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I. INTRODUCCION

Son numerosos los beneficios que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) describe
que se pueden obtener mediante la realizacion de actividad fisica ¥, por lo que cada vez son
mas las personas que deciden iniciar este nuevo cambio de habitos en su vida y comenzar a
realizarla. Durante estas ultimas décadas, entre las distintas modalidades de entrenamientos
de alta intensidad, el Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad ha sido ampliamente
aceptado y popularizado a nivel mundial entre los atletas y la poblacion general debido a su

efectividad y duracion @,

El Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad (HIFT) por sus siglas en inglés
High-Intensity Functional Training, es definido como un “estilo de entrenamiento o
programa que incorpora movimientos funcionales y multimodales, realizados a una
intensidad relativamente alta y disefiados para mejorar los pardmetros de la aptitud fisica
general y el rendimiento.®”” Aunque con frecuencia se lo compara con el entrenamiento en
intervalos de alta intensidad (HIIT), ambas disciplinas presentan algunas diferencias: por un
lado el entrenamiento HIIT se caracteriza por la realizacion de periodos relativamente
cortos de actividad vigorosa repetida, que se intercalan con periodos de descanso o ejercicio
de menor intensidad centrandose en la capacidad motora, mientras que por su parte, el
HIFT utiliza ejercicios funcionales constantemente variados buscando integrar esfuerzos
cardiovasculares, neuromotores y de fortalecimiento muscular, que se realizan en distintas

duraciones y que, por lo general, no incluyen un periodo de recuperacion definido. ¥

El principal beneficio de este tipo de entrenamientos es que incorporan ejercicios
funcionales que permiten desafiar y estimular todos los sistemas de nuestro cuerpo, durante
sesiones de corta duracion y elevada intensidad. Varios autores - coinciden en que una

sesion bien estructurada de HIFT permite obtener beneficios como:
% Mejorar la condicion fisica general, al combinar ejercicios aerdbicos y de fuerza,

contribuye a potenciar la resistencia muscular y cardiovascular como también la

fuerza, potencia y flexibilidad.
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« Desarrollar habilidades funcionales, al enfocarse en movimientos naturales como
empujar, levantar, saltar o tirar, mejora la movilidad reduciendo asi el riesgo de

lesiones en las actividades de la vida diaria.

% Aumentar la motivacion y la adherencia al entrenamiento, su naturaleza dinamica y

variada permite fomentar la motivacion de los participantes.

2
°o

Mejorar la salud metabolica, regulando los niveles de azucar en sangre, como asi
también la salud mental dada su exigencia fortalece la disciplina y la tolerancia al
esfuerzo lo que contribuye ampliamente a aumentar el desarrollo de la resistencia

mental.

En cuanto a la organizacion de la estructura del entrenamiento, la sesion de HIFT se
basa principalmente en 3 modalidades: gimnasia y ejercicios mono-estructurales
(correr, remar, saltar), acondicionamiento metabdlico mediante movimientos con el
peso corporal (sentadillas, flexiones,) y derivados del levantamiento de pesas (Clean,

Thruster, peso muerto, etc.) ©

Es importante sefalar que, aunque el entrenamiento funcional de alta intensidad
presenta multiples beneficios para quien lo practique, no esta exento de lesiones, si bien
la tasa de lesion es similar o atn mas baja que las que se presentan durante la
realizacion de otro tipo de entrenamientos, el sobreentrenamiento o una mala ejecucion
de un plan de entrenamiento de HIFT puede generar como resultado lesiones no

deseadas que afectan generalmente, hombro, rodilla y zona lumbar. ©

Las lesiones musculoesqueléticas son aquellas alteraciones que afectan algin
componente del sistema musculoesquelético, incluyendo musculos, huesos,
articulaciones, tendones, ligamentos, cartilagos y estructuras asociadas. Estas lesiones
pueden comprometer la movilidad, la funcién y el rendimiento fisico de una persona, y
son una de las principales causas de dolor y discapacidad tanto en deportistas como en
la poblacion general. De acuerdo con la OMS las lesiones musculoesqueléticas abarcan
alrededor de 150 trastornos que afectan el sistema locomotor y son el principal factor

/4
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que contribuye a la necesidad de rehabilitacion en todo el mundo, incluyendo desde
alteraciones repentinas de corta duracion, hasta enfermedades cronicas que causan

limitaciones funcionales permanentes.

En la practica deportiva, este tipo de alteraciones se denominan lesiones deportivas, y la
Declaracién de consenso del Comité Olimpico Internacional las define como: “dario
tisular u otra alteracion de la funcion fisica normal debido a la participacion en
deportes, resultante de una transferencia rdpida o repetitiva de energia cinética.”® En
cuanto a su clasificacion podemos distinguir dos grandes grupos: en primer lugar, segiin
su origen o mecanismo de lesion pueden ser lesiones agudas que ocurren de manera
repentina como consecuencia de un impacto, caida, choque o movimiento brusco, o
aquellas lesiones por uso excesivo que se desarrollan gradualmente debido a la carga
repetitiva sobre una estructura que no ha tenido una recuperacion suficiente. Por otra
parte, se pueden diferenciar segin el tejido danado en lesiones de partes blandas
(musculares, cartilaginosas, ligamentarias y tendinosas) y lesiones esqueléticas

(fracturas) ¢

La prevencion de lesiones desde un abordaje kinésico exige conocer la causa o causas
que predisponen a las lesiones dividiéndolas en dos grupos, aquellos factores propios de
la persona también conocidos como factores intrinsecos, y los que son relacionados con
el entorno o la actividad, es decir los factores extrinsecos. Por tal motivo, la
kinesiologia resulta clave no solo en la rehabilitacion de las lesiones, sino también en la
prevencion de estas a través abordaje que permita realizar una correcta evaluacion
funcional individualizado, técnicas y ejercicios de movilidad, coordinacién, como asi
también fortalecimiento y mejoras en la técnica de cada gesto motor, teniendo en cuenta
que cada tipo de entrenamiento presenta afecciones propias que comprometen regiones

especificas del cuerpo. 19

pag. 9



Prevencion de lesiones musculoesqueléticas en el Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad
(HIFT ) desde la perspectiva kinésica: revision bibliografica

II. PROBLEMA DE INVESTIGACION

(Qué estrategias preventivas se pueden implementar desde la Kinesiologia para minimizar
la incidencia de las lesiones musculoesqueléticas mas frecuentes en la practica de

entrenamiento funcional de alta intensidad (HIFT)?
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II. OBJETIVOS

I11. B) Objetivo general

Analizar la evidencia cientifica con respecto a las estrategias preventivas que pueden
implementarse desde la kinesiologia para minimizar la incidencia de las lesiones
musculoesqueléticas mas frecuentes en la practica de Entrenamiento Funcional de Alta

Intensidad (HIFT)

I1I. B) Objetivos especificos

% Describir las principales caracteristicas de la practica de entrenamiento funcional de

alta intensidad.

+ Identificar la incidencia de las lesiones musculoesqueléticas en esta disciplina.

0
%

Conocer cudles son los factores de riesgo asociados a las lesiones
musculoesqueléticas mas frecuentes que pueden presentarse durante la practica en

este tipo de entrenamientos.
R

+ Investigar acerca de la intervencion kinésica en la prevencion de las lesiones

musculoesqueléticas durante la practica de HIFT.
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IV. JUSTIFICACION

El entrenamiento funcional de alta intensidad es un tipo de entrenamiento que combina
fuerza, potencia y resistencia dentro de una misma sesion de entrenamiento, la cual esta
disefiada para mejorar los pardmetros de la aptitud fisica general como asi también el
rendimiento © El incremento en su popularidad se debe en gran medida a su capacidad para
contrarrestar la monotonia de las rutinas de ejercicios tradicionales, por una modalidad de
entrenamiento versatil que se caracteriza por movimientos funcionales que varian

constantemente permitiendo adaptarse a personas con distintos niveles de entrenamiento.

Lamentablemente, el HIFT al igual que cualquier practica de entrenamiento no esta exento
de potenciales efectos colaterales o lesiones, ya sean agudas o por uso excesivo que pueden
afectar diferentes estructuras del sistema locomotor, musculares, cartilaginosas, dseas, etc.
Este tipo de lesiones se debe en gran medida a factores intrinsecos propios de la persona o
aquellos factores extrinsecos que se relacionan directamente con el entorno o la actividad
misma ® De acuerdo con el incremento de personas que eligen practicar esta disciplina, ya
sea tanto de manera competitiva como recreativa, el aumento de lesiones puede verse
influenciado ademas por la posibilidad de una instruccion insuficiente a través de diversos
canales de informacion que se encuentran en internet, en donde la necesidad de controlar la
escala de progresiones en el entrenamiento no se encuentra cubierta, dejando en evidencia

posibles riesgos de sobreentrenamiento y lesiones. ©

La kinesiologia juega un rol preponderante no solo en la rehabilitacion de lesiones sino
también en la prevencion de estas, optimizando el rendimiento fisico, mejorando la
movilidad y corrigiendo desbalances musculares. Un enfoque kinésico preventivo puede
marcar la diferencia entre un entrenamiento seguro y el desarrollo de lesiones por sobreuso
o mala técnica. ' Las lesiones son un riesgo importante, sin embargo, el efecto del
ejercicio sobre nuestra salud es positivo por lo que los beneficios de la actividad fisica

superan ampliamente los problemas fisicos ocasionados por las lesiones.
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V. MARCO TEORICO

V.a) Entrenamiento funcional de alta intensidad (HIFT)

V.b) Definicion

El entrenamiento funcional de alta intensidad o HIFT, por sus siglas en inglés
High-Intensity Functional Training, se define como un “estilo de entrenamiento, o
programa que incorpora diversos movimientos funcionales, realizados a alta intensidad, y
disefiado para mejorar parametros de la condicion fisica general (p. ej., resistencia
cardiovascular, fuerza, composicion corporal, flexibilidad, etc.) y el rendimiento (p. ej.,

agilidad, velocidad, potencia, fuerza, etc.).”

V.c) Historia

El entrenamiento funcional, tiene sus bases en el entrenamiento deportivo y la
rehabilitacion fisica, su objetivo es mejorar la capacidad del cuerpo mediante la ejecucion
de movimientos funcionales multiarticulares y variados, integrando fuerza, equilibrio,
coordinacion y resistencia. Por otra parte, el Entrenamiento Intervalico de Alta Intensidad,
cuyo origen data de los afios 1920 se caracteriza por la alternancia de ejercicios realizados a
intensidades elevadas y en intervalos, con el fin de maximizar adaptaciones fisiologicas y

funcionales. *>

El origen del HIFT surge como una evolucion que fusiona estos dos enfoques: la
combinacion de ejercicios funcionales multiarticulares con intervalos de alta intensidad, los
cuales fueron desarrollandose debido a la demanda de nuevos métodos principalmente en
contextos militares y deportivos a lo largo de las ultimas décadas."” El desarrollo se ha
incrementado debido a las inquietudes sobre la efectividad del entrenamiento fisico (EF)
tradicional, vinculandose con la necesidad de optimizar la preparacion fisica integral de

militares y atletas. Se busca asi superar las limitaciones que presentan los métodos
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convencionales, centrados principalmente en la resistencia aerobica o la fuerza aislada,
mediante enfoques que potencien una condicién fisica mas funcional y adaptada a las
demandas reales de estos grupos. ¥

Los programas como CrossFit, High Intensity Tactical Training (HITT) vy
SEALFIT centraron sus bases en los principios del HIFT con el propdsito de mejorar
simultdneamente la resistencia cardiovascular, la fuerza muscular y la capacidad funcional

para tareas especificas, como las demandas del combate. "+

V.d) Caracteristicas

Los entrenamientos de HIFT suelen ser variados, breves e intensos, caracterizados por
patrones de movimiento naturales como sentadillas, levantamientos, empujes, tracciones y
saltos, combinando elementos de resistencia, fuerza, potencia, flexibilidad y

acondicionamiento cardiovascular. ¥

V.d.1) Estructura

La estructura del entrenamiento es una diferencia clave entre el HIFT y otros tipos de
programas de ejercicio de alta intensidad. Una clase o sesion de Entrenamiento Funcional
de Alta Intensidad sigue una estructura secuencial disefiada en bloques que tienen como
proposito optimizar el rendimiento y minimizar asi el riesgo de lesiones del atleta. Suelen

ser de corta duracion lo que favorece la adherencia en personas con poco tiempo disponible
(1

+ Es adaptable a diferentes niveles de condicion fisica, lo que permite su aplicacion

tanto en poblaciones sedentarias como en atletas y adultos mayores !

% Se caracteriza por la variabilidad constante de los ejercicios y la ausencia de
descansos estructurados, a diferencia de los protocolos tradicionales de HIIT

(Entrenamiento en intervalos de alta intensidad). ¥

pag. 14



Prevencion de lesiones musculoesqueléticas en el Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad
(HIFT ) desde la perspectiva kinésica: revision bibliografica

V.d.2) Componentes clasicos de una sesion:

Calentamiento general y movilidad articular:

Esta primera etapa da inicio a la clase, se realiza una activacion general del cuerpo a través
de ejercicios de movilidad articular y trabajo cardiovascular de baja intensidad, buscando
preparar al atleta para el esfuerzo fisico que tendra posteriormente, mejorar su técnica y

reducir el riesgo de lesiones. (%'

Fase de fuerza/habilidad:

En esta etapa, el enfoque se centra en la técnica y desarrollo muscular a través de
gjercicios especificos de levantamiento olimpico para practicar la técnica de los

movimientos principales que se ejecutaran en la parte central de la sesion. 9
Fase de acondicionamiento aerdbico/anaerobico (10-30 minutos):

Es el nacleo del entrenamiento, el tiempo varia de acuerdo con el objetivo y la
programacion. Se realizan circuitos o bloques de ejercicios de alta intensidad, buscando
trabajar fuerza, resistencia, potencia y coordinacidon simultdneamente mediante formatos
como: AMRAP (As Many Reps As Possible): se realizan tantas repeticiones como el atleta
pueda en un tiempo determinado, sin tiempos especificos de descanso; TABATA: se
realizan rondas de 20 segundos de trabajo a maxima intensidad con 10 segundos de
descanso entre cada ronda. EMOM (Every Minute On the Minute): el objetivo es realizar
un nimero determinado de repeticiones en un minuto, descansando el tiempo restante hasta

el siguiente minuto.
Enfriamiento o vuelta a la calma:

Para dar por finalizada la sesion, se realizan ejercicios y estiramientos destinados a ayudar

al cuerpo a recuperarse de manera gradual, después del esfuerzo intenso realizado.
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V.d.3) Modalidades de ejercicio

Este tipo de entrenamientos integra tres pilares fundamentales que estan disefiados para
generar adaptaciones fisioldgicas especificas y suelen combinarse en formatos unimodales
(ej. solo gimnasia) o multimodales (ej. levantamiento + ejercicios cardiovasculares),
dependiendo de los objetivos planificados. En primer lugar el levantamiento de pesas y/o
halterofilia, que incluye movimientos con cargas externas, ya sea barras, mancuernas,
kettlebell, etc, para realizar movimientos de levantamiento olimpico y ejercicios de fuerza

que buscan mejorar la fuerza, potencia y masa muscular como:

% Levantamientos olimpicos (snatch,clean, clean & jerk)

¢ Sentadillas (back squat, front squat, overhead squat)

% Peso muerto (deadlift, sumo deadlift, peso muerto rumano)
*¢ Presses (press militar, push press, push jerk, bench press)

% Kettlebell swings

7
*o*

Thrusters (sentadilla frontal con press de hombros)

7
*o*

Remo con barra o mancuernas (bent-over row, single-arm row)
** Clean and press (cargada y press)

Otro de los pilares que componen o estructuran una sesion de HIFT son los ejercicios de
gimnasia o calistenia, es decir, aquellos movimientos funcionales que son realizados con el
propio peso corporal que tienen como objetivo mejorar la coordinacion, agilidad, equilibrio

y resistencia, entre los que se destacan:
¢ Dominadas (pull-ups)
¢ Flexiones (push-ups)

+* Paradas de manos (handstands, handstand push-ups)
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+» Abdominales

7
°o

Dips (fondos en barra o paralelas)

72
°

Burpees

7
°

Saltos al cajon (box jumps)

Por ultimo, los ejercicios monoestructurales, cardiovasculares o metabolicos, se realizan a
través de actividades aerdbicas como carrera, remo, ciclismo, saltos al cajon, entre otros,
que desarrollan la resistencia cardiovascular y respiratoria, contribuyendo a la mejora del

rendimiento general y la capacidad metabdlica del atleta >19

¢ Carrera (trote, sprints, intervalos)

< Remo

2
°

Ciclismo (bicicleta estatica, air bike)

O
%

Saltar la cuerda (dobles, simples)

* Ejercicios que elevan pulso como burpees, jumping jacks

L 4

V.e) HIFT VS HIIT

Comunmente se suele confundir el HIFT con el HIIT, si bien ambos comparten sus bases
en el entrenamiento de alta intensidad sus enfoques son diferentes (tabla 1), por lo que sus
respuestas y adaptaciones fisiologicas también lo son . El HIIT es un tipo de
entrenamiento unimodal por naturaleza, que se basa en intervalos cortos y repetidos de
actividad aerobica intensa, como correr o pedalear, alternados con periodos de descanso
activo o pasivo, manteniendo un enfoque estructurado en bloques definidos tanto de trabajo
como de recuperacion 7. En cambio como hemos mencionado con anterioridad, el HIFT
presenta un enfoque multimodal que  combina ejercicios funcionales variados,

involucrando movimientos compuestos y multiarticulares como sentadillas, levantamientos
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olimpicos o dominadas, ya sea con o sin descansos definidos, adaptandose a diferentes

niveles de condicion fisica y promoviendo un mayor reclutamiento muscular.'®

Desde el punto de vista fisioldgico, ambos entrenamientos mejoran la capacidad aerdbica y

reducen el porcentaje de grasa corporal, pero el HIFT genera mayores adaptaciones en lo

que respecta a fuerza, potencia y composicion muscular debido a su naturaleza funcional y

trabajo con cargas externas o peso corporal.'®!” Ademas de provocar un mayor estrés

metabolico y cardiovascular, evidenciado por mayores niveles de lactato y frecuencia

cardiaca durante la sesion, mientras que el HIIT tiende a generar un mayor consumo de

oxigeno durante el ejercicio. ¥

Tabla 1: Comparacion entre HIIT y HIFT

Caracteristicas

HIIT (Entrenamiento en
Intervalos de Alta
Intensidad)

HIFT (Entrenamiento
Funcional de Alta Intensidad)

Unimodal: se centra en un

Multimodal: combina varios

Modalidad solo tipo de ejercicio movimientos funcionales y de

aerdbico resistencia
Estructura Intervalos fijos de trabajo Duracion variable, descanso

b
descanso opcional
Mejorar capacidad Mejorar fuerza, potencia
9

Objetivos cardiovascular y resistencia | muscular, masa muscular

muscular

magra y resistencia aerdbica

Tipo de ejercicios

Ejercicios ciclicos aerdbicos
como correr, pedalear,

remar

Movimientos funcionales
variados, incluyendo

levantamientos con pesas,
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sentadillas, dominadas, etc.

Aumenta la capacidad Mejora composicion corporal,

Adaptacién principal cardiovascular y quema de | potencia anaerdbica, fuerza y

grasa. rendimiento aerobico
Reclutamiento Moderado Alto
muscular
Estres metabolico Moderado Alto

Fuente: elaboracion propia

V.f) Beneficios del HIFT:

La practica regular y un correcto programa estructurado de HIFT proporciona un amplio
abanico de beneficios metabdlicos, musculoesqueléticos y de adherencia, que potencian la

salud y el rendimiento fisico. Estos beneficios los podemos dividir en dos grupos:

V.f.1) Beneficios fisiologicos:

% Mejora del rendimiento fisico general: debido a la combinacion de ejercicios
multiarticulares y la alta intensidad permiten estimular de manera integrada los
sistemas metabdlicos y neuromusculares, generando adaptaciones en el desarrollo
de fuerza, resistencia y potencia muscular a través de la activacion de grandes
grupos musculares en patrones motores complejos. Ademas, favorece la mejora de
la composicion corporal al incrementar el gasto energético, promoviendo asi la
reduccion de grasa corporal y el mantenimiento o aumento de la masa muscular.
Asimismo, el HIFT potencia la coordinacion neuromuscular, la propiocepcion, la
movilidad articular y la flexibilidad, aspectos fundamentales para la funcionalidad y

la prevencion de lesiones (8202
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s Mejora del consumo maximo de oxigeno (VO2max) Al realizar esfuerzos

repetidos que elevan la frecuencia cardiaca cerca o por encima del 90% de su valor
maximo, se generan estimulos que inducen adaptaciones tanto centrales como
periféricas. A nivel central, se incrementa la eficiencia cardiaca y el volumen
sistolico; mientras que, a nivel muscular, se mejora la densidad y la funcion
mitocondrial, lo que optimiza el consumo y la utilizacién de oxigeno por parte de
las células musculares. Ademas, gracias a su estructura basada en intervalos, este
tipo de entrenamiento permite mantener durante mas tiempo un esfuerzo cercano al

V02 max, lo cual es fundamental para desarrollar y potenciar estas adaptaciones. %

V.1.2) Beneficios psicologicos

2
0‘0

Estrés y estado de animo: El HIFT, de igual modo que cualquier practica regular
de actividad fisica, tiene efectos positivos en el manejo del estrés y en la regulacion
del estado de animo. La liberacion de endorfinas y neurotransmisores durante el
entrenamiento, como la serotonina y la dopamina, ayudan a disminuir la sensacion
de estrés y a promover una sensacion general de bienestar,contribuyendo a reducir
sintomas de ansiedad. Ademads, la sensacion de logro tras completar sesiones

desafiantes fortalece la autoestima.®®

Motivacion y adherencia : Desde una perspectiva centrada en la motivacion y la
adherencia al ejercicio, este tipo de entrenamiento se distingue por su elevada
variabilidad y la naturaleza dinamica de sus sesiones, caracteristicas que
contribuyen a minimizar la monotonia e incrementar la participacion de los usuarios
en comparacion con los programas convencionales. Ademas, su escasa demanda de
equipamiento favorece su implementacion en contextos con recursos limitados,

ampliando asi su aplicabilidad ®**¥
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V.g) Biomecanica en el HIFT

V.g.1.) Movimientos mas comunes y sus implicaciones biomecanicas

Los gestos motores en el HIFT comprenden movimientos funcionales que requieren de

control neuromuscular y de una adecuada alineacion articular.

Desde una perspectiva biomecanica, dichos movimientos demandan la coordinacioén
efectiva de las cadenas musculares y una correcta distribucion de las cargas. Errores
técnicos, posturas inadecuadas o deficiencias en la estabilidad articular pueden generar
fuerzas mecédnicas anomalas, lo que incrementa el riesgo de lesiones

musculoesqueléticas.®

V.g.1.a) Sentadillas (back, front, overhead y sus variantes)

Este gesto motor (figura 1) requiere de un movimiento de flexidon y extension tanto de
cadera, como de rodilla y tobillo, que, partiendo desde la posiciéon inicial de espalda
erguida, pies ubicados a la altura de caderas con una leve rotacion hacia afuera, se divide
en dos fases: una primera fase excéntrica, de descenso y una fase concéntrica o de ascenso,
generando la activacion de cuadriceps, gliteos e isquiotibiales, ademads de la estabilizacion
del core para asi mantener la postura O6ptima de la columna. La profundidad y técnica

adecuada son fundamentales para distribuir las fuerzas y evitar estrés lesivo.

Si bien el patron motor de los miembros inferiores es casi igual en todas sus variantes, a
nivel superior podemos encontrar algunas diferencias. En la front squat, (figura 1, lado
izquierdo) la barra descansa en la porcion anterior del deltoides, pero al realizar una back
squat (figura 1, lado derecho) la barra se coloca por detras de la cabeza, sobre la porcion
superior de trapecio o posterior de deltoides. Por tltimo en las squat tipo overhead (figura

1, medio) la barra se mantiene por encima de la cabeza, con brazos extendidos.
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(14
L

Figura 1: Demostracion de ejercicios “front squat, overhead squat y back squat.” Fuente

V.g.1.b) Peso muerto (deadlift)

A diferencia de la sentadilla, el patron de movimiento dominante en la ejecucion del peso
muerto (figura 2) es la bisagra cadera, haciendo énfasis en la activacion de la cadena
posterior. El movimiento involucra principalmente la extension sincronizada de cadera y
rodillas, como también la transmision de fuerzas a lo largo de la cadena posterior (gluteos,
isquiotibiales, erectores espinales) y partiendo de la posicidn inicial se pueden reconocer
una primera fase concéntrica, en donde la barra asciende desde el suelo, hasta que el cuerpo
se encuentre completamente erguido, mientras que en la fase excéntrica, la barra desciende
controladamente hacia la posicion inicial, manteniendo una postura neutra y 6ptimo control

lumbopélvico, fundamentales para minimizar riesgos.*
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24

29

Figura 2: Demostracion de ejercicio “Deadlift”. Fuente

V.g.1.c) Snatch

También conocido como arranque, este movimiento (figura 3) constituye una habilidad
técnica fundamental en el &mbito del levantamiento olimpico, se caracteriza principalmente
por un continuo y explosivo movimiento que produce la elevacion de una barra desde la
posicion inicial o el suelo, hasta por encima de la cabeza recibiendola en posicion de semi
sentadilla o sentadilla profunda dependiendo de la variante que se realice®.
Principalmente este movimiento se compone de tres tirones: el primero produce la
elevacion de la barra desde el suelo hasta la altura de las rodillas, el trayecto de la barra
desde las rodillas hacia la cadera corresponde al segundo tirdbn que se acompafia de
retraccion escapular y activacion de la musculatura extensora de la espalda para asi llegar a

la fase final, el tercer tirdbn donde se produce la extension explosiva de cadera que impulsa

la barra hacia su maxima elevacion posible.

El snatch es considerado uno de los gestos mas complejos dado que combinando
velocidad, fuerza maxima, potencia y control neuromuscular mediante la activacion
coordinada de musculos como deltoides, trapecios, biceps, triceps, gliteos, cuéadriceps,

entre otros. ©?
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Figura 3: Demostracion del ejercicio “Snatch”. Fuente @V

V.g.1.d) Saltos al cajon (Box jump)

El box jump es un tipo de ejercicio pliométrico que se caracteriza por la secuencia
coordinada y estructurada de movimientos con el fin de mejorar la potencia del tren
inferior. ©? El movimiento requiere acciones sincronizadas de flexion y extension en las
articulaciones de tobillo, rodilla y cadera, como asi también una activacion de la cadena
posterior, combinado con el balanceo de los miembros superiores buscando optimizar la

potencia del salto y amortiguar el aterrizaje.

La técnica adecuada busca emplear la tension eldstica acumulada en la fase de flexion para

optimizar la fuerza y minimizar riesgos articulares ©.
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Figura 4:Demostracion del ejercicio Box jump. Fuente®?

Dominadas (Pull ups)

Ubicadas dentro de los movimientos de tipo gimndsticos o calisténicos, los pull ups, son
ejercicios complejos, que requieren de fuerza ya que utilizan el propio peso corporal contra
la gravedad, demandando la contraccién concéntrica de los misculos dorsales y trapecios
como asi también la sinergia del biceps braquial, romboides y los extensores de columna.
Es fundamental ademds el adecuado control postural,la estabilidad escapular y la
activacion isométrica del core para evitar compensaciones y optimizar la transferencia de

fuerza.

Respecto de la técnica, existen diferentes variantes a la hora de ejecutar el movimiento, la
modalidad “estricta” que se realiza de manera controlada sin generar un impulso, siendo
optima para el desarrollo de fuerza méaxima, mientras que la modalidad que incorpora el
balanceo corporal, también denominadas “kipping” o “butterfly” enfatizan su enfoque en la

resistencia muscular y capacidad cardiovascular ¢*3),
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(37

Figura 5: Descripcion del ejercicio “Pull ups”. Fuente

V.h) Factores de riesgo especificos del HIFT

En la préctica de este tipo de entrenamientos de alta intensidad, existen diversos factores
que contribuyen a la aparicion de lesiones musculoesqueleticas, estos factores pueden
provenir de caracteristicas propias del individuo, comunmente denominados factores de
riesgo intrinsecos, como también de aquellos que se vinculan directamente con el entorno y
la estructuracion del entrenamiento también conocidos como factores de riesgo extrinsecos.
La identificacion de estos factores permite establecer estrategias preventivas mas efectivas,

minimizando asi el impacto negativo que pueden tener sobre el organismo. ©®

V.h.1) Progresion inadecuada y sobrecarga

La aplicacion inadecuada de cargas, ya sea en intensidad, volumen o frecuencia, es una de
las causas mas comunes de lesiones en el HIFT. Cuando no se realiza una progresion de
manera gradual y controlada, los tejidos no tienen tiempo para adaptarse, generando

microtraumatismos acumulativos que pueden derivar en lesiones agudas o crénicas. En
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ocasiones, el apuro de obtener resultados rapidos lleva a incrementar la dificultad sin

asegurarse de que el cuerpo esté preparado, aumentando asi el riesgo de lesion.®?

V.h.2) Fatiga y recuperacion insuficiente

El estado de fatiga muscular o neuromuscular disminuye la capacidad del sistema nervioso
para controlar eficazmente la estabilidad y precision de los movimientos, incrementando la
probabilidad de errores técnicos y, consecuentemente, lesiones. Ademas, una recuperacion
inadecuada ya sea por falta de descanso, mala nutricion o suefio deficiente, impide la
reparacion oOptima de los tejidos y el restablecimiento de la funcidon muscular,
acumulandose estrés funcional que se traduce en problemas por sobreuso y desgaste

estructural.“?

V.h.3) Deficiencias en técnica y alineacion corporal

Una correcta y segura ejecucion de los movimientos es fundamental para minimizar la
tension innecesaria en estructuras vulnerables. Muchos ejercicios combinan patrones
motores complejos y alta velocidad, lo que puede dificultar mantener una técnica adecuada,
especialmente sin supervision constante. Posturas incorrectas, alineaciones fuera de rango o
falta de coordinacion en estos movimientos ocacionan compensaciones musculares y

sobrecarga articular, 44

V.h.4) Desequilibrios musculares y limitaciones de movilidad

Las alteraciones en la fuerza, activacion o flexibilidad entre musculos agonistas y
antagonistas, o segmentos bilaterales, generan patrones compensatorios de movimiento que
predisponen a alteraciones biomecanicas y sobrecargas articulares durante la ejecucion de

movimientos. Por otra parte la limitaciéon en la movilidad, implica una reduccion en el
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rango de movimiento como consecuencia de elasticidad muscular, complejos

capsuloligamentosos o de tejido conectivo. #%4

V.h.5) Historial previo de lesiones

Un antecedente de lesion se traduce en un factor de riesgo relevante, que puede generar
secuelas como alteraciones en la propiocepcion, cicatrices, debilidad muscular, como asi
también patrones motores compensatorios. Estas secuelas pueden reducir tanto la
capacidad para soportar cargas como la de absorber impactos adecuadamente, Diversos
autores mencionan que aproximadamente hasta el 48% de las nuevas lesiones ocurren en

zonas anteriormente lesionadas. “?
V.i) Epidemiologia de las lesiones en el HIFT.

Aunque el entrenamiento funcional de alta intensidad presenta multiples beneficios tanto
fisioloégicos como psicoldgicos para quien lo practica, dada la naturaleza compleja y la
exigencia de sus ejercicios, es importante destacar que este tipo de disciplinas tampoco
esta exenta de riesgos y lesiones. Diversos estudios han aportado datos sobre la prevalencia
e incidencia y a su vez se han enfatizado en determinar el tipo, localizacion y los factores

asociados a estas lesiones para asi optimizar las estrategias de cuidado y prevencion. “*49
V.i.1) Incidencia y prevalencia

En términos generales, al comparar el entrenamiento de tipo HIFT con otros programas de
entrenamiento fisico, la tasa de lesiones observada resulta similar e incluso inferior en
algunos casos. La prevalencia de lesiones reportada por los diversos autores muestra una
amplia variabilidad entre estudios, con valores que oscilan entre el 12 % y el 74 % con un

promedio entre 30-45 % ¥

. Por su parte, la tasa de incidencia de lesiones se situa entre
0,0 y 3,9 lesiones por cada 1000 horas de entrenamiento, siendo esta cifra inferior a la
reportada en disciplinas como la carrera (10,0 lesiones/1000h) o el fatbol (7,8

lesiones/1000h de entrenamiento). G444
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V.i.2) Regiones anatomicas mas lesionadas.

Las lesiones asociadas al entrenamiento funcional de alta intensidad se vinculan
principalmente a regiones anatomicas especificas. Esta prevalencia responde a las cargas
repetitivas, el rango de movimiento requerido y el estrés por sobreuso generado por
ejercicios caracteristicos de esta modalidad. Las lesiones de hombro, representando mas
del 25% de todas las lesiones, fueron encontradas como la localizacion de lesion mas

comun, sucedidas por la columna lumbar, rodillas, mufieca/mano y dedos, antebrazo y

tobillo. “>49

V.i.3) Tipo de lesiones:

En cuanto al tipo de lesiones que pueden ocurrir durante la practica de este tipo de
entrenamientos,las lesiones musculares como los desgarros o distensiones ocupan el
primer lugar (12,9 %), seguidas de esguinces articulares (11,8 %), tendinopatias y lesiones
ligamentosas. Asimismo, se reportan con menor frecuencia otras alteraciones como bursitis,
lesiones del manguito rotador, fracturas por estrés y, en casos aislados pero graves, cuadros

de rabdomiolisis inducida por ejercicio.

Se calcula que cerca del 80 % de las lesiones comprometen tejidos blandos, con mayor
frecuencia musculos, tendones y ligamentos. El 20 % restante corresponde a lesiones dseas

y articulares, entre las que se incluyen fracturas, lesiones osteocondrales y afectaciones

meniscales.**4>49)
Tabla 2: Epidemiologia de las lesiones en el HIFT
Region Porcentaje Tipo de lesion Factores biomecanicos
anatomica
Hombro 20-30% Tendinopatias del manguito Movimientos de
rotador, pinzamientos empuje vertical,
subacromiales, inestabilidad kipping pull-ups,
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glenohumeral cargadas sobre cabeza
Columna 15-25% Lumbalgias, hernias y Sobrecarga axial,
lumbar distensiones musculares. técnica deficiente en

peso muerto o swings

Rodilla 10-18% Tendinopatias, lesiones Sentadillas profundas,
meniscales y ligamentarias. | pliometria, aterrizajes
inestables
Muiieca y 10-15% Esguinces, tenosinovitis Flexiones, handstands,
mano extensora. cleans con mala
técnica
Antebrazo 5-15% Epicondilitis,inestabilidad, Empujes de traccion
tendinopatias (muscle-ups,

dominadas estrictas)

Tobillo y pie 3-10% Esguinces, fascitis plantar Saltos de cajon,
desplazamientos

laterales

Fuente: Elaboracion propia en base a la literatura analizada.

V.j) Kinesiologia en el HIFT

La kinesiologia no se limita tinicamente a intervenir ante la presencia de lesiones, sino que
cumple ademas un rol preventivo preponderante, su abordaje integral se orienta a garantizar
una practica segura, eficiente y sostenible en el tiempo, mediante el trabajo especifico sobre
la técnica de ejecucion, la movilidad articular y los procesos de rehabilitacion. “? A través
de diversas estrategias busca optimizar el rendimiento fisico, mejorar la calidad de vida y

minimizar significativamente el riesgo de lesiones futuras.
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El trabajo preventivo inicia mediante una minuciosa evaluacion postural y andlisis
biomecanico, previo al entrenamiento, este andlisis no s6lo permite describir la mecanica
de los gestos motores mas representativos del HIFT y las demandas musculoesqueléticas
implicadas, sino que ademas establece una de las bases sobre las que se articula la
intervencion kinésica preventiva. “® Este tipo de analisis permite comprender e identificar
patrones de movimientos ineficientes, distribuciéon de cargas y posibles compensaciones
derivadas de déficits de movilidad, fuerza o control neuromuscular que, de no corregirse,

incrementa significativamente el riesgo de lesion.

De este modo, la biomecanica se integra como una herramienta clave para que el
profesional disefie estrategias especificas e individualizadas y basidndose la evaluacion
inicial, se implementen programas preventivos de entrenamiento, enfocados no solo en la
correccion técnica, sino también en la optimizacion del rendimiento y la sostenibilidad del
entrenamiento a largo plazo. Este tipo de planificaciones deben incluir trabajo de movilidad
articular completo, fortalecimiento de todos los musculos estabilizadores, trabajos
propioceptivos y de control motor con el fin de proteger aquellas articulaciones que sean

potencialmente vulnerables frente al estrés del ejercicio realizado. (Tabla 3)“!4?

La educacion y la correccion técnica son otro pilar fundamental, la correcta ejecucion de
los movimientos funcionales y el levantamiento de cargas, asi como la correccion de
aquellos patrones que resulten ineficientes, es esencial para minimizar el estrés mecanico
innecesario sobre articulaciones y tejidos blandos.Muchos gestos técnicos, cuando se
realizan con fatiga o sin la técnica adecuada, aumentan el riesgo de lesion, es por eso que
desde la perspectiva kinésica se emplean estrategias de retroalimentacion y entrenamiento

neuromuscular para reforzar el control motor y la eficiencia del gesto.®”

El control de la carga de entrenamiento y las estrategias de recuperacion también forman
parte de la intervencion fisioterapéutica. A través de una planificacion progresiva de
volumenes e intensidades, se reduce el riesgo de lesiones por sobreuso, como la
epicondilitis en movimientos repetitivos de traccion o empuje. Ademas, se recomiendan
métodos de recuperacion activa como estiramientos, liberacion miofascial y ejercicios

suaves que favorezcan la circulacion y disminuyen la rigidez muscular.®?
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Finalmente, cuando surgen molestias, la intervencion kinésica temprana resulta esencial

para evitar que un problema menor evolucione hacia una lesiéon de mayor grado.Es aqui

donde se deben evaluar todas las alternativas para asi determinar si es seguro continuar con

el entrenamiento, realizar adaptaciones temporales en los ejercicios y a su vez incluir otras

técnicas que permitan lograr una Optima recuperacion manteniendo la continuidad del

entrenamiento.*’*9

Tabla 3: Relacion entre los hallazgos biomecanicos en el entrenamiento HIFT y el abordaje

kinésico.

Analisis biomecanico

Abordaje kinésico preventivo.

Flexion lumbar excesiva en deadlift

Ejercicios de control lumbo pélvico y core,
movilidad de musculatura posterior de la pierna 'y
articulacion coxofemoral, educacion de la técnica

de bisagra de cadera y progresion de cargas

Valgo de rodilla en squats

Trabajo de fortalecimiento de gluteo medio,
mayor, rotadores externos de cadera, trabajo de
alineacion rodilla- pie a través de feedbacks

visuales y/o tactil. Control neuromuscular en ccc

Asimetria en la fuerza de miembros

inferiores.

Evaluacion funcional de manera unilateral en
diferente tipo de ejercicios, trabajo de alineacion

y control postural.

Movilidad toracica limitada en la

relacion de ejercicios overhead o

kipping

Trabajo muscular de: serrato, trapecio, movilidad
escapular y toracica, trabajo de gesto motor sin

cargas hasta corregir técnica.

Aterrizajes inestables

Trabajo de técnica de amortiguacion,
entrenamiento pliométrico mediante progresion

de alturas de manera gradual, fortalecimiento de
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miembros inferiores y core

V1. ESTRATEGIA METODOLOGICA.,

Fuente: elaboracion propia mediante andlisis de la bibliografia utilizada.

Para poder llevar a cabo este trabajo de investigacion y asi lograr los objetivos planteados,

se realizd una revision bibliografica de la literatura cientifica publicada, con un periodo

comprendido entre el afio 2014 y 2025.

Las bases de datos consultadas fueron PubMed (Biblioteca Nacional de Medicina de los

EE. UU), Google Scholar, Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y SciELO (Scientific

Electronic Library Online), Google Scholar. Ademas, se utilizaron términos MeSH, DeCS

y libres, que se detallardn en la tabla 3, mientras que sus diferentes combinaciones de

busqueda seran expresadas en la tabla 4.

Tabla 4: Terminos utilizados en la busqueda bibliogrdfica.

Palabra Término libre DeCS MeSH
#1 Kinesiologia modalidades de [ physical Therapy
Fisioterapia Modalities
#2 Physiotherapy
#3 Lesiones Injuries
#4 Prevencion prevencion & control prevention & control
#5 High Intensity
Functional
Training
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#6 Levantamiento de [ levantamiento de peso Weight Lifting
pesas
Tabla 5: Combinaciones de términos
Término | Conector | Término | Conector | Término | Conector | Término
#7 3 AND 5
#8 3 AND 5 AND 4
#9 4 AND 3 AND 6
#10 1 AND 5 AND 4
#11 1 AND 5 OR 6 AND 3
#12 2 AND 4 AND 3 AND 6

La combinacién de términos utilizada fue realizada de la siguiente manera:

2
*o

(Injuries “[MeSH) AND (High Intensity Functional Training)

((injuries“[MeSH]) AND (High Intensity Functional Training)) AND (prevention &
control”’[MeSH])

((physical Therapy Modalities “[MeSH) AND (High Intensity Functional Training))
AND (prevention & control “[Mesh)

((physical Therapy Modalities “[MeSH) AND (High Intensity Functional Training))
OR (Weight Lifting “[MeSH) AND ( Injuries “[MeSH)

(((Physiotherapy) AND (prevention & control “[MeSH)) AND (Injuries”’[MeSH))
AND (Weight Lifting”[MeSH)

Para la seleccion del material utilizado en el contexto de analisis, se establecieron criterios

de inclusion y exclusion.
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VI.a) Criterios de inclusion:

% Articulos comprendidos dentro del periodo 2014-2025
% Articulos publicados en inglés, portugues o espafiol.

% Articulos en adultos, preferentemente deportistas que realicen algin tipo de

entrenamiento funcional de alta intensidad.

% Articulos que incluyen datos sobre incidencia, factores de riesgo o programas

preventivos especificos.
% Revistas cientificas

«» Revisiones sistematicas.

0
%

Metaanalisis.
VIL.b) Criterios de exclusion:

% Articulos donde la poblacion sea infantil y/o juvenil.

L)

d

% Articulos que no sean en inglés o espafiol.

<,

L)

L X4

» Articulos publicados en afios anteriores al 2014.

R
¢

Estudios en poblaciones no deportivas o sin relacion directa con prevencion de

lesiones en HIFT u otra variante de entrenamiento funcional
V1.c) Criterios de seleccion.

Los articulos analizados resultaron de la busqueda en las bases de datos mencionadas con
anterioridad, teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion previamente

nombrados. Se combinaron los términos Mesh y términos libres en inglés. Los filtros
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utilizados a lo largo de toda la busqueda fueron articulos que estuviesen publicados en

inglés o espaiol, entre los afios 2014 y 2025.

La busqueda inicial ofrecié un amplio nimero de publicaciones, las cuales fueron filtradas
mediante un proceso de lectura de titulos, resimenes y luego textos completos, permitiendo
seleccionar aquellos articulos que cumplian con los criterios propuestos. y eliminar los que
no. Finalmente se seleccionaron 9 articulos sobre los cuales se realiz6 el presente trabajo y

a continuacion se procedera al analisis de los mismos.

VIL. DISCUSION

En el transcurso de este trabajo de investigacion se ha evidenciado que la practica de High
Intensity Functional Training (HIFT) combina una serie de ejercicios funcionales
multiarticulares de alta demanda, ejecutados a intensidades elevadas y con periodos cortos
de recuperacion.’V Debido a la creciente aceptacion y popularidad de esta disciplina en
diversos centros de entrenamiento a lo largo del mundo se ha generado un incremento en el
numero de participantes. Este ambito de altas exigencias ha demostrado amplios beneficios
comprobados en el desarrollo de la fuerza, la resistencia y otras capacidades mencionadas
anteriormente.?” Sin embargo también expone a quienes lo practican a un riesgo potencial
de lesiones, especialmente cuando la técnica de ejecucién no respeta los principios
biomecanicos, o cuando la progresion de cargas supera las capacidades adaptativas

individuales. %2V

Su crecimiento no se ha centrado solamente en la practica recreativa y/o competitiva, sino
que también se ha observado un aumento progresivo del interés cientifico no s6lo por
comprender sus beneficios, sino también evaluar e identificar los riesgos que presentan. En
los tltimos afios la literatura cientifica ha proporcionado una perspectiva mas precisa acerca
del alcance, la distribucion anatomica y los factores que predisponen a la aparicion de estas

lesiones.

En términos de alcance o magnitud, la epidemiologia en este tipo de entrenamientos ha sido
abordada en profundidad por diversos estudios epidemioldgicos que coinciden en que la

prevalencia de lesiones oscila entre un 25% y 35% en la poblacion evaluada. Las
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incidencias expresadas por cada 1000 horas de entrenamiento reportaron tasas variables
entre los estudios analizados, la mayor fue expresada en la revision sistematica de Keogh &
Winwood, 2016 ©¥, 0,12 hasta 7,5 lesiones por 1000 hs, aunque si bien no fue
explicitamente centrada en el entrenamiento funcional de alta intensidad, incluye
disciplinas de fuerza como el levantamiento olimpico, Strongman y Highland Games, lo
que se atribuye a las altas demandas fisicas y técnicas implicadas. En contraposicion Ross
et al, 2023 ¥ sefialan que los levantadores de pesas, presentan una tasa de lesion inferior

que en los deportes de contacto, 1,0 y 4,4 x 1000 hrs de entrenamiento.

Los estudios centrados explicitamente en las lesiones del HIFT, también reportan
variabilidad en la tasa de lesiones, los 213 participantes encuestados por Teixeira et al,
2020 ©Y  reportaron una tasa de 7,1 lesiones x 1000 hrs de exposicion. Por su parte,
Serafim TT et al, 2022 * informaron una incidencia menor, de 3,51/ 1000 hrs, sobre los
604 participantes encuestados durante enero y mayo del afio 2021, mientras que la tasa de
lesiones reportada por Knapink, 2021 ©®® fue aproximadamente 3 /1000 (+ 5) horas de
entrenamiento. Estos datos dejan en evidencia como distintos estudios y poblaciones
arrojan resultados heterogéneos, lo que dificulta la comparacion directa entre si. Sin
embargo, en relacion con otros deportes, resulta importante sefalar que la incidencia de
lesiones en el HIFT puede ser similar a la observada en disciplinas como la halterofilia,
pero menor que en deportes de contacto. ©** Estas comparaciones nos permiten modificar
la percepcion que presenta el HIFT en cuanto a riesgos, ya que, si bien es una disciplina
exigente desde el punto de vista fisico y técnico, no representa necesariamente un riesgo

mayor siempre que exista una adecuada planificacion y supervision.

En lo que respecta a la distribucion anatomica de las lesiones, se puede observar un modelo
repetitivo y una coincidencia casi unanime entre los autores, tanto las revisiones
sistematicas, como los estudios transversales reportan que la mayoria de las lesiones en los
practicantes de levantamientos de pesas y HIFT especificamente se concentran en tres
regiones principales: en primer lugar, el hombro se sitia en la cima de las regiones
lesionadas de acuerdo a los estudios analizados, en el estudio brasilefio de Serafim et al. >
se demostrd que el 21,3 % del total de lesiones corresponde a esta zona, Teixeira ©* en

cambio reportd una tasa superior a la expresada por Serafim, 36,6% de los participantes
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encuestados notificd al menos una lesion en el hombro, Keogh'y Winwood ©? explican que
esto se ve reflejado en la realizacion de ejercicios de tipo “press y overhead” que colocan a
la articulacion en una posicioén de rotacidon externa maxima, mientras es expuesta a cargas
excesivas predisponiendo tanto a lesiones agudas como croénicas. La zona lumbar,
comprende la segunda region con mads lesiones reportadas, alrededor del 13-18 %
corresponden a esta zona, **°® este patron también se extiende hacia otro tipo de

entrenamientos como el powerlifting ©?

y el levantamiento de pesas, Ross y sus
colaboradores ®» han sugerido en su estudio que los ejercicios como el deadlift, las
sentadillas y otros movimientos de cadena posterior pueden ser particularmente

demandantes para esta zona.

Por ultimo, las lesiones de rodilla terminan de completar el top tres de lesiones mas
frecuentes en el entrenamiento funcional de alta intensidad, con cifras que oscilan entre el
12-14 %. Entre los mecanismos mas comunes de lesion, los autores destacan las fuerzas de
compresion y traccion provocadas durante movimientos de sentadillas, saltos y cambios
repentinos de direccion. ¥ En un rango menor, pero no por eso menos relevante, las
lesiones de mufieca y mano aparecen con una frecuencia relativa entre 4 y 10,2 %

principalmente en disciplinas que implican movimientos de levantamiento olimpico. ©?

La identificacion de los factores de riesgo también ha sido una linea de investigacion
ampliamente desarrollada. Los autores ya mencionados con anterioridad coinciden en
varios aspectos como el sobreentrenamiento, la técnica deficiente, el tiempo de
participacion o experiencia en el HIFT, son los principales factores predisponentes de
lesiones entre los practicantes. Tanto Winwood ®? y el estudio mas reciente publicado por
Ross,®® concuerdan que la identificacion de aquellos factores modificables relevantes,
como el control neuromuscular, una correcta técnica y progresion de cargas puede permitir
la elaboracion de programas especificos de prevencion de lesiones adaptados a estos
entrenamientos con el fin de evitar dafios a largo plazo, principalmente en la region lumbar,
pero ademas en articulaciones implicadas secundariamente. Siguiendo esta linea, el estudio
brasilefio ©®” agrega que la disminucion de rango de movimiento en el tobillo y el

desequilibrio muscular de la sinergia isquiotibiales- cuddriceps podrian aumentar el riesgo.
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Esta observacion se conecta con la publicacion de un consenso sobre los entrenamientos de
acondicionamiento, incluyendo el HIFT, publicado por el Colegio Americano de Medicina
Deportiva, reportado por Teixeira et al.® el cual advierte que la fatiga producto del
sobreentrenamiento puede producir ejecuciones incorrectas de los movimientos, dejando

como consecuencia un aumento del riesgo de lesiones.

A pesar de los avances que se fueron realizando a lo largo de los afios, la evidencia
cientifica sobre las lesiones en el entrenamiento funcional de alta intensidad todavia
presenta limitaciones. La mayoria de los estudios que se encuentran disponibles son de tipo
retrospectivo o transversal, por lo que se requiere ensayos controlados o investigaciones
longitudinales que permitan evaluar el grado de efectividad de los programas preventivos y
a su vez determinar de manera mas preciza los factores de riesgo modificables

predisponentes de lesion.®*®

Un aporte particularmente interesante en lo que respecta a la identificacion de los factores
de riesgo, es el de Saragiotto et al, 2014 ®” quienes centraron su estudio en describir y

caracterizar la opinion de médicos/as, entrenadores, kinesiologas/os y fisioterapeutas.

Acerca de los factores de riesgo y la prevencion de lesiones en deportistas de élite, esta
publicacion, ademés de coincidir en que los principales factores que influyeron en la
aparicion de lesiones fueron, la sobrecarga o sobreentrenamiento, la técnica incorrecta,
incluye también el factor nutricional y el comportamiento conductual de los participantes o
atletas, es decir, la creencia de que el dolor es un componente inevitable y en algunos casos

hasta necesario para lograr el 6ptimo rendimiento.

Estas creencias pueden favorecer la acumulacién de microlesiones y el desarrollo de
patologias mds graves dado que minimizan las sefiales de alerta. En este sentido, los
autores mencionan que las estrategias preventivas no deberian limitarse solamente a la
implementaciéon de intervenciones fisicas, sino que se deben integrar estrategias
preventivas multifactoriales que combinen la modificacion de estas creencias, la
supervision técnica, la educacion del atleta y la deteccion temprana de factores

predisponentes.
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En relacion a la implementacion de estas acciones, Saragiotto expone que las estrategias de
prevencion mas frecuentes mencionadas por los profesionales encuestados fueron ejercicios
de fortalecimiento basados en la coordinacion, equilibrio, y aumento tanto de fuerza como
de potencia, centrados en el cambio de entrenamientos, mientras que solamente un grupo
reducido se destinaron a la evaluacion fisioterapéutica periodica. Continuando con este
enfoque, Mantilla,2018 ©¥ enfatiza su analisis en la fisioterapia, como una disciplina
indispensable que act@ia no solo en la prevencion, sino también en la rehabilitacion de
lesiones. A través de un abordaje especifico y técnico, que implementa estrategias
individualizadas a partir del conocimiento de los mecanismos lesionales y los factores de
riesgo, se deben elaborar programas personalizados que integren fortalecimiento, control
neuromuscular y estabilidad postural; por ejemplo, la incorporacion de ejercicios
especificos para mejorar la propiocepcion, la educacion en la técnica de los gestos
deportivos, la preparacion de los grupos musculares claves en la disciplina, ademas de los

ajustes en el equipo utilizado, como el tipo de calzado, para asi reducir el riesgo.

La evidencia sugiere que la implementaciéon de programas preventivos basados en la
deteccion de estos factores de riesgos mencionados, pueden minimizar la incidencia de
lesiones en deportes de alta intensidad. ©>*® Desde este punto vista la Kinesiologia se
destaca como disciplina clave dado que no solo interviene en la rehabilitacion de lesiones
propiamente dichas, sino que también actia de manera preventiva ya que sus
intervenciones favorecen no solo a la salud del atleta, sino también a la sostenibilidad del

entrenamiento a largo plazo.

Las aplicaciones practicas resultan importantes para los profesionales de la salud y los
entrenadores. Para los primeros, se abre un campo de intervencidon que se orienta
principalmente a la prevencidon primaria, mientras que para las entrenadoras/es resulta
imprescindible enfocarse en la educacion y progresion de cargas de manera individualizada.
Por ultimo, para los atletas o practicantes recreativos, es fundamental entender la
importancia de la supervision de un profesional y de los tiempos de recuperacion como

medida de autocuidado.
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Por otro lado, Mahdavi y Salehi, 2019 ©® abordan la prevencion de lesiones desde la
perspectiva del levantamiento de pesas, aunque si bien no mencionan de manera explicita
la fisioterapia como eje central, se hace referencia como soporte para la educacion,
evaluacion y rehabilitacion integrandolo en la prevencion primaria y secundaria destacando
la importancia de la educacion técnica de los gestos y la supervision de un profesional
idoéneo principalmente en atletas jovenes. Esto se debe a que de acuerdo a los resultados
obtenidos en su estudio, el principal factor de las lesiones radica en la falta de conocimiento
y progresion de cargas, aspectos que podrian atenuarse con la correcta seleccion de

ejercicios.

Por ultimo y en concordancia con la implementacion de estrategias preventivas
multifactoriales, Mendonca et al, 2019 “© kinesiologas/os y fisioterapeutas deportivos,
enfocada en la planificacion, organizacién e implementacion de programas de prevencion
de lesiones (IPP) de deportistas de alto rendimiento. Este consenso busca demostrar el rol
preponderante de la kinesiologia en la prevencion integral de lesiones, destacando la
importancia de enfocar estas estrategias en la historia clinica del atleta, en los resultados

obtenidos mediante evaluaciones funcionales y en las tasas especificas de incidencia de

cada deporte. Ademas, se indico que debe ser ajustada a factores como la edad, el nivel
competitivo y la accesibilidad a los recursos, dando prioridad a la implementacion de estas
estrategias principalmente durante las etapas de “calentamiento y entrenamiento”, siempre
bajo la supervision conjunta del entrenador/a y el profesional kinésico. Esta guia
consensuada sefiala ademads, que aunque no resulte imprescindible la utilizacién de equipos
costosos para poder llevar adelante estos programas, la inclusion de factores
complementarios como la nutricién, la calidad de suefio, la salud mental, entre otros,

aportan una prevencion mucho mas integral.

Los estudios analizados permiten evidenciar la necesidad de realizar abordajes
interdisciplinarios con el objetivo de garantizar una practica de entrenamiento segura. La
colaboracion entre kinesidlogos/as, médicas/os y también entrenadores/asi permite no solo

una planificacion integral de cargas, sino también la educacion de la técnica, la deteccion
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de factores de riesgo y la intervencién oportuna ante la aparicion de molestias. En
conclusion, la mayoria de los autores coinciden en que el abordaje interdisciplinario entre
resulta esencial para el éxito de las intervenciones, asi como también la educacion continua

del cuerpo deportivo y el compromiso del atleta en la implementacion de estas medidas

(58,60)
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VIII. CONCLUSIONES

A partir del andlisis realizado a lo largo de este trabajo de investigacion, se llegd a las

siguientes conclusiones:

R0
*%*

L X4

El Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad (HIFT) se presenta como una
disciplina moderna y efectiva que permite mejorar varios aspectos de la condicion
fisica de sus practicantes, a través de ejercicios funcionales multiarticulares con

cargas variables realizados a alta intensidad.

Este tipo de entrenamientos ofrece una amplia variedad de beneficios, mas alld de
los efectos fisiologicos positivos como la mejora en el consumo de oxigeno (VO2
max) la composicion corporal y el control neuromuscular, también se han
evidenciado mejoras a nivel psicoldgico al promover la adherencia y motivacion al

entrenamiento, como asi también regular los niveles de estrés.

A pesar de sus multiples beneficios, la practica del HIFT no esta exenta de lesiones,
las regiones corporales con mayor incidencia reportadas fueron el hombro, en
gjercicios con rotaciéon externa maxima o traccion vertical; la columna lumbar
afectada principalmente por déficit en la técnica de ejecucion de gestos como el
deadlift o sobre cargas axiales y por ultimo, la rodilla quien estd expuesta a fuerzas
de compresion y traccion. Esta incidencia variable entre los articulos analizados,
resultd inferior en comparacion a otro tipo de entrenamientos y deportes de

contacto.

El sobreentrenamiento, la técnica deficiente en la ejecucion de los gestos y la fatiga
fueron los principales factores predisponentes de lesion entre los practicantes del
HIFT. Ademas, resulta de gran importancia la necesidad de incorporar el factor
conductual y nutricional a los mencionados con anterioridad, para asi poder elaborar
abordajes multifactoriales que integren no solo las variables fisicas, sino también los
habitos teniendo en cuenta que estos pueden incidir en el aumento del riesgo de

lesion.
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La kinesiologia cumple un rol esencial y no se limita inicamente a la rehabilitacion
de lesiones, sino que también se incorpora de manera preventiva a través de
medidas  que incluyen evaluaciones funcionales individualizadas, analisis
biomecanicos de los movimientos, identificacion de déficit de movilidad y
desbalances musculares; correccion de la técnica de ejecucion, la planificacion

progresiva de cargas y estrategias de recuperacion.

Asi mismo, resulta de suma importancia el abordaje interdisciplinario entre todos
los profesionales con el fin de garantizar la eficiencia de los programas de
prevencion, mejorar la calidad de vida y de rendimiento a largo plazo de los

practicantes.

Finalmente, de acuerdo a los estudios analizados a lo largo de este trabajo, existe la
necesidad de seguir investigando a futuro y ampliar estas investigaciones a
poblaciones mas diversas, también elaborar estudios que permitan evaluar la
efectividad de estas estrategias preventivas planteadas especificamente para el

Entrenamiento Funcional de Alta Intensidad.
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