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Resumen

Introduccién: La validez clinica del indice de masa corporal (IMC) es cuestionada actualmente
por su incapacidad para discriminar la adiposidad real en poblaciones fisicamente activas. El
entrenamiento intervalico de alta intensidad (HIIT) se posiciona como una estrategia eficiente
para optimizar la composicion corporal y la salud metabélica.

Objetivo: Analizar la relacién entre el IMC, el porcentaje de grasa corporal segun la clasificacion
del American Council on Exercise (ACE) y el nivel de experiencia en mujeres adultas jovenes
practicantes de HIIT.

Metodologia: Se implementé un disefio observacional transversal con 50 mujeres estratificadas
en tres niveles de experiencia, evaluando el peso global y el porcentaje de grasa mediante
bioimpedancia eléctrica multifrecuencia bajo estrictos protocolos de estandarizacion.
Resultados: No se encontraron diferencias significativas en el indice de masa corporal (p =
0.268), pero el porcentaje de grasa evidencié una reduccién drastica en el grupo experto (16.7
+ 1.5%) frente a los niveles principiante (30.0 + 2.5%) e intermedio (30.1 + 2.9%), mostrando
una diferencia estadistica significativa (p < 0.001; n% = 0.419).

Discusion: Los hallazgos sugieren una desconexion diagndstica en la que el peso corporal no
refleja adecuadamente las diferencias en la adiposidad, evidenciando que el perfil compatible
con la categoria “Atleta” se observé Unicamente en participantes con mayor nivel de experien-
cia en el entrenamiento HIIT.

Conclusiones: El nivel de experiencia se asocia con diferencias en la adiposidad corporal me-
dida por porcentaje de grasa, mientras que el IMC presenta una capacidad limitada para reflejar
dichas variaciones. El perfil compatible con la categoria “Atleta” se observd exclusivamente en
el nivel experto.

Palabras clave

Adiposidad; composicién corporal; entrenamiento de intervalos de alta intensidad; indice de
masa corporal; mujeres.

Abstract

Introduction: The clinical validity of the body mass index (BMI) is currently questioned due to
its inability to distinguish actual adiposity in physically active populations. High-intensity in-
terval training (HIIT) is positioned as an efficient strategy to optimize body composition and
metabolic health.

Objective: To analyze the relationship between BMI, body fat percentage according to the Amer-
ican Council on Exercise (ACE) classification, and experience level in young adult women per-
forming HIIT.

Methodology: A cross-sectional observational design was implemented with 50 women strati-
fied into three experience levels, evaluating body weight and body fat percentage using multi-
frequency bioelectrical impedance analysis under strict standardization protocols.

Results: No significant differences were found in body mass index (p = 0.268); however, body
fat percentage showed a drastic reduction in the expert group (16.7 + 1.5%) compared to the
beginner (30.0 + 2.5%) and intermediate (30.1 + 2.9%) levels, demonstrating a statistically sig-
nificant difference (p < 0.001; n? = 0.419).

Discussion: The findings suggest a diagnostic disconnect in which body weight does not ade-
quately reflect differences in adiposity, showing that a profile compatible with the “Athlete”
category was observed exclusively in participants with a higher level of experience in HIIT
training.

Conclusions: Experience level is associated with differences in body adiposity as measured by
body fat percentage, whereas BMI shows limited ability to capture these variations. The profile
consistent with the “Athlete” category was observed exclusively in the expert level.
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Adiposity; body composition; high-intensity interval training; body mass index; women.
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Introduccion
___________________________________________________________________________________________________________________________|
La prevalencia global de la obesidad y sus comorbilidades metabdlicas representa uno de los desafios
mas complejos para la salud publica actual, lo que ha forzado una revisién urgente de los criterios diag-
nésticos tradicionales. Histéricamente, el Indice de Masa Corporal (IMC) ha funcionado como el estan-
dar de referencia para la clasificacion del estado ponderal; sin embargo, su validez clinica esta hoy bajo
un intenso escrutinio debido a su incapacidad para discriminar entre masa libre de grasa y tejido adi-
poso, provocando frecuentes errores de clasificacién en poblaciones fisicamente activas. Investigacio-
nes recientes de Byker Shanks et al. (2025) advierten que el uso aislado del IMC puede enmascarar el
verdadero estatus de salud metabdlica, mientras que Rubino et al. (2025) han propuesto una redefini-
cion clinica de la obesidad basada estrictamente en la acumulacion excesiva de adiposidad y no en la
carga ponderal. En este nuevo paradigma, la evaluacion precisa de la composicién corporal, especifica-
mente el porcentaje de grasa, se establece como un indicador de aptitud fisica y prevencién de enferme-
dades muy superior a las medidas antropométricas basicas (Kobel et al., 2022; Mohajan & Mohajan,
2023).

Para abordar la optimizacién de la composicién corporal en adultos jévenes, el Entrenamiento Interva-
lico de Alta Intensidad (HIIT) se ha consolidado como una estrategia de intervencion preferente, valo-
rada tanto por su eficiencia temporal como por su potencia fisioldgica. La evidencia actual, sintetizada
en revisiones sistematicas, confirma que el HIIT es una modalidad altamente eficaz para mejorar la con-
dicion fisica y reducir la grasa corporal tanto en estudiantes universitarios como en mujeres recreativa-
mente activas (Dankovi¢ et al., 2025; Yin et al,, 2025). Mas aun, diversos estudios sugieren que estos
protocolos pueden inducir mejoras superiores o comparables al entrenamiento continuo de intensidad
moderada en la reduccién de la adiposidad, ofreciendo beneficios concurrentes en la capacidad cardio-
rrespiratoria y el bienestar psicolégico de mujeres jévenes con sobrepeso (Chen et al., 2026; Guo et al,,
2023; Poon et al,, 2024). En este contexto, investigaciones recientes han senalado que el HIIT también
se asocia con mejoras significativas en la sensibilidad a la insulina y en marcadores metabdlicos y endo-
crinos relacionados con el riesgo cardiometabdlico en mujeres con sobrepeso y obesidad, ampliando su
relevancia mas alla de los cambios en la masa grasa per se (Shahiddoust & Monazzami, 2025).

A pesar de la solidez de estos hallazgos, persiste una controversia significativa en la literatura respecto
alos factores que modulan estas adaptaciones estructurales. Si bien algunos metaanalisis indican que el
HIIT no siempre supera al entrenamiento aerdbico continuo en la reduccién absoluta de grasa (Kramer
etal,, 2023), otros autores argumentan que la efectividad de la intervencién depende criticamente de la
manipulacién precisa de variables como la intensidad, la duracidn y el soporte nutricional (Zhang et al.,
2025; Gawet et al,, 2024). Un matiz crucial, frecuentemente subestimado, es la capacidad del ejercicio
intervalico para promover simultaneamente la oxidacion de grasas y el mantenimiento o aumento de la
masa libre de grasa, un fen6meno que puede resultar en cambios imperceptibles en el peso corporal
total y, por ende, en el IMC (Khodadadi et al., 2023). Adicionalmente, metaanalisis recientes han demos-
trado que el HIIT induce beneficios sistémicos sobre indicadores circulatorios y cardiovasculares, lo que
sugiere que la respuesta al entrenamiento intervalico no se limita a la composicién corporal, sino que
depende del tipo de estimulo y del estado fisioldgico del individuo (Li & Dong, 2025).

Esta disociacion entre los cambios en el peso corporal y las modificaciones reales en la adiposidad plan-
tea un vacio en el conocimiento respecto a como el nivel de experiencia previo y la exposicién crénica al
entrenamiento de alta intensidad modulan la relacidn entre el IMC y la composicién corporal. En parti-
cular, la evidencia disponible en cohortes de mujeres adultas jévenes que practican HIIT de forma sis-
tematica sigue siendo limitada, a pesar de su relevancia para la interpretacion de adaptaciones fisiol6-
gicas inducidas por el ejercicio y para la correcta valoracién del estado de salud en poblaciones fisica-
mente activas (Zhu et al,, 2021).

Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue analizar la relacion entre la composicion corporal, evaluada
mediante el indice de masa corporal y el porcentaje de grasa corporal segun la clasificacion del American
Council on Exercise (ACE), y el nivel de experiencia en mujeres adultas jovenes que realizan entrena-
miento de alta intensidad (HIIT). Se plante6 la hipétesis de que un mayor nivel de experiencia se asocia
con una clasificacién mas favorable del porcentaje de grasa corporal (ACE), aun en ausencia de diferen-
cias significativas en el IMC.
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Método
___________________________________________________________________________________________________________________________|
Se implementd un disefio observacional de corte transversal y alcance analitico (Pérez-Guerrero et al.,
2024). El protocolo se adhirié a los principios de la Declaracién de Helsinki para investigacién en huma-
nos. Al considerarse un estudio de riesgo minimo, se procedid con la autorizacidon institucional y la firma
de un consentimiento informado digital por parte de cada participante, garantizando el anonimato y la
confidencialidad de los datos.

Participantes

La muestra final estuvo constituida por 50 mujeres adultas jovenes (18 a 39 afios), seleccionadas me-
diante muestreo no probabilistico por conveniencia en un centro de acondicionamiento fisico. Todas las
participantes eran clinicamente sanas y activas en programas de Entrenamiento Intervalico de Alta In-
tensidad (HIIT), modalidad elegida por su influencia en la composicién corporal (Mehmood et al., 2022;
Shi et al.,, 2022). Se excluyeron mujeres gestantes, con implantes electronicos (marcapasos) o lesiones
agudas. Para evaluar el efecto de la experiencia, la muestra se estratifico en tres grupos segun la anti-
gliedad en la practica: Principiante (< 1 afio), Intermedio (1 a 3 aflos) y Experto (> 3 afios). Esta segmen-
tacion se basa en la naturaleza tiempo-dependiente de las adaptaciones fisiolégicas al ejercicio
(Syamsudin et al., 2023; Yarizadeh et al., 2021).

Procedimiento

La recoleccion de datos se realiz6 entre septiembre y diciembre de 2025, en una tnica sesién matutina
(07:00 - 10:00 h) para controlar la variabilidad circadiana. El flujo de trabajo inicié con la anamnesis
para clasificar el nivel de experiencia, seguido inmediatamente por la valoracién antropométrica de
peso y talla bajo estrictos protocolos técnicos, incluyendo la alineacién en el plano de Frankfurt (Kobel
et al,, 2022). Para garantizar la validez interna de la bioimpedancia posterior, se exigi6 a las participan-
tes un cumplimiento riguroso de condiciones de estandarizacidn: ayuno de so6lidos y liquidos de 4 a 6
horas, vaciado vesical previo y abstinencia de alcohol, cafeina o ejercicio vigoroso en las 12 horas pre-
cedentes a la medicidn.

Tras la recoleccién fisica, se procesaron las variables derivadas. Se calculé el Indice de Masa Corporal
(IMC = kg/m?) y se estratificé segn los criterios de la OMS (normopeso: 18.5-24.9; sobrepeso: 25.0-
29.9; obesidad: = 30 kg/m?), manteniendo esta referencia clinica pese a sus limitaciones diagnésticas
en sujetos activos (Byker Shanks et al., 2025; Rubino et al., 2025). Posteriormente, los valores de por-
centaje de grasa obtenidos por bioimpedancia se categorizaron segun los estandares del American Coun-
cil on Exercise (ACE) para mujeres, los cuales discriminan entre: Grasa Esencial (10-13%)), Atletas (14-
20%), Fitness (21-24%), Promedio (25-31%) y Obesidad (= 32%), permitiendo una evaluacién funcio-
nal de la composicién corporal (Mohajan & Mohajan, 2023).

Protocolo de entrenamiento (HIIT)

Las participantes se encontraban activas en programa habitual de entrenamiento intervalico (HIIT) im-
partido en el centro de acondicionamiento fisico. Las sesiones se estructuraban como circuitos funcio-
nales de cuerpo completo con ejercicios multiarticulares, organizados en intervalos de trabajo interca-
lados con periodos de recuperacion activa. La estructura general del estimulo fue comparable entre los
tres niveles; la individualizacién se realiz6 mediante el autoajuste del ritmo y/o de la carga externa du-
rante los intervalos, de acuerdo con la capacidad y experiencia de cada participante, manteniendo un
esfuerzo elevado propio del HIIT.

En el grupo principiante (n = 20), las sesiones se desarrollaban a intensidades relativas moderadas-
altas; el grupo intermedio (n = 21) entrenaba a intensidades altas, mientras que el grupo experto (n =
9) alcanzaba intensidades muy altas, coherentes con un mayor grado de adaptacién cardiorrespiratoria
y metabdlica. De forma consistente con esta progresion, la exposiciéon semanal promedio aumenté por
nivel de experiencia (frecuencia de practica y duracién de la sesién; ver Tabla 1). Esta aproximacion
permitié comparar grupos con una estructura de entrenamiento equivalente, preservando la naturaleza
del HIIT y diferenciando el estimulo conforme al nivel de experiencia (Capri¢ et al,, 2025; Wiesinger et
al.,, 2025).
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Instrumento

Para las mediciones antropomeétricas basicas se emplearon equipos mecanicos de alta precisién previa-
mente calibrados. La talla se determin6 con un estadiémetro portatil Seca 213® (precision 1 mm) y el
peso corporal se registré mediante una bascula de piso Seca 760® (precision 1 kg). Estas herramientas
aseguraron la fiabilidad de los datos primarios necesarios para el calculo del IMC.

La estimacién de la composicidn corporal (masa muscular y porcentaje de grasa) se realizé mediante un
analizador de Bioimpedancia Eléctrica Multifrecuencia (MF-BIA) modelo InBody 770@. Este dispositivo
utiliza un sistema de electrodos tactiles tetrapolares de ocho puntos y mide la impedancia en multiples
frecuencias (1-1000 kHz). La eleccion de este instrumento se sustenta en su elevada validez concu-
rrente frente a la absorciometria de rayos X de energia dual (DXA), demostrada en poblaciones diversas,
incluyendo adultos mayores y mujeres activas (Buch et al., 2022; Kim et al., 2024; Nielsen et al., 2023;
Westerheim et al., 2025).

Analisis de datos

El tratamiento estadistico se procesé con el software IBM SPSS Statistics v.26. La normalidad de las va-
riables cuantitativas se evalué mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnov. Dado que los datos no cum-
plieron con los supuestos de normalidad, se emple6 estadistica descriptiva basada en la media y desvia-
cion estandar (M + DE) para fines comparativos. Para el contraste de hipétesis entre los tres grupos de
experiencia, se aplicé la prueba no paramétrica H de Kruskal-Wallis. Las diferencias especificas entre
pares de grupos se identificaron mediante pruebas post-hoc U de Mann-Whitney, aplicando la correc-
cion de Bonferroni para ajustar la significancia estadistica. La magnitud de estas diferencias se estimé
mediante el tamafio del efecto Eta cuadrado (n?). Finalmente, la asociacién entre el nivel de experiencia
y las categorias de composicion corporal (ACE) se examin6 mediante la prueba de Chi-cuadrado de Pear-
son (x?), cuantificando la fuerza de la relacién con el coeficiente V de Cramer. Adicionalmente, se calculd
la correlacion de Pearson (r) para evaluar la relacidn lineal entre el IMC y el porcentaje de grasa. La
significancia estadistica se estableci6 en p < 0.05.

Resultados
|
En la Tabla 1 se presentan las caracteristicas basales y de entrenamiento de las participantes. Al com-
parar los grupos estratificados por nivel de experiencia (principiante, intermedio y experto), no se en-
contraron diferencias estadisticamente significativas en la edad (p = 0.890), el peso corporal (p = 0.237)
ni la talla (p = 0.279).

Con respecto a las variables de entrenamiento, el analisis evidenci6 diferencias estadisticamente signi-
ficativas (p < 0.001) entre los grupos. El grupo experto reporté la mayor frecuencia de entrenamiento
semanal (M = 4.3 + 0.5 dias/sem) y la mayor duracién por sesién (M = 1.7 + 0.1 h), seguido por el grupo
intermedio (M = 3.5 dias/sem; 1.3 h) y el grupo principiante, que presenté los valores mas bajos (M =
2.5 dias/sem; 1.0 h).

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas y de entrenamiento de mujeres practicantes de HIIT seguin nivel de experiencia
Nivel de Experiencia

Variables Principiante (n=20) Intermedio (n=21) Experto (n=9)
Sociodemograficas/ M + DE M + DE M + DE Valor p
Entrenamiento [IC 95%] [IC95%] [IC 95%]
Edad (afios) 271271 27875 29158
(24.0-302] [24.6 - 31.0] [25.4 - 32.9] 0890
Peso (kg) 57.5+11.3 62.9+129 59.8+2.7 0.237
[52.6 - 62.5] [57.4 - 68.4] [58.0 - 61.6] '
Talla (m) [1'?3 * (1"22] 1.65 £ 0.07 1.61+0.06 027
' ' [1.62 -1.68] [1.57 - 1.65] '
. 25+0.5
Frecuencia (dias/sem) B 3.5+0.5 43+0.5 «
[2.2-2.7] (33.37] (40 47] <0.001
Duracioén sesion (h) 1.0+0.3 1.3+0.2 1.7+0.1 < 0.001*
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[0.9-1.1] [1.2-1.3] [1.6 -1.8]
Nota: M = Media aritmética; DE = Desviacion Estandar; IC 95% = Intervalo de Confianza del 95%; n = tamatfio de la muestra. Valor p calculado
mediante la prueba de Kruskal-Wallis. * Diferencia estadisticamente significativa (p < 0.05).

La Tabla 2 presenta los valores comparativos de la composicidn corporal entre los grupos de estudio.
En relacion con el IMC, no se observaron diferencias estadisticamente significativas entre los niveles de
experiencia (p = 0.268), registrandose un tamafio del efecto pequefio (n* = 0.014). Los valores medios
de IMC oscilaron entre 21.2 kg/m? y 23.2 kg/m?, con intervalos de confianza que mostraron superposi-
cion entre las tres categorias analizadas.

Por el contrario, el porcentaje de grasa corporal evidencid diferencias estadisticamente significativas (p
<0.001) con un tamafio del efecto grande (n? = 0.419). El grupo experto presentd un porcentaje de grasa
medio (M = 16.7 + 1.5%) inferior a los valores registrados en los grupos intermedio (M = 30.1 + 2.9%) y
principiante (M = 30.0 £ 2.5%), los cuales mostraron cifras similares entre si.

Tabla 2. Comparacién de la composicién corporal en mujeres practicantes de HIIT segin nivel de experiencia
Nivel de Experiencia

Variable Principiante (n=20) Intermedio (n=21) Experto (n=9) =
M  DE M  DE M  DE Valor p Tama“‘(’ dze)l efecto
[1C 95%] [IC 95%] [1C 95%] N
R 212+ 44 232+ 49 231+18
IMC (kg/m") [19.3 - 23.2] [21.1 - 25.3] [22.0 - 24.3] 0.268 0.014 (Nulo)
Porcentaje de Grasa Corpo- 30.0 £2.5 30.1+29 16.7 £ 1.5 "
ral [28.9 - 31.1] [28.8 - 31.3] [15.7 - 17.7] <0.001 0.419 (Grande)

Nota: M = Media aritmética; DE = Desviacién Estandar; IC 95% = Intervalo de Confianza del 95% para la media; n = tamafio de la muestra. Valor
p calculado mediante la prueba de Kruskal-Wallis. * Diferencia estadisticamente significativa (p < 0.05). El tamafio del efecto se reporta como
Eta cuadrado (n?).

El analisis de comparaciones multiples post-hoc presentado en la Tabla 3 permite caracterizar las dife-
rencias en la composicion corporal entre los distintos niveles de practica. Se observé que las participan-
tes del grupo Experto exhibieron un porcentaje de grasa corporal sustancialmente menor en compara-
cion con sus pares, registrando una diferencia de medias de -13.39% respecto al grupo Intermedio (p <
0.001) y de -13.33% frente al grupo Principiante (p < 0.001), hallazgos cuya robustez estadistica se con-
firma mediante intervalos de confianza que se mantienen integramente en valores negativos y no cruzan
el cero. En contraste, al evaluar la relacion entre los niveles Intermedio y Principiante, no se evidencia-
ron diferencias estadisticamente significativas (p = 1.000), mostrando una diferencia de medias margi-
nal de 0.06% y un intervalo de confianza que incluye el valor nulo [-1.67, 1.79], lo cual indica descripti-
vamente una homogeneidad en el perfil de tejido adiposo entre las mujeres que se encuentran en las
etapas iniciales y medias de experiencia en el entrenamiento.

Tabla 3. Andlisis post-hoc de comparaciones multiples para el porcentaje de grasa corporal segtin nivel de experiencia

- - - o
Comparacién leerenc?Mie Medias (EE) Sig. (p) [[;Cf?gu/;.]
Experto vs. Intermedio -13.39* 0.81 <0.001 [-15.06, -11.72]
Experto vs. Principiante -13.33* 0.76 <0.001 [-14.89,-11.77]
Intermedio vs. Principiante 0.06 0.86 1.000 [-1.67,1.79]

Nota: M = Diferencia de medias (calculada como Grupo 1 menos Grupo 2); EE = Error Estandar de la diferencia; IC 95% = Intervalo de Confianza
del 95% para la diferencia de medias; p = valor de significancia estadistica ajustado mediante la correccién de Bonferroni para comparaciones
multiples. * La diferencia es estadisticamente significativa al nivel 0.05. Prueba estadistica empleada: U de Mann-Whitney post-hoc.

La tabla 4 muestra el andlisis de la distribucién de las participantes segun la clasificacion (ACE) reveld
una asociacion estadisticamente significativa y de fuerte magnitud entre el nivel de experiencia y la
composicién corporal (p <0.001; V=0.71), caracterizada por una clara polarizacion en el grupo de nivel
experto, donde el 100% de las mujeres (n=9) se ubicaron exclusivamente en la categoria "Atletas", dife-
renciandose radicalmente de los grupos principiante e intermedio. En contraste, estos dos ultimos ni-
veles mostraron perfiles similares entre si, concentrandose mayoritariamente en la categoria "Prome-
dio" (70% y 66.7%, respectivamente) y en menor medida en la categoria "Obesidad" (30% y 33.3%), sin
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registrarse ningun caso en la categoria intermedia de "Fitness" ni en la de "Grasa Esencial", lo que su-
giere que el perfil atlético de composicion corporal en esta muestra se manifiesta inicamente al alcanzar
el nivel de experiencia avanzado.

Tabla 4. Asociacién entre el Nivel de Experiencia y la Clasificacién de la Composicidn Corporal (ACE)

Clasificacion ACE (%) Prl(r; cil:z)l(e)i)nte Int(ir:rrzligho Ez(r?:eggo (:gt;(}) Valor p
Grasa Esencial (< 14%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
Atletas (14 - 20%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 9 (100.0%) 9 (18.0%)
Fitness (21 - 24%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) <0.001*
Promedio (25 - 31%) 14 (70.0%) 14 (66.7%) 0 (0.0%) 28 (56.0%)
Obesidad (= 32%) 6 (30.0%) 7 (33.3%) 0(0.0%) 13 (26.0%)

Nota: Los datos se presentan como frecuencia absoluta (porcentaje por columna). La categorizacion corresponde a los estandares para mujeres
del American Council on Exercise (ACE). El valor p se obtuvo mediante la prueba de Chi-cuadrado de Pearson (x? = 50.06; gl = 4). Se calcul6 el
coeficiente V de Cramer (V = 0.71), indicando una asociacién fuerte entre las variables. * Diferencia estadisticamente significativa (p < 0.05).

En la figura 1, al describir la distribucién de los datos, se observa que el grupo de nivel Experto present6
una mediana de porcentaje de grasa corporal inferior en comparacién con los grupos Principiante e
Intermedio. Mientras que los valores de los participantes en los niveles iniciales se concentraron mayo-
ritariamente por encima del 25%, los datos del grupo experto se agruparon en rangos menores, corres-
pondientes a una clasificacion atlética, mostrandose una diferencia visible en la dispersion de esta va-
riable entre los distintos niveles de experiencia analizados.

Figura 1. Distribucién del porcentaje de grasa corporal segun el nivel de experiencia.
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Nota: El diagrama de caja representa la mediana (linea central), el rango intercuartilico (caja) y los valores minimos y maximos (bigotes) del
porcentaje de grasa para cada grupo. Los puntos externos indican valores atipicos.

El analisis de la figura 2 muestra la distribucion conjunta del IMC y el porcentaje de grasa corporal en la
muestra total. Se observa una dispersion de los datos donde valores similares de IMC corresponden a
porcentajes de grasa variables entre las participantes. Especificamente, las participantes del grupo Ex-
perto (puntos correspondientes al nivel 3) se ubican en la parte inferior del grafico, denotando porcen-
tajes de grasa bajos independientemente de su IMC, el cual en algunos casos se superpone con el de
participantes de los niveles Principiante e Intermedio que presentan porcentajes de grasa mas elevados.
No se aprecia visualmente una tendencia lineal clara que vincule el aumento del IMC con un aumento
proporcional de la grasa corporal en esta muestra especifica.
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Figura 2. Correlacién entre el indice de Masa Corporal (IMC) y el Porcentaje de Grasa Corporal.
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Nota: Cada punto representa a una participante, diferenciada por color segiin su nivel de experiencia. El eje horizontal muestra el IMC (kg/m?)
y el eje vertical el porcentaje de grasa corporal (%).

Discusion
|
Los resultados de la presente investigacion sugieren que, en mujeres adultas jovenes que practican en-
trenamiento intervalico de alta intensidad (HIIT), el nivel de experiencia se asocia con diferencias rele-
vantes en la adiposidad corporal, aun cuando el IMC no refleje dichas variaciones. En este estudio, el
peso relativo se mantuvo estadisticamente similar entre los grupos (p = 0.268), mientras que la compo-
sicién corporal mostré un patrén claramente diferenciado, con un porcentaje de grasa sustancialmente
menor en el grupo de nivel experto (16.7%) en comparacién con los niveles principiante e intermedio,
cuyos valores se situaron en torno al 30%. Esta disociacidn entre peso y adiposidad resulta coherente
con el debate actual sobre las limitaciones del IMC como indicador de salud en adultos entrenados, am-
pliamente discutido por Byker Shanks et al. (2025), y se alinea con la redefinicién clinica de la obesidad
centrada en el exceso de tejido adiposo propuesta por Rubino et al. (2025). La ausencia de asociacion
entre IMC y porcentaje de grasa observada en nuestra muestra refuerza la nocién de discordancia diag-
nostica descrita en poblaciones fisicamente activas. En trabajos previos realizados en adultos con dis-
tintos patrones de entrenamiento, Valle Flores et al. (2025b) han sefialado que el IMC puede subestimar
la adiposidad real cuando existen adaptaciones estructurales inducidas por el ejercicio. Desde una pers-
pectiva conceptual, el uso del porcentaje de grasa como indicador prioritario resulta mas adecuado para
describir el estado corporal y el riesgo asociado, tal como plantean Mohajan y Mohajan (2023) en su
modelo orientado a la prevencion de obesidad.

La superioridad observada en el grupo experto puede interpretarse a partir de la mayor carga de entre-
namiento acumulada. En este estudio, las mujeres de nivel avanzado reportaron una frecuencia semanal
y una duracién de sesion superiores, un perfil compatible con adaptaciones metabélicas sostenidas en
el tiempo. La literatura reciente sugiere que la efectividad del HIIT sobre la composicidn corporal en
mujeres depende en gran medida del volumen total y de la constancia del estimulo, mas que de la mo-
dalidad aislada. Esta interpretacion es consistente con la evidencia sintetizada por Dankovic¢ et al.
(2025) y con los hallazgos de Stankovic et al. (2025), quienes describen una relacién dosis-respuesta
entre HIIT y reduccién de adiposidad en poblacién femenina joven. En este contexto, revisiones que
comparan distintos tipos y duraciones de HIIT han sefialado que las respuestas fisiologicas pueden va-
riar sustancialmente segun el disefio del programa y el nivel de entrenamiento previo. En mujeres de-
portistas, Capri¢ et al. (2025) destacan que no todos los protocolos generan adaptaciones equivalentes,
mientras que andlisis centrados en el tipo de estimulo indican que ciertos formatos favorecen la reduc-
cion del tejido adiposo junto con la preservacion de la masa libre de grasa, como resume Khodadadi et
al. (2023). De forma complementaria, estudios realizados en universitarios con obesidad muestran que

NI
598

St



2026 (Abril), Retos, 77, 592-602 ISSN: 1579-1726, eISSN: 1988-2041 https://recyt.fecyt.es/index.php/retos/index

el impacto del HIIT sobre el peso y la salud metabélica depende del esquema aplicado y de su consisten-
cia temporal, tal como reportan Song et al. (2024).

La ausencia de diferencias significativas entre los niveles principiante e intermedio observada en este
estudio sugiere que incrementos moderados en la frecuencia de entrenamiento pueden no ser suficien-
tes para inducir cambios estructurales detectables en la composicion corporal. Este posible estanca-
miento adaptativo ha sido descrito en evaluaciones de campo, donde las mejoras iniciales suelen mani-
festarse primero a nivel neuromuscular o cardiorrespiratorio antes que, en la adiposidad, como docu-
mentan Holmes et al. (2023). De manera concordante, intervenciones en mujeres jovenes con sobrepeso
u obesidad han mostrado que el HIIT puede mejorar la aptitud fisica y el bienestar psicoldgico sin cam-
bios proporcionales en el porcentaje de grasa, tal como informan Guo et al. (2023). Asimismo, revisiones
integradoras indican que, en practicantes recreativas, el HIIT aislado puede mostrar efectos limitados
sobre la grasa corporal si no se acompafia de ajustes nutricionales o de una combinacién con entrena-
miento de fuerza, como sefialan Poon et al. (2024).

En linea con esta interpretacion, ensayos recientes han mostrado que la combinacién de HIIT con entre-
namiento de resistencia puede potenciar adaptaciones cardiorrespiratorias y metabélicas en mujeres
con sobrepeso u obesidad, aportando un marco explicativo para optimizar programas en fases no avan-
zadas del entrenamiento, como sugieren Wang et al. (2024). Ademas, intervenciones que integran HIIT
solo o combinado han evidenciado efectos sobre marcadores metabdlicos y moleculares relacionados
con el riesgo cardiometabdlico, ampliando la comprensiéon de adaptaciones que pueden no reflejarse en
el IMC, tal como discuten Pashaei et al. (2024).

Desde una perspectiva fisioldgica mas amplia, estudios recientes han explorado cambios inducidos por
el ejercicio en la sensibilidad a la insulina, el indice aterogénico y mediadores como CTRP1 y CTRP3 en
mujeres con exceso de peso, aportando evidencia de adaptaciones metabdlicas relevantes mas alla del
peso corporal, como reportan Shahiddoust y Monazzami (2025). De forma concordante, intervenciones
de entrenamiento intervalico con peso corporal han mostrado mejoras en composicion corporal y me-
tabolismo lipidico en mujeres jovenes, lo que respalda la plausibilidad biol6gica de los perfiles observa-
dos en el nivel experto de nuestro estudio, segin Yamaner et al. (2025).

Finalmente, estos hallazgos deben interpretarse considerando las limitaciones inherentes al disefio
transversal, que no permite establecer relaciones causales ni descartar posibles efectos de autoseleccion
en el grupo experto. Aun asi, el patron observado resulta coherente con la descripcién de perfiles salu-
dables en adultos fisicamente activos seglin patrones de entrenamiento y condicidn fisiologica, como
proponen Valle Flores et al. (2025a). En conjunto, la evidencia disponible respalda que la evaluacién del
impacto del HIIT en mujeres jovenes debe basarse en indicadores directos de composicion corporal y
en la caracterizacion del estimulo de entrenamiento, mas que en medidas ponderales aisladas.

Conclusiones
|
Esta investigacion determiné que el nivel de experiencia se asocia con diferencias relevantes en la adi-
posidad corporal medida por porcentaje de grasa, mientras que el IMC mostr6 una capacidad limitada
para reflejar dichas variaciones. El perfil compatible con la categoria “Atleta” se observo exclusivamente
en el nivel experto, lo que sugiere la existencia de un umbral de exposicion al entrenamiento necesario
para que se manifiesten adaptaciones estructurales.

Asimismo, los niveles principiante e intermedio no presentaron diferencias en la composicién corporal,
lo que refuerza la nocién de discrepancia diagnoéstica del IMC como indicador aislado en poblaciones
fisicamente activas y respalda la conveniencia de incorporar evaluaciones directas de composicion cor-
poral. Dado el disefio transversal del estudio, estos hallazgos deben interpretarse como asociaciones,
destacandose la necesidad de investigaciones longitudinales que permitan profundizar en los mecanis-
mos que subyacen a las adaptaciones observadas.
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