucran para el desarrollo de la fuerza y sus diver-
sas manifestaciones. Independientemente si se aplica en el entrenamiento deportivo, preparaciodn fisica,
readaptacion deportiva, rehabilitacion, prevenciéon o readaptacion de lesiones.

Limitaciones de la revision

__________________________________________________________________________________________________________________|
Si bien, esta revision cumplié el objetivo planteado hubo limitaciones, las cuales, pudiesen haber apor-
tado otra perspectiva. La mas importante a criterio de los autores fue el nimero y diversidad de disci-
plinas deportivas, ya que, la mayoria de los estudios se realizaron en fatbol soccer y en lesiones de rodi-
lla. Lo anterior deja entrevisto la necesidad de aplicar mas protocolos en diferentes lesiones y sus res-
pectivas etiologias. No obstante, esto puede deberse a que, aun existe el mito de no aplicar ejercicios de
fuerza en procesos de rehabilitacion o profilaxis de lesiones. Por ello, tal vez, la mayoria de los estudios
se enfocan a deportes de indole profesional por la continuidad de actividad deportiva que ellos presen-
tan entre practica y competicidon lo que aumenta el tiempo de exposiciéon ante un agente causal de lesion.

Conclusiones
__________________________________________________________________________________________________________________|
Los resultados del presente articulo permiten concluir que el entrenamiento excéntrico es una metodo-
logia que parece tener efectos benéficos para la prevencion y rehabilitacion de lesiones en atletas de
diferentes disciplinas cuando se aplican protocolos isoinerciales, isocinético excéntrico, sobrecarga ex-
céntrica e incluso con el propio peso corporal.

Sin embargo, para llegar a una conclusion certera y definitiva se necesitan llevar a cabo mas estudios
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que ayuden a establecer de una mejor manera los parametros de carga, intensidad, volumen y tipo de
ejercicios o protocolos utilizados, asi como, llevarlos a cabo en diferentes atletas y disciplinas deporti-
vas.
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