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RESUMEN

L os porteros de futbol son un componente muy importante dentro de un equipo de futbol donde
se debe tener en cuenta las caracteristicas de este ala hora de seleccién deportivay especificidad
del jugador ya que de dicha seleccién depende del futuro de un talento deportivo. El objetivo de
este estudio fue  Determinar |as caracteristicas antropométricas y motoras de los porteros de la
escuela de futbol de la universidad del valle categoria pre-juvenil en un estudio de caracter

descriptivo y de corte transversal.

Para lograr este objetivo se evaluaron 10 futbolistas en la posicion de porteros con edades de
13y 14 afios de edad nifias de 12 y 13 afios pertenecientes ala escuela de futbol de la universidad
del vale. Se midieron variables antropométricas como masa corporal, estatura, |.M.C,
envergadura; mediciones de perimetros como térax, brazo contraido, brazo relgjado, antebrazo,
cintura, cadera, muslo, pierna; paralacomposicion corporal se midieron los pliegues subescapular,
triceps, biceps, antebrazo, térax, supra-iliaco, abdomen, muslo, pierna 'y para el componente de

desarrollo motor: resistencia, velocidad, fuerza miembro superior e inferior.

En general nuestros porteros de 14 y 15 afos obtuvieron promedios similares en todas las
variables, las diferencias observadas en sus promedios son normales durante e crecimiento y
desarrollo. Hubo muchas diferencias en los promedios arrojados en el componente de flexibilidad
ya que este fue donde sacaron un promedio no favorable y programar trabgjar esta cualidad en los

entrenamientos.

Palabras claves: Portero de futbol, antropometria, composicién corporal, cualidades fisicas.



INTRODUCCION

En €l fatbol, a igua que en muchos otros deportes, se han experimentado varios cambios en
lastacticas dejuego que atravésdel tiempo generaron posiciones, al igual que hicieron desaparecer
otras. La del portero es la Unica posicion que ha prevalecido desde la creacion de las reglas del

deporte.

Inicialmente, los porteros jugaban normalmente entre su porteria y tenian una movilidad
limitada, excepto cuando intentaban detener disparosrivales. A través de los afios, la posicion del
portero haido evolucionando, de acuerdo con cambios en los sistemas de juego, para convertirse
en un puesto mas activo. Enlasreglas originaes, podian usar las manos hastalamitad del campo.
Esto se modificd en 1912, restringiendo esta posibilidad al area penal (18 m), como en la

actualidad.

El portero de futbol como maximo especialista dentro de un equipo, por los privilegios que le
concede e reglamento, debe tener un trabajo especifico y controlado, en el que los aspectos a
trabgjar estén debidamente delimitados y definidos. Es por ello que la eleccion del puesto del
portero va a ser fundamental ala hora de formar un equipo, € rol se caracteriza por su funcion en
laintercepcion del balon a proteger su porteria, siendo éste la Ultimalinea de defensaen el campo.

Larazon de este estudio es dar a entender laimportancia de | as caracteristicas antropomeétricas
y motoras para una adecuada sel eccion deportiva, mas que todo en el campo del portero de futbol,
también ayudar a las proximas investigaciones para una adecuada metodologia de trabajo o

programas de gjercicios paralamejora de estas variables.
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Para la redlizacion de dicho trabgjo fue necesario la revision bibliogréfica donde se recopilo
informacion acerca de las cualidades motrices y desarrollo fisico espacialmente en los jévenes

entre 13 y 14 afos de edad

En e capitulo | se hace una revision de bibliografia donde se tratan los temas inherentes a
nuestra investigacion, como lo son las caracteristicas antropol 6gicas. Dentro de este se describe
las variables como la estatura, peso, masa corporal, imc, envergadura, composicion corporal, en
el deporte del futbol. Como segundo tema se describe las particularidades de las cualidades

motoras como lafuerza muscular, laresistencia muscular, lavelocidad y laflexibilidad.

En e capitulo Il se presentan los objetivos, métodos y organizacion de la investigacion, en la
cua se utiliza un tipo de estudio descriptivo, comparativo de corte transversal, determinando la

metodol ogiay |os procedimientos enfocados aeval uar €l desarrollo fisico y las cualidades motoras.

En el capitulo |11 se presentael andlisis estadistico y discusion de los resultados, €l cua se hizo
mediante un plan de andlisis exploratorio de datos descriptivo, donde se evaluaron los siguientes
datos: promedio, mediana, desviacion estdndar y coeficiente de variacion para comparar con otros

estudios.
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OBJETIVOS

Objetivo general

Determinar las caracteristicas antropométricas y motoras de |os porteros de la escuela de futbol

delauniversidad del valle categoria pre-juvenil.

Obj etivos especificos

Determinar las medidas antropométricas y composi cion corporal en cadauno delos
porteros.

Evaluar las cualidades motrices por medio de test.

Redlizar un andlisis descriptivo de las caracteristicas antropométricas y motoras de

los porteros de la escuela de la universidad del valle categoria pre-juvenil
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CAPITULO |I: MARCO TEORICO

1.1: Caracteristicas antropométricas

Sin duda a gunalos indices antropométricos nos dan unaidea clara del estado de desarrollo y
maduracion de una persona. Es posible precisar que para los porteros de futbol son muy
importante | as caracteristi cas antropométri cas ya que se necesita buena estatura y peso combinado
con la agilidad apropiada para llevar a cabo sus respuestas motoras con éxito. Para Gil J. &
Verday P. (2010) € estudio antropomeétrico de poblaciones determinadas posibilita la obtencién
de formafacil de datos que tienen importanciatanto parala obtencion de tipol ogias como parala

prescripcion de entrenamientos y para la deteccion de talentos deportivos.

Por otro lado Rienzi E & Mazza J. (citado por RiveraJ. M. 2006) dicen quehasido atravées de
las mediciones y estimaciones realizadas con |os datos antropométricos de estos atletas, que se
han demostrado las diferencias entre atletas correspondientes a diferentes deportes, eventos o
especialidad, como entre géneros. En el caso de los deportes de conjunto como el caso del futbol
tanto de sala como € soccer, se debe de considerar de manera fundamental la posicion de juego
tanto por sus requeri mientos técnico-tacticos como fisiol 6gicos, |os cual es se han visto reflgjados

en su morfologia en general.

Se observan estudios donde se analiza las variables antropométricas de |os jugadores de futbol
y resaltan laimportancia de estas, por ggemplo En un estudio realizado por VeraY., Chavez C.,

David A., Torres W. Rojas J & Bermldez V. (2014) en su estudio sobre las caracteristicas
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morfolbgicas y somatotipo en futbolistas no profesionales, seglin posicion en € terreno de juego,
encontraron que las medidas antropométricas y e somatotipo de los jugadores de futbol no
profesionales son heterogéneas con respecto a los posiciones en € terreno de juego, hecho que
destaca la importancia de tomar en cuenta la composicién corporal, latallay el somatotipo de un
jugador tanto al decidir cudl sera su posicion como a disefiar e plan de entrenamiento, para asi,
en funcion de las ventajas que of rece determinadas medidas, por emplo, lamayor talla observada

en |os porteros en comparacion con las otras posiciones, obtener un mayor rendimiento.

Por su parte Rivera Sosa, J.M. (2006) encontraron que los valores antropométricos y de
composicion corpora de los atletas universitarios indican que el atleta universitario mexicano

respecto del atleta elite, es més joven y de menor tamario corporal (estaturay peso corporal).

Por ultimo Ramos J. (2010) en su estudio de las Caracteristicas morfo-funcionales y motoras
en jovenes futbolistas como criterio de orientacion y seleccién deportiva, encontré que €
componente morfol6gico obtuvo mejores resultados para los jugadores de América en todos los
grupos, mostrando promedios més atos en dimensiones corporales totales, composicion corporal
(excepto €l tgido graso que fue mayor en los capitalinos) y somatotipo, con mejor desarrollo de

Meso-morfia que los jugadores de Millonarios.

A continuacion se realizara una descripcion de cada variable y la importancia que tiene en la

condicion deportiva de los porteros de futbol.
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1.1.1: Estatura

La estatura es la altura gue se mide en centimetros de una persona de cabeza a pies 0 se puede
decir la méxima distancia desde e suelo hasta €l vértex de la cabeza. Técnicamente, €l vértex se
define como e punto mas ato de la cabeza. Esta medida, varia de acuerdo con la genética,
nutricion, salud; factores del medio tales como ladieta, el gerciciofisico y las condiciones devida

gue estan presentes antes de la edad adulta.

Loheman., Roche & Martorell (1988) aclaran que es la distancia maxima entre laregién plantar
y €l vértex, en un plano sagital. Es el megjor indicador de latalla de los sujetos y sus longitudes
Oseas. La misma esta integrada por la suma de tres componentes: cabeza-cuello, tronco y

extremidades inferiores.

Por otro lado Alexander (1995) considera que la talla depende, entre otros factores, de los
progenitores, pero esta posibilidad genética solo se logra cuando las condiciones ambiental es son

optimas.

La estatura ha sido estandarizada como Unica variable importante en e momento de seleccionar
a portero de futbol, de acuerdo con Tasarra & Pila (1978) “no puede ser simple coincidencia el
gue los meores porteros del mundo sean altos. El reinado actual es paralos altos de metro ochenta
ametro noventa, larazon simple es que debe intervenir en torno a muchas defensas y delanteros”.
Un portero alto con los brazos extendidos hacia arriba y realizando un salto, debe apropiarse de un
bal6n que cruce las inmediaciones de la valla a unos 3 metros del suelo 0 mas o menos, en su

ventga.
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Por su parte, Bonizzoni & Leali (1985) aclara que la tarea de defender una porteria de 7,32
metros de la largo por 2,44 metros de alto esta sin duda mas adaptada a un individuo de estatura
normal, o mejor, que sea ligeramente superior a la media. La experiencia ensefia que la estatura

ideal esta comprometidaentre 1,78 y 1.85 metros.

De acuerdo alo anterior, se puede decir gue un arquero que no cumpla estas caracteristicas con
la altura esta propicio a no acanzar con facilidad |os balones que vayan demasiado altos, ademas
se encuentra en desventagja a tener que luchar o forceear con los otros jugadores en e campo.
Bonizzoni & Ledi (1985) afirman que “la estatura ata no puede ser considerada como un

pardmetro exclusivo paratener un criterio en la eleccion del individuo como arquero”.

1.1.2: Peso

Segun Berdeal (2000) € peso es la determinacion antropométrica mas comun. Es de gran
utilidad para observar le deficienciaponderal en todos|os grupos de edad y retraso del crecimiento

en los nifios.

En € sentido estricto, no deberia de usarse €l término peso corporal sino e de masa corporal,
gue es lo que realmente medimos. Ya que € peso corporal esta compuesto de masa magray masa
gruesa. A su vez, lamasa magra se compone de: masa muscular, visceras, huesos, sangre, linfay
también comprende los lipidos de las células. Recalca el mismo autor. Bonizzoni & Leali (1985)
concluyen que |la estaturaideal estd comprendida con un peso aproximado proporcionamente ala

altura, de 3 a 8 kilogramos de menos, respecto al nimero de cm de estatura.
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Respecto a porteros de alto nivel, Scovel Brian (citado por Cérdoba 1998) afirma que €l peso
Optimo para un guardameta de futbol oscila entre los 75 y 85 kilogramos, que debe ser superior a
un jugador de campo. Por su parte Arpad (1984) afirmaque e peso debe ser proporcionado ala
estatura. El portero obeso no tiene agilidad y €l portero demasiado liviano y ligero serafacilmente

dominado por los adversarios en lalucha delante de la porteria.

1.1.31MC

Es una medida de asociacion entre el peso y latalade un individuo ideada por el estadistico belga

Adolphe Quetelet, por 1o que también se conoce como indice de Quetel et.

Se calcula segun la expresion matemética:

IMC= Masa/Estatura?

El valor obtenido no es constante, sino que varia con la edad y € sexo. También depende de
otros factores, como las proporciones de tejidos muscular y adiposo. En el caso de los adultos se
ha utilizado como uno de los recursos paraeval uar su estado nutricional, de acuerdo con losvalores
propuestos por la Organizacion Mundia de la Salud. Aqui la clasificacion segun la OMS para

determinar €l IMC de las personas:
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Tabla 1 Clasificacion del IMC.

Clasificacion dol 1IMOC

Insuficiencia pondaral = 18.5

Intervalo normal 18.5 - 24.9

Fuente: http://www.who.int/features/factfiles/obesity/facts/es

Por otro lado Berdeal (2000) considera a una persona bajo peso cuando posee un indice menor
a 20kg/m? de estatura. Normo peso cuando e IMC se ubica entre 20 y 25kg/m? de estatura.
Sobrepeso cuando € IMC se ubica entre 25 y 29.9kg/m? de estatura. (Se da clasificacion de
preobeso grado | entre 25 y 26.9kg/m?y de preobeso grado 1l entre 27 y 29.9kg/m?). Considera
persona obesa leve (grado I) cuando posee un IMC entre 30 y 34.9kg/m?. Obesa moderada (grado
[1) cuando posee un IMC entre 35 y 39.9kg/m?. Obesa severa (grado I11) cuando posee un IMC
entre 40 y 50kg/m?. Y considera obesa extrema u obeso moérbido cuando posee un IMC de més

de 50kg/m?.

1.1.4: Envergadura

Es la distancia o longitud dactilar que hay entre el dedo medio de lamano izquierda a dedo
medio de la mano derecha teniendo |os brazos totalmente extendidos horizontalmente a 90°. Esta

variable cobra gran importancia cuando € portero extiende los brazos con €l objetivo de alcanzar
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un balén que va a cierta distancia. Sin embargo no es ni ha sido un parametro determinante a la

hora de seleccionar a aguero.

Guzman(2012)considera la envergadura corresponde a la mayor distancia directamente
obtenidaentre ambos dactilion, con los brazos extendidos , en abduccion alaaturadelos hombros
y en posicion horizontal, la braza o envergadura es una medida compleja, que incluye en si €

didmetro biacromial y lalongitud de las extremidades superiores.

1.1.5: Composicién cor poral

Conocer la composicion corporal de nuestros deportistas es muy importante a la hora de una
adecuada orientacion y seleccién deportiva ya que nos dice €l estado de su desarrollo fisico que
estan teniendo sus componentes musculares, 0seos y grasos. Esta ligado también su estado
nutricional, el cual puede verse alterado a causa de las deficiencias nutricionales en deportistas

infantiles o adolescentes, (Cordobal998).

De acuerdo con Berdeal (2000) la composicion corporal se basa en la determinacion de los
distintos tgjidos que constituyen el cuerpo humano tales como grasa, muscul os, huesos, 6rganosy
liquidos. También ladefine como €l fraccionamiento del peso 0 masacorporal en compartimientos
(masa esguelética, muscular, grasa) y la relacion entre sus componentes y la actividad fisica,

aplicable tanto en deportistas de elite como |a poblacion sedentaria.



19

Alexander (1995) agrega que los tres componentes estructurales mas importantes del cuerpo
son los musculos, la grasa, y 10s huesos, presentandose en proporciones diferentes con relacién al
sexo. Por ello es recomendable utilizar el modelo del hombre y de la mujer de referencia
introducido por Behnker A. los model os en cuestion establecen un 3% de grasa esencial paralos
hombres y un 12% para las mujeres. La grasa esencial se requiere para e funcionamiento
fisiolégico normal del cuerpo. Ladiferenciaporcentual de estavariable entre sexos o establece la
grasa sexua especifica, alojada en senos, parte posterior de los muslosy otros sitios del cuerpo de

las damas.

Guzman (2012) considera la composicion corporal, como &ea de estudio de la
cineantropometria, se encarga de redizar e andlisis de la constitucion organica a través del
fraccionamiento del peso corporal total (PCT) en componentes con €l objeto de determinar la
magnitud de los tejidos que forman e organismo humano, 10 que constituye un elemento clave

tanto de la condicion fisicacomo de la salud.

1.2: Cualidades motrices

L as cualidades motrices son aquellas que permiten lalocomocion del ser humano y desarrollar
las tareas motoras en su vida cotidiana o para un deporte en especifico; en los arqueros de futbol
se hallan caracteristicas propias de esta posicion ya que estas cualidades se adaptan ala exigencia
de larespuesta motora que son diferentes de | as que debe implementar un jugador de otra posicion.
ParaReilly T. et a. (2000) han sefialado que €l rendimiento en este deporte depende de exigencias

multifactoriales, siendo estas las que explican las diferencias individual es entre jugadores.
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Chicharro & Ares (2005) dicen que en e portero se requiere unas caracteristicas fisicas
determinadas como una gran agilidad, anticipacion, capacidad de reaccion, altura para tener una
posicion mas favorable en |os balones aéreos que pasan por € areay paratener unamejor vision
del juego, rapidez en los movimientos hacia varias direcciones, salto, capacidad de bloquear €l

bal6n y capacidad de recuperar de una manerarapiday agil determinada posicion en la porteria.

Sambade, J. & VaesA. (Citado por BolafiosJ. & Duque P. 2012)Mencionan cuatro cualidades

fisicas que tienen una participacion directa en la actividad competitiva del portero las cuales son:

Fuerza: -Fuerza explosiva. -Fuerza explosiva elasticareactiva
-Fuerzaexplosiva eléstica. -Fuerza dinamica maxima.

-Fuerza-resistencia

Flexibilidad: -Movilidad articular -Elasticidad muscular

Velocidad: -V elocidad aciclica segmentaria-V el ocidad de desplazamiento
Resistenciaz  -Resistenciaaerdbica - Resistencia anaerdbica aléctica

-Resistencia anaerdbical actica

Cada una de las cualidades motoras anteriormente mencionadas son importantes para que €
portero de futbol tenga un buen desempefio en € deporte, para ello a continuacion se va a tratar

cada una de esas cualidades.
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1.2.1: Fuerza

La pedagogia define la fuerza como “la capacidad de la persona para superar u oponerse a una

resistencia externa por medio de la tension muscular”, Zatsiorski (citado en Cruz, 2008).

De acuerdo con Garth J., & Pat (2001) la fuerza muscular se evalla con frecuencias mediante
una repeticiéon maxima (1RM), que es e peso maximo que se puede levantar una Unica vez. La
fuerza también puede evaluarse con condiciones relativas tales como la relacion fuerza-peso,

calculada dividiendo lafuerza por el peso corporal.

Ademas aclaran que, existen varios factores que pueden afectar |a fuerza muscular, incluidos:
el tamafio de las fibras musculares movilizadas, e tamafio de la unidad motora movilizada, el
nimero de unidades motoras movilizadas, la frecuencia de estimulacion, € grado de inhibicion
neuromuscular, las reservas de energia ATP-PC y Glucogeno, los niveles de latemperaturainterna

y laacumulacion de productos de desecho.

En esencia, cuantos més puentes cruzados de miosina interactden con la actina, mayor es la
generacion de la fuerza muscular. Por tanto, si una persona puede movilizar grandes unidades
motoras con grandes fibras musculares, estimular los musculos con una excitacion optima y
proporcionar un ambiente celular adecuado acompafiado de reservas energéticas, la fuerza

muscular estara en su nivel méximo. (Garth& Pat 2001).

La teoria y la metodologia del entrenamiento deportivo, diferencia varios tipos de fuerza,

dependiendo de varios factores, como por ejemplo del tipo de contraccién muscular (fuerza
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dinamica, fuerza estética), del peso corporal (fuerza relativa), del grado de compromiso del

componente velocidad de la contraccion (fuerza explosiva), (Cruz2008).

En el arquero se produce un fomento muscular de orden general porque no solo los musculos
de las extremidades inferiores, sino que todo €l cuerpo deben estar en su situacion de desarrollar

lafuerza, sobre todo de forma explosiva

Bonizzoni & Leali (1985) aclaran que los musculos de | as extremidades inferiores son aquellas
gue en gran medida estan comprometidas, no es necesario descuidar o despreciar las importancia
gue adquiere lamuscul aturade los brazos, dorsal, abdominal y tronco, en los saltos, en las paradas,
en los cambios de direccion, en laelevacion, en los rechazos con €l pufio, en |os encuentros cuerpo

acuerpo, €tc.

1.2.2: Velocidad

La velocidad en e arquero es muy importante ya que su reaccion tiene que ser de forma
inmediata en una corta distancia, en € campo de fatbol e arquero es quien tiene la mayor
movilidad tanto en miembro superior como inferior, en €l éarea de porteria, por €lo la toma de

decision si actdia con las manos o con os pies muy importante.

Garcia., Navarro &Ruiz (1996) consideran desde € punto de vista deportivo, la velocidad
representa la capacidad de un sujeto pararealizar acciones motoras en un minimo detiempo y con

el maximo de eficacia
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La colocacién del arqueo requiere gran atencion del juego en su situacion y preparacion de la
puesta del balon en juego (en toda clase de sague), por lo que exige una percepcion temporo-
espacial, percepcion de velocidad de reaccién motriz, adecuada, desarrollada por € segmente
gjecutor habil, ante ladisociacién de segmento Util y ante lanecesidad de las respuestainstantanea,
gue tiene que redlizar ante el oponente en e menor tiempo espacio, a veces en contacto con €,

paralograr modificar, en laminima distancialatrayectoriadel balén, (Pechené2006).

Cruz (2008) define la cualidad motriz velocidad (rapidez), como la capacidad de la persona de
realizar acciones motoras en un periodo minimo de tiempo, utilizando de una manera exclusiva
(velocidad pura) o casi exclusiva (velocidad en resistencia), 10s mecanismos anaerdbicos en la
produccion de energia. No obstante Zatsiorski (citado por Cruz, 2008) dice que la velocidad-

rapidez se divide en dos grandes grupos: velocidad de accion y velocidad de reaccion.

Lavelocidad de accidn se expresa en movimientos simples. Ejemplo: € golpe rapido y certero
de un boxeador a su contrincante. Y en movimientos compleos. Ejemplo: serie de acciones
motoras que realiza un tenista a responder un servicio. La velocidad de reaccion se expresa en
reaccion simple. Ejemplo: reaccion de respuesta del velocista a un estimulo sonoro (disparo del
juez). Y enreaccion complega. Ejemplo: reaccion de respuestadel basquetbolista, después de haber

realizado la sintesis de la informacién aferente.

En lo que respecta a arquero, su velocidad de desplazamiento en competencia se presenta en
distancias cortas, como se menciond anteriormente, no més aladelos 30 metros desde su porteria,

gueda establecido que es mas importante €l incremento de la capacidad de impulso que €l aumento
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delavelocidad absoluta. En efecto, en teoriay metodol ogia de entrenamiento se distingue entre la
capacidad de impulso y lavelocidad absoluta, entendiéndose por la primera, la eficacia de lafase
de inicio, es decir, la capacidad de moverse con rapidez, partiendo del estado estético. Por la
segunda bien sea por el posterior aumento de lavelocidad en larealizacion de lafase de arranque

0 bien su mantenimiento en el espacio que queda hastala llegada.

1.2.3 Resistenciafisica

Laresistencia se puede definir como la capacidad psiquicay fisica que posee un deportista para
resistir la fatiga, entendiéndose como fatiga la disminucién transitoria de la capacidad de

rendimiento, Weineck citado por (Garcia., Navarro& Ruiz 1996).

El futbolista de hoy tiene que ser primero atleta para poder estar en un nivel optimo y
competitivo que demanda esta profesion. Toinnho (2000) afirma que € futbol ha evolucionado
bastante, especiamente en lo referente a la preparacion fisica, aspecto vital en € rendimiento de
un equipo, (...). Los desgastes fisicos son mayores y las recuperaciones a veces son cortas. Es una
de las cuatro capacidades fisicas basicas, particularmente, aquella que nos permite llevar a cabo

una dedicacién o esfuerzo durante e mayor tiempo posible.

Cruz (2008) define como la capacidad del individuo de mantener un alto nivel y durante €l

mayor tiempo posible, la capacidad de trabgjo, cuando realiza cualquier tipo de actividad.
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El arquero tiene que estar ligado a este tipo de desgastes fisicos en competencia, su capacidad
fisica a reaccionar en varias ocasiones en un partido de ftbol se va desgastando rapidamente; al
sdltar, correr en varias direcciones, pufietear el balén, recepcionar € balén con caidas y forcejear

en el area. Por eso laresistenciafisica es muy importante.

1.2.4: Consumo maximo de oxigeno (VO2 max.).

El ser humano vive respirando y paraello Ilena sus pulmones dgjando una parte del oxigeno en
la sangre, donde esta se encarga de trasportarla por todo e cuerpo. Bangsbo (1999) afirma lo
anterior y dice que lamayor parte del oxigeno absorbido llega alos muscul os activos produciendo
energia, “produccion de energia aérobica”. Ademas dice que durante el ejercicio la temperatura

corporal aumentay este en su proceso elimina calor, aungque no todo.

Por otra parte Billat (2002) afirma que el consumo maximo de oxigeno es el indicador de la
aptitud del corredor para transportar y utilizar grandes cantidades de oxigeno, 1o que favorece la
fosforilacion oxidativa, gran suministradora de ATP, y permite la transformacion de la energia
potencial quimicaen energiamecanicaen los musculos, que son los efectores del movimiento. Sin
embargo RamosN., & ZubeldiaG. (2003), concuerda en a gunos aspectos en cuanto aladefinicion
del VO2 méx. Diciendo que “es aquel que mide la Capacidad del cuerpo para transportar oxigeno

desde el aire ambiental hasta los muscul os que estan trabajando en un gjercicio maximo.

Seguin Arias (2010) el consumo maximo de oxigeno es de gran importancia en la préctica del
futbol, ya que un partido de este deporte dura 90 minutos, de los cuales la participacién aerdbica

es del 70-75% mientras |a participacion anaerdbica es del 20-25%. Por 1o siguiente un futbolista
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con un Vo2 max alto podra realizar esfuerzos moderados durante mayor cantidad de tiempo sin
mostrar signos de cansancio. Para Angel & Herrador (2003) afirman que en los nifios, €
crecimiento del Vo2 Max permanece constante de 13 a 17 afos, con unos vaores de 55-60
ml/kg/min, mientras que en las nifias disminuye de 57 ml/kg/min alos 13 afios a 45 ml/kg/min a

los 17 anos.

1.2.5: Flexibilidad

Garth James& Pat (2001) aclaran que la flexibilidad es la capacidad de mover una parte
especifica del cuerpo através de una amplitud articular de movimiento prescrita, y depende de la
soltura o la flexibilidad de los musculos, los tendones y los ligamentos que rodean a una

determinada articul acion.

La flexibilidad fue definida como la cualidad fisica responsable de la “amplitud de movimiento
disponible en una articulacion o conjunto de articulaciones”. (Alter citado por Dantas 2001) esta
definicion podria completarse y enunciarse como: “cualidad fisica responsable de la gecucion
voluntaria de un movimiento de amplitud angular méxima, por una articulacion o conjunto de

articulaciones, dentro de los limites morfol 6gicos, sin riesgo de causar lesiones” (Dantas2001).

Por otro lado, Di Santo citado por (Viviana 2014) define la flexibilidad como la capacidad
psicomotora responsable de la reduccion y minimizacion de todos los tipos de resistencias que las
estructuras neuro-mioarticulares de fijacion y estabilizacion ofrecen e intento de gecucion

voluntaria de movimientos de amplitud angular optima, producidos tanto por la accién de agentes
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enddgenos (contraccion del grupo muscular antagonista) como exdgenos (propio peso corporal,

compariero, sobrecarga, inercia, otros implementos, etc.).

En general laflexibilidad, serefiere allevar una articul acion hasta un mayor rango de amplitud
y no a un nivel supramaximal ya que puede haber lesiones musculares, en tendones, ligamentos.
Etc. Como la préctica deportiva y especialmente €l arquero exigen e uso completo de los arcos
articulares implicados en la accion motora, resulta sobremanera dificil, si no imposible,
desempefio de ato rendimiento si no se dispone de un buen nivel de flexibilidad en los segmentos

muscul ares involucrados.

Bonizzoni & Leai (1985) manifiestan que la flexibilidad es una cualidad favorable para la
préctica de casi todas las disciplinas deportivas y, en consecuencia, también para € juego del
futbol. Para el arquero, que necesita sobre todo una buena flexibilidad del tronco y una eficaz
articulacién escapulo-humeral, ésta representa por afiadidura una de las cualidades fundamentales

gue condicionan el rendimiento o desarrollo técnico.
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CAPITULOIlI: METODOLOGIA

2.1 Metodologiay medios de la investigacion

La metodologia utilizada para la recoleccion de lainformacion, se elaboré una ficha donde se
registraba los datos de los participantes donde especificaban sus datos y las variables que se
tomaron en estainvestigacion, luego se procedi6 alaaplicacion de los mediciones antropométricas

y laaplicacion delostest, a final de larecoleccién se aplico el andlisis estadistico y su discusion.

2.1.1 Tipodeinvestigacion

Este estudio es observacional corte transversal, donde se aplicaron las mediciones y test
correspondientes para la toma de datos en un determinado momento. Descriptivo, puesto que en
é seinterpretalareaidad de las caracteristicas de las mediciones antropométricas y motoras que
tienen los porteros de futbol de la categoria pre-juvenil, y por dltimo, comparativo por que se
miran las diferencias que hay entre los porteros de futbol con otros porteros nacionales e

internacional es.

2.1.2 Poblacién

La poblacién de este estudio esta representada por porteros de la categoria pre-juvenil con
edades de 13 a 15 afios de la escuela de fitbol de la Universidad del Valle, los cuales seran

seleccionados de acuerdo con la edad cronol ogia de cada uno.
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Los jévenes pertenecientes a este grupo son escolares, que trabajan en jornada contraria a su
horario de estudio y que tienen € futbol como una actividad complementaria a su formacion

académica donde e alto rendimiento no necesariamente es su objetivo

2.1.3 Muestra

Para €l desarrollo de esta investigacion se contara con la participacion de 10 futbolistas en la
posicion de porteros con edades de 13 y 14 afios de edad. Pertenecientes a la escuela de futbol de

laUniversidad del Valle. Los cuales fueron escogidos a conveniencia.

2.1.4 Criteriosdeinclusion

L os deportistas deberan pertenecer ala categoria pre-juvenil hombres de su respectiva escuela,
[levar un tiempo minimo de 6 meses en |os entrenos, tener actitud y aptitud para €l desarrollo del

estudio, aprobar €l consentimiento informado.

2.1.5Criteriosde exclusion

No pertenecer alaescuelade futbol delaUniversidad del Valle o estar en calidad de préstamo,
tener algun tipo delesion, no asistir alas préacticas paralarecoleccion de datoso parael desarrollo

del estudio, |legar tarde después de dar inicio alas pruebas
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2.1.6 Materialesy elementos de medicion

Reglaen cm

Decametro

Adipometro (Caliper)

Caj6n para Test de Wells con marcas en cm

Pista de 20 metros de ancho, amplificador de sonido con la grabacion del protocolo del

Test de Course (leger).
10 conos
2 crondmetros
Bascula: Omron HBF-510LA.
2 cintas métricas flexibles
Equipo de salto vertical Test de Abalakov

2 balones medicinales de 3 kg

2.2 PROTOCOLO PARA LASMEDIDASANTROPOMETRICAS

2.2.1 indices antropométricos, procedimientos de toma

2211 Talla

Se tomara la medida del deportista de pie, descalzo, de espalda a estadiometro, con los pies
juntos, tronco erguido y cabeza en plano de Frankfort, a lograr la posicion se deslizara el carro

del estadiometro sobre el vertex del sujeto con una ligera presion sobre la cabeza para hacer la
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lectura de |la estatura. Se utilizard un estadiometro de pared marca Sanny con lectura hasta 200

centimetros.

2.2.1.2 Peso

Se les pedira atodos los arqueros que a momento de registrar la masa corporal se ubicaran en
el centro de la balanza, mirando a frente y descalzos con la menor cantidad de indumentaria
posible y sin mantener contacto con objetos aedafios. El valor se registra en kilogramos. Se

empleara una bascula Omron HBF-510LA.

2213IMC

Con los valores de la estaturay la masa corporal se dara el indice de masa corporal mediante la

formula: Masa corporal (Kg) / estatura (cm)?

2.2.1.4 Envergadura

Laenvergadura o longitud dactilar se medira ubicando a jugador de pie, frente a una pared con
los brazos extendidos a la altura de los hombros y luego con una cinta métrica colocada entre la

pared y €l sujeto, se medira aladistancia entre los dos dedos medios de cada brazo.

2.2.1.5 Composicion cor poral

A partir del método de impedancia bioeléctrica se estimara € tgjido graso expresado en
porcentgje, El instrumento de medicion seleccionado es una balanza con analizador de

composicion corporal marca Omron HBF.510LA, con precision de 100gr.
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El evaluado se ubicaen el centro de una bascula en posicion estdndar erecta con la cabeza alta,
el peso distribuido por igual entre ambos pies, sin que €l cuerpo esté en contacto con ningun objeto

de los alrededores, asegurdndonos que la bascula este en la posicién de medida del cero.

2.2.2 Pliegues cutaneos

A mediados de los afios 90, se utilizd el grosor de la grasa subcutanea midiendo los pliegues
cutaneos, basandose en investigaciones previas, que midiendo € grosor de los pliegues cutaneos
en diferentes sitios del cuerpo encontraban unarelacion moderada afuerte entre las mediciones de

dichos pliegues y la cantidad de grasa corporal.

Desde entonces se utiliza como un indicador de la grasa corporal total en e ambito clinico,
debido a que este sistema es facil de redizar, y de bajo costo, es ideal para grandes estudios
epidemioldgicos. Asi como, en la evaluacion del estado nutriciona de nuestros atletas. Ademés,
los pliegues cutaneos se utilizan para estimar la distribucién de grasa regional a través de la

determinacién de larelacion de grasa subcutanea del tronco y |as extremidades.

2.2.2.1 Pliegue cutaneo bicipital

Se medira el pliegue vertica en la parte media frontal del brazo, en e punto anatémico sera el
gue hemos descrito en e apartado del perimetro del brazo, y que no es otro que e punto medio
entre el acromion en su punto mas superior y externo y la cabeza del radio en su punto lateral y

externo, directamente arriba de la fosa cubital.
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Técnicade medicién: El compas (adipometro) se aplicaa lcm de distanciadel pliegue formado

en la caraanterior del brazo derecho, anivel del punto medio del acromion y la cabezaradial.

Paralamedicion, € sujeto estara de pie con € brazo relgado, y la articulacion del hombro en
ligerarotacion externay € codo extendido. El punto se localiza en |a superficie méas anterior del

cuerpo del biceps.

2.2.2.2 Pliegue cutaneo tricipital

Es la medicion mas practica en todos los grupos de edad, y tanto en la escasez de reservas
energéticas asi como en la obesidad. Este pliegue se medira eligiendo cuidadosamente € sitio en
el que se habia utilizado del punto medio del brazo, que no es otro que € punto medio entre €l
acromion en su punto mas superior y externo y la cabeza del radio en su punto lateral y externo.
La medicion se practicara con € brazo relgjado y colgando lateralmente. El pliegue formado de
manera paralela a ge longitudinal, con e pulgar y e indice de la mano izquierda se separara el

musculo subyacente y se medira en ese punto, colocando € plicometro perpendicularmente al

pliegue.

Técnicade lamedicion: El compés se aplicaa 1cm por debajo del pliegue formado en lalinea
media de la cara posterior del brazo, a nivel del punto medio marcado entre acromion y cabeza
radial. Paralamedicion el brazo estararelgjado, con la articulacion del hombro en ligera rotacion

externay el codo extendido.



2.2.2.3: Pliegue cutaneo pectoral:

El pliegue setomaentrelaaxilay e pezon, lo masalto posible en el pliegue axilar. Lamedicion
se hace 1 cm por debajo delos dedos que sostienen el pliegue. Setomaen el mismo lugar en ambos

SEXO0S.

2.2.2.4 Pliegue cutaneo subescapular

El lugar de medicion corresponderaal angulo interno debajo de laescapula, (punto mésinferior
del angulo inferior; se marcaa 2 cm en lalinea que corre latera y oblicua siguiendo €l clivaje de
la piel). Debera tener un angulo de 45° en la misma direccion del borde interno del oméplato (o

sea haciala columnavertebral) se medirajusto abajo y lateralmente a angulo externo del hombro.

Pararealizar estamedida, se palpael angulo inferior de la escipulacon el pulgar izquierdo, en
este punto hacemos coincidir e dedo indice y desplazamos hacia abgjo e dedo pulgar, rotandolo

ligeramente en sentido horario, para asi tomar el pliegue en la direccion descrita anteriormente.

En sujetos obesos se debera desprender energéticamente el pliegue del musculo subyacente y
esperar varios segundos a que €l plicometro deje de moverse, para que la medicién se pueda
realizar. Técnica de la medicion: El sujeto se sitlia de pie, erecto, con los brazos colgando a lo
largo del cuerpo. El compés se aplica a 1cm de distancia del pliegue formado en la referencia

anterior.
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2.2.2.5 Pliegue cutaneo abdominal

Situado lateralmente a la derecha, junto a la zona umbilical en su punto medio. El pliegue es
vertical y corre paralelo a gelongitudinal del cuerpo, para otros autores esta situado lateralmente

a3-5cm delazonaumbilical.

Técnicade lamedicion: Se mide perpendicularmente a plano frontal, sobre el lado derecho de
la linea media sobresaliente del recto abdominal, a 3cm lateral a la altura del onfaion. El
adipometro se coloca por debgjo (a1 cm) de los dedos pulgar e indice que generan verticalmente

el pliegue.

2.2.2.6 Pliegue cutaneo suprailiaco

Se medira justo por arriba de la cresta iliaca, en la linea axilar media, en forma oblicuay en

direccion anterior y descendente (hacialazona genital).

Técnicade lamedicion: El adipometro se coloca a 1cm anterior al pliegue formado en lalinea
medio axilar, justo por encima de la cresta iliaca. La persona puede abducir el brazo derecho o

colocarlo sobre € térax, llevando la mano sobre el hombro izquierdo.

2.2.2.7: Pliegue cutaneo delos cuadriceps:

El pliegue se toma en la parte anterior del muslo, en &l punto medio entre el doblez inguina y
el borde proximal delarétula. El pliegue eslongitudina y correalo largo del € e mayor del fémur.
El peso corporal debera recargarse sobre la pierna que no se esté midiendo. El adipémetro debe

estar colocado en direccion vertical, 1 cm por debajo de los dedos que sostienen €l pliegue.
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Técnicade lamedicion: El sujeto puede estar sentado o bien tener € pie sobre un banco o silla,
el compés se aplicaa 1l cm dedistanciade pliegue formando en é punto maximo perimetro, en e

lado medial de la pierna derecha, con larodillaflexionada 90°.

2.2.2.8 Pliegue cutaneo de la pierna medial

Se mide verticalmente ala caramedia de la pierna, sobre la pantorrilla, a mismo nivel que se

usaparamedir € perimetro maximo de la pierna.

Técnica de la medicion: El sujeto esta sentado, con la rodilla a 90° y la pierna relgada. El

adipometro se coloca por debajo (a1cm) de los dedos pulgar e indice que generan €l pliegue.

2.2.3 Medidas circunferenciales o perimetros

Son caracterizadas por las medidas linedes redlizadas circunferencialmente.

Antropomeétricamente [lamado perimetros.

Posicion: El estudiado mantendra la posicion de atencidn antropomeétrica o estandar erecta,
aunque hay algunas expresiones que Se comentardn en sus correspondientes medidas.
Instrumental: se utilizalacintala cinta antropométrica flexible e inextensible. Las medidas se dan

en cm, con una precision de Imm.

Técnica: e antropometrista sujetara la cinta con lamano derechay e externo libre con lamano

izquierda, se ayudara con los dedos para mantener la cinta métrica en la posicion correcta,
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conservando e angulo recto con € ge del hueso o del segmento que se mida. Se sitlia la cinta
sobre la zona a nivel requerido, sin comprimir los tejidos blandos y estando perpendicular a ge
longitudina del segmento que se esté midiendo. La lectura se hace en e lugar en que la cinta se

yuxtapone sobre si misma.

2.2.3.1 Perimetro del brazo

Se registra sobre € punto medio de la distancia entre el acromion y € radial, indicandole al
examinador querealicelaflexion del brazo y la contraccidn de lamusculaturacon €l pufio cerrado
(brazo tenso), levantando el brazo en angulo de 90° con lavertical; se colocalacintamétricaen el
punto sefialado que ha de corresponder con la parte mas ancha del brazo, tomandose en ese lugar
lamedicién; sinquitar lacintaseleindicabajar el brazoy relgarlo, tomandose unanuevamedicion
(brazo relgjado. Durante la medicion del  brazo tenso debe animarse a evaluado para que realice

una contraccion méxima del biceps.

2.2.3.2 Perimetro del antebrazo

Es e perimetro maximo del antebrazo, el examinador estara con el codo extendido, muscul os
del antebrazo relgados y mano en supinacion. El antropometrista buscara la maxima
circunferencia, €l antebrazo que normalmente no esta a mas de siete centimetros por debajo de la

cabezaradid.

2.2.3.3 Perimetro dd torax

El examinado en la posicion de pie extiende los brazos a los dos lados, colocandosele la cinta

métrica alrededor del torax; por la parte dorsal del tronco ésta debe quedar sobre €l borde inferior
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de las escapulas, mientras que en la parte ventral del tronco debe reposar sobre lastetillas (thelion).
En las mujeres la cinta métrica debe pasar a nivel de la cuarta costilla, por encima de los senos
(colaaxial delamama); seleindicaraque baje los brazos unavez que se tensione la cinta métrica,
realizdndose la primera medicion. Después realizara una inspiracion profunda sin levantar los
hombros y se tomard la segunda medicién. Por Ultimo, se le indicara que realice una espiracion
forzada sin doblar la espalda ni Ilevar los hombros hacia adel ante, toméandose entonces la tercera

medicion.

2.2.3.4 Perimetro del abdomen

Se reconocen tres perimetros abdominales. superior, inferior y medio, esté ultimo corresponde
al promedio de los otros dos. En la medicion del perimetro abdominal superior la cinta métrica
pasa, en la cara anterior del tronco, por encimadel borde superior del diafragma; mientras que en
lamedicion del perimetro abdominal inferior la cinta pasa en la cara anterior del térax por encima
del omphalion y en lalinea media axilar por encima de |a parte mas prominente del abdomen ala
alturadelaespinailiaca antero-superior. En la parte posterior del tronco la cinta debe permanecer

paralelaa plano horizontal.

2.2.3.5Perimetro dela cadera

Se coloca la cinta métrica aproximadamente a la altura de la sinfisis pubica, alrededor de los
glUteos (parte més prominente) y de los trocanteres, con las piernas unidasy sin contraccién delos
gliteos. El evaluador se ubica al costado del sujeto para asegurarse que la cinta métrica se

mantenga en €l plano horizontal.
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2.2.3.6 Perimetro de los cuadriceps

Se pueden registrar tres medidas de perimetro anivel del muslo: superior, medio e inferior. En
el primer perimetro la cinta métrica pasa por la parte posterior del muslo alaalturadel pliegue del
gluteo y en laparte anterior por lasuperficie méas prominente; en el tercer perimetro lacintamétrica
pasa por encima del borde proximal de la rétula. Parala medicion del perimetro medio € muslo
se localiza € pliegue inguinal en ligera flexion de caderay e pliegue proximal de larétulay se
marca el punto medio de la distancia de estos dos puntos en la linea media del muso; luego, en
posicion anatdmicay el peso distribuido equitativamente entre las dos piernas, se rodea el muslo

con la cintamétrica, gjustandola pero sin comprimir los tejidos.

2.2.3.7 Perimetro de la pierna

Con €l sujeto en posicién idéntica ala anterior medida, la cinta métrica se ubicaarededor de la
pantorrilla; se desliza hacia arribay hacia abajo hasta localizar |la mayor circunferencia, en plano
perpendicular a su gje vertical. También es muy utilizada la medicién de las circunferencias de
muslo y de piernacon el sujeto en posicion sentado; en este caso, con lapiernaextendiday apoyada
sobre un banco o soporte, con la muscul atura rel gjada, la cinta métrica se pasa alrededor del musio
en e punto medio por la zona mas convexa medialmente; para € caso de la pierna, en idéntica
posicion alamedicion del muslo, la cinta métrica se desliza rodeando la méxima circunferencia

de la pantorrilla.
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2.3 Protocolo para evaluar lostest motores

2.3.1 Fuerza

2.3.1.1L anzamiento del balén medicinal

Sirve para medir la potencia de miembros superiores. El balén medicina sera lanzado hacia
delante partiendo de la posicion de pies, las piernas estan en posicion de dar un paso en €
lanzamiento con ambos brazos. Se realizan dos intentos y se evalla la mayor distancia. (Alba,

2005). El peso del balon medicinal serade 5 kilogramos para esta categoria pre-juvenil.

2.3.1.2 Fuerza test de Abalakov

Sirve para medir la potencia de miembros inferiores.

Prueba: € deportista se coloca de tal manera sobre el lugar sefialado, con € cinturén colocado,
gue la cinta métrica este tensada verticalmente sobra la pinza de sujecion. Las piernas estén
ligeramente separadas (15-20cm de distancia entre ellas), € deportista flexionalas piernas (en un
angulo cualquiera) y salta, con latomade impulso que més le guste, |o que més alto pueda. Durante
su permanenciaen € aire, e cuerpo ha de mantenerse estirado, y el deportista ha de volver a caer

en el lugar de partida
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2.3.2 Velocidad

2.3.2.1 Vdocidad test de aceler acion de 30 metros

Este test tiene como objetivo evaluar la aceleracion desde posicion estatica o desde |os bloques
hasta acanzar la velocidad maxima. Se realizan 3 carreras de 30m. a maxima velocidad con

recuperacion total entre repeticiones. (Alba, 2005)

2.3.3 Resistenciafisica

2.3.3.1 Resistencia test de leger

Objetivo: Vaorar la potencia aerébica maxima. Determinar € VO 2 maximo.

Desarrollo: Consiste en recorrer la distancia de 20 metros ininterrumpidamente, al ritmo que
marca una grabacion con € registro del protocolo correspondiente. Se pondra en marcha €
magnetofono y a oir lasefial de salida el gecutante, tendra que desplazarse hastalalinea contraria
(20 metros) y pisarla esperando oir la siguiente sefial. Se ha de intentar seguir € ritmo del
magnetofono que progresivamente ird aumentando el ritmo de carrera. Se repetiréd constantemente
este ciclo hasta que no pueda pisar lalinea en € momento en que le sefidle & magnetéfono. Cada
periodo ritmico se denomina "palier" o "periodo” y tiene una duracion de 1 minuto. El resultado

se puede valorar en latabla con la variacion correspondiente.

El VO2 méximo se calcula a partir de la velocidad de carrera que alcanzo € gjecutante en €

ultimo periodo que pudo aguantar, seguin la siguiente ecuacion:
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VO2 Max (ml/kg/min): 5.86 * vf - 19.46 Vf= velocidad final

Normas: En cadauno delos desplazamientos se debera pisar lalinea sefialada, en caso contrario
abandonarala prueba. El g ecutante no podrair apisar la siguiente linea hasta que no haya oido la
sefial. Esta sefia ira acelerandose conforme va aumentado |os periodos. Cuando €l gjecutante no
pueda seguir € ritmo del magnetéfono, abandonara la prueba anotando € Ultimo periodo o mitad

de periodo escuchado.

2.3.3.2 Flexibilidad

Se redliza un calentamiento estandarizado de 10 minutos de duracion, consistente en una
activacion vegetativa, movilidad articular y estiramientos. Posteriormente, el deportistase sitaen
sedestacion, con las rodillas extendidas y los pies separados a la anchura de sus caderas, con
tobillos en 90° de flexidn. Las plantas de | os pies se col ocaran perpendicul ares al suelo, en contacto
con € cajon de medicién marca Eveque y las puntas de los pies mirando hacia arriba. En esta
posicion se le solicita que realice una flexién maxima del tronco manteniendo las rodillas y 1os
brazos extendidos. Las palmas de las manos, una encima de la otra, se deslizaran sobre el cajon
hasta a canzar |amaxima distancia posible. Se realizan dos intentos separados por 1 min cadauna,

archivando el valor més alto.

2.4 Consideraciones éticas

Larealizacion de este estudio de tipo descriptivo, se hizo teniendo en cuentala resolucion 8430

de 1993 del Ministerio de Salud de Colombia que establece las normas cientificas, técnicas y
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administrativas para la investigacion en salud. Segun el articulo 11 este estudio clasifica como

investigacion de riesgo minimo.

En & estudio no se manipul6é la informacion, no se administraron medicamentos a los
participantes, por lo tanto no necesitdé consentimiento informado y tampoco hubo beneficio

€condmico o contraprestacion alos investigadores.

2.5 Procesamiento de infor macion estadistica

Los datos obtenidos se registraron en una hoja de célculo (Excel 2013). Después de depurar y
codificar la base de datos, se procedi6 aredizar un andlisis exploratorio de datos en € programa
estadistico SPSS versiéon 19 apartir de este programa estadistico se realiz6 andlisis y latabulacion

de los mismos.

Para el andlisis estadistico se realizo € andlisis descriptivo exploratorio mediante: promedio,
desviacion estandar y coeficiente de variacion. También se reaiz6 un andlisis de correlacion de

Pearson que sirve paraver si hay unainterrelacion estadistica entre las variables.



CAPITULO I11: ANALISISY DISCUSION DE LOSRESULTADOS

3.1 indices antropométricos

Tabla 2 Datos estadisti cos descriptivos de toda la poblacion.

Variables Envergadura
Peso (kg) Tala(cm) IMC.
(cm)
Edad 14 15 14 15 14 15 14 15

Promedio 59,34 67,65 1676 170,25 233 2098 210 233
D. esténdar 982 802 645 784 13 2,1 2,1 13
CV.% 16,55 11.85 3,85 4,6 5,6 10 10 5,6
Rango minimo 474 57,3 1595 1635 214 187 187 214
Rango méximo 68,2 77 1735 181 244 235 235 242

D. Estandar: Desviacion estandar
C.V: coeficiente de variacion.

3.1.1 Masa corporal

En latabla N° 2 se encuentran |os datos obtenidos en peso, tallay envergadura por |os porteros
de nuestro estudio. En lagréfica N° 1 los datos promedios de los porteros de 14 y 15 afios en la

masa muscular.

Al comparar los datos obtenidos en la masa corporal en nuestros porteros, podemos observar
gue los porteros de 14 afnos obtuvieron un promedio de 59,34+9,82 kg; con un C.V. de 16,55%,

un valor maximo de 68,2 kg y minimo de 47,4 kg; esto nos indica que es grupo heterogéneo. En
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los porteros de 15 afios sus resultados fueron: promedio de 67,65+8,62 kg; un C.V. de 11,85%, un

valor maximo de 77 kg y minimo de 57,3 kg, esto nos indica que es un grupo homogéneo.

Gréfica 1l Relacion de los promedios de la masa corporal de los porteros de 14 y 15 afios.

M A SA CORPORAUI3
S
&b
()]
]
14 ANOS 15 ANOS

EDAD

Se puede notar en la gréfica, que los porteros de 15 afios superan en €l peso alos de 14 afios de
este estudio. No obstante a comparar nuestros porteros evaluados con los resultados del estudio
realizado por Fernandez J. & Ruiz F. (2012), sobre e crecimiento de escolares Bogotanos, se

observa que & grupo evaluado en este estudio esta en el valor percentil del 95%.

Seguidamente si comparamos con estudios hechospor Murillo C & Tapias M. (2014) en su estudio
sobre caracterizacion antropométrica y motora de futbolistas en la edad de 13 y 14 afios de la
academia de futbol deportivo Cali, donde encontraron un promedio de 53 kg, se observa que
nuestros porteros de 14 afios se encuentran por encima con 6,35 kg de diferencia, pero ain mas

arriba se encuentran los porteros de 15 afios con 14,65 kg de diferencia.
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Por €l contrario sl comparamos con €l trabajo realizado para Gonzdlez Collazos C. & Calambas
Y otengo G. (2014) en su estudio de caracterizacion antropométrica, funciona y motoradel equipo
pre juvenil de la escuela de futbol de la universidad del valle, con edades de 14 a 15 afios, donde
encontraron un promedio de 61,611 en |los porteros; tenemos que nuestros porteros eval uados

tienen un peso similar con los de 14 afios pero los de 15 afios estan con mas peso con 6,05 kg.

Al respecto si comparamos con estudios internacionales como los de Calahorro F., Zagalaz M.,
Lara A., & Torres G. (2012) donde realizaron un Andlisis de la condicién fisica en jovenes
jugadores de futbol en funcion de la categoria de formacion y del puesto especifico obteniendo
61,44 kg en porteros, o con € estudio realizado por Gamardo P. (2012), donde realiz6 una
evaluacion de las cualidades fisicas intervinientes en futbolistas venezolanos en formacion,
encontrado resultados paralos de 14 afios 58,96 kg y paralos de 15 afios 61,29 kg; y por ultimo €l
estudio de RiveraM. A. & AvellaF.A. (1992) donde evaluaron la condicién fisica de jugadores
de futbol puertorriquefios encontrando para el peso en nifios de 14-15 afios un promedio de 58,8 +
4,6 kg; a comparar lostres estudios anteriormente mencionados, podemos decir que nuestro grupo
evaluado, sin importar la posicion donde jueguen tienen un peso similar alos jugadores de futbol

de Espafia, Venezuelay Puerto Rico de |os estudios anteriormente mencionados.

3.12Talla

En la tabla N° 2 se encuentran los valores arrojados por |os porteros de nuestro estudio, en €
grafico N° 2 se encuentra larelacion de los promedios de los porteros de 14 y 15 afios evaluados

en este estudio.
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Al comparar los datos obtenidos en |a estatura en nuestros porteros, podemos observar que los
porteros de 14 afos obtuvieron un promedio de 167,6+6,45 cm; con un C.V. de 3,85%, un vaor
maximo de 173,5 cm y minimo de 159,5 cm; esto nos indica que es grupo homogéneo. En los
porteros de 15 afios sus resultados fueron: promedio de 170,25+7,84 cm; un C.V. de 4,6%, un

valor maximo de 181 cm y minimo de 163,5 cm, esto nos indica que es un grupo homogéneo.

Gréfica2 Relacion de los promedios de los porteros de 14 y 15 afios

Estatura
170,5 170,25

170
169,5
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168,5
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En los estandares de crecimientos de la OM S del 2007 de Colombia se observan los promedio
normales de estatura donde los jovenes de 14afios estan con un promedio del64 cm y los del5
anos con un promedio de 169 cm, en comparacion con |os porteros de este estudio tenemos que
los de 14 al igual que los de 15 afios estan por encimadel promedio normal, lo cual esimportante

yaque la estatura es muy importante a la hora de seleccion de |os porteros.
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Si comparamos con estudios hechos por Murillo C & Tapias M. (2014) promedio de 168 cm, se
observa que nuestros porteros tienen una estatura similar. Con € estudio de Gonzalez Collazos C.
& Caambas Y otengo G. (2014) encontraron promedios de 178 cm en los porteros o cual nosdice

gue estén muy por encima de nuestros porteros eval uados.

Calahorro F., Zagalaz M., LaraA., & Torres G. (2012) en su Andlisisdelacondicion fisicaen
jovenes jugadores de futbol obtuvieron 164,00+7,07, o con € estudio realizado por Gamardo P.
(2012)en su evauacion de las cuaidades fisicas intervinientes en futbolistas venezolanos,
encontrando resultados para los de 14 afios 169 cm y paralos de 15 afios 170 cm; y por ultimo €
estudio de RiveraM. A. & AvellaF.A. (1992) en futbolistas puertorriquefios encontrando parala
estatura en nifios de 14-15 afios un promedio de 164,5 + 6,2; los tres estudios anteriormente
mencionaos nos indica que nuestros 2 grupos eval uados tienen estatura similar alos jugadores de

futbol.

3.1.3envergadura

En latabla N° 2 se encuentran los valores arrojados por 10s porteros de nuestro estudio, en €l
grafico N° 3 se encuentralarelacion de los promedios de la envergadura de |os porteros de 14 y

15 afos evaluados en este estudio.

L os datos obtenidos en la envergadura en nuestros porteros, podemos observar que |os porteros
de 14 afios obtuvieron un promedio de 23,3+1,3 cm; con un C.V. de 5,6%, un valor méximo de
24,4 cm y minimo de 21,4 cm; esto nos indica que es grupo homogéneo. En los porteros de 15
anos sus resultados fueron: promedio de 20,98+2,1 cm; un C.V. de 10%, un valor méximo de 23,5

cmy minimo de 18,7 cm, esto nos indica que es un grupo homogéneo.
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Gréfica 3 Promedios de la envergadura por edades.
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En la gréfica se puede observar que los porteros de 15 afios tienen una mayor envergadura, 1o
cua esnormal en el estado de crecimiento y desarrollo. Toro E., Pelaez S. (2014) en su estudio de
caracterizacion antropomeétrica, motriz y funcional de jugadores de futbol de 14 y 15 afios en la
escuela de formacion Zurety de la ciudad de Cali, encontraron valores promedios de 163 + 0,09
cm en los jugadores de 14 y 178 + 0,07 cm en los jugadores de 15 afios, en comparacion con
nuestros porteros solo |os de 14 afios estan por encimadel promedio con 7 cm de diferencia y los

de 15 afos estan por debajo con 2.5 cm de diferencia.

Por otro lado si comparamos con € estudio de FontdevilaR., & Garrio R. (1993) realizaron un
estudio antropométrico de deportistas en Barcelona Espafia, encontraron valores promedio para
atletismo 171,05 + 6,79 cm, baloncestol71, 49 %6,70 cm, natacion 164,53 +9,79 cm,

voleibol 172, 64 £8,91 cm, estos datos fueron para jévenes de 14 afios; esto nos indica que
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nuestros grupos evaluados en comparacion con otros deportes se encuentran en un rango normal,

yaque las diferencias son muy pocas.

3.14IMC

En latabla N° 2 se encuentran los valores arrojados por |os porteros de nuestro estudio, en €l
grafico N° 4 se encuentra larelacion de los promedios de los porteros de 14 y 15 afios evaluados

en este estudio.

Los datos obtenidos en el IMC en nuestros porteros, podemos observar que los porteros de 14
anos obtuvieron un promedio de 21+2,1; con un C.V. de 10%, un valor maximo de 23,5y minimo
de 18,7; esto nosindicaque es grupo homogeneo. En los porteros de 15 afios sus resultados fueron:
promedio de 23,3+£1,3; un C.V. de 5,6%, un valor maximo de 24,2 y minimo de 21,4; esto nos

indica que es un grupo homogeéneo.

Gréfico N°4 Promedios de lamedicion del IMC

IMC
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El indice de masa corporal es larelacién de la masa corpora y la estatura, esta nos determina
en qué grado se encuentra su peso es decir, delgado, normal, sobrepeso, obeso etc. En comparacion
anuestros 2 grupos evaluados de porteros hay una diferenciade 2,3; lo cual es normal dentro del

crecimiento y desarrollo.

De acuerdo al valor percentil realizado por Fernandez J. & Ruiz F. (2012) donde evauo a
jovenes bogotanos, podemos encontrar que los porteros de 14 afios se encuentran en € percentil

90y losde 15 afios en e percentil 95 en cuanto a IMC.

ColeJ. et a. (2000) Realizaron un estudio internacional entre Brasil, Estados Unidos, Inglaterra,
Hong Kong, Singapur, Holanda, para establecer € puntaje estandar del IMC en hombresy mujeres
desde los 0-25 arios de edad, encontrando valores promedio paralos jovenes de 14 afios de 22,62
y paralos de 15 afios 23,29, |o cual nos dice que nuestros grupos se encuentran dentro del estandar

normal del imc internacional.

Gonzdlez Collazos C. & Calambas Yotengo G. (2014), encontraron valores promedio para
porteros de 14-15 afios de 19,05; lo cual se encuentra por debajo de nuestros grupos. Asi mismo
ToroE., & Peléez S. (2014), encontraron valores de 19,11 + 2,63 lo cual también estan por debajo
de los promedios de nuestros porteros. Murillo C., & Tapias M. (2014) redlizaron una
caracterizacion antropométrica y motora de futbolistas en la edad de 13 y14 afios de la academia
de futbol deportivo Cali, donde hallaron promedio parael IMC de 20 paralos jovenes de 14 afos,

lo cual también se encuentra debajo del promedio de nuestros grupos de porteros.
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3.2 Perimetros corporalesdetoda la poblacién

EnlatablaN° 3y 4 se encuentran |os val ores de perimetros corporal es arrojados por |os porteros

de nuestro estudio, en €l grafico N° 5 y 6 se encuentra la relacion de los promedios de cada

14 15

perimetro de los porteros de 14 y 15 afios evaluados en este estudio.

Tabla 3 Promedios de lamedicion de perimetros por edades.

edad 14 15 14 15 14 15
Promedio 824 834 281 28,93 24,76 25,5 235 25
D. estandar 5,7 13,04 35 3,3 3,3 2,2 2 2,2
CV.% 6,9 1564 125 11.4 13.3 8.62 8,5 8,8
Rango minimo 75 64,5 24 25.7 21 23,5 21 23
Rango méximo 88 93 32 33 28,5 28,5 26 28
Tabla4d
edad 14 15 14 15 14 15 14 15
Promedio 72,1 755 845 84,8 46,4 48,7 34,1 33,8
D. estandar 8,3 6,7 10,6 9,3 2,3 2 19 2,2
CV.% 115 8,9 12,5 11 5 4,1 6 6.5
Rango minimo 63,5 70,5 70 74 43 46 31 31

Rango méximo 83,5 85 95,5 93 48,5 50,5 36 355



D. Estandar: Desviacion estandar
C.V: coeficiente de variacion.

Gréafica 4 Relacion de los promedios de lamedicion de perimetros por edades.
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Gréfica5 Relacion de los promedios de lamedicién de perimetros por edades.
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Los perimetros segméntales de los deportistas son muy importantes a la hora de seleccion
deportivay més alin si es un portero en las 2 graficas anteriores, se ha de notar en las gréficas de
nuestros 2 grupos de porteros evaluados que no hay mucha diferencia en sus medidas de los
perimetros ya que solo se observa que hay entre 2-3cm de diferencia en cada variable de

perimetros, estas diferencias son dada sin duda alguna al incremento de la edad.

Hernandez L. (2011), realizdé un estudio escolares de Ansermanuevo donde encontrd
promedios de perimetros para los jovenes de 14 afios en Térax de 70cm, Esto nos indica que
nuestros 2 grupos evaluados tienen mayor promedio en e perimetro de torax que los nifios de
anterior estudio ya que la diferencia es de 10-13 cm. Asi mismo Marin M., & Vargas C. (2014)
investigaron las caracteristicas morfol 6gicas y motoras de escolares hombres entre 12 y 19 afios
pertenecientes al colegio Carlos Holguin Lloreda de Cali, encontrando promedios para |os nifios
de 14 afos de 78,8 + 8,7 cm y promedio de 79,4 + 5,6 cm para los de 15 afios, donde también
nuestros porteros evaluados tienen mayor promedio de perimetro de torax en ambos grupos, ta

vez pueda deberse ala especificidad deportiva.

Po otro lado Murillo C., & Tapias M. (2014) redlizaron una caracterizacion antropométrica y
motora de futbolistas en la edad de 13 y14 afios de la academia de futbol deportivo Cali, donde
hallaron promedio paratérax de 71,8 cm, paracinturade 82,6 cm, para cadera88,1cmy musio de
53,9 cm, se puede notar que hay diferencias en las variables de cada estudio, en torax hay una
diferenciaentre 11y 12 cm afavor alos porterosdelaU. del Valle, en cintura hay unadiferencia
de 6-10 cm de diferenciaafavor de los jugadores del deportivo Cali, en cadera hay unadiferencia
de 4 cm afavor del deportivo Cali en muslo hay unadiferencia de 11-9 cm afavor del deportivo

Cali, se puede considerar que las diferencias pueden resultar de la posicion en la que juegan ya
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que € estudio anterior mente citado fue realizado a futbolistas del deportivo Cali sin distincién a

posicion.

ParaVésquez S., & Sanz E. (1987) dicen que existen ciertas caracteristicas que diferencian de
manerasignificativaalos porteros de futbol. Estas caracteristi castienen que ver fundamental mente

con la constitucién morfoldgica y lainfluencia que gjerce este deportista en la cancha.

3.3 Composicién corporal detoda la poblacién

EnlatablaN°® 5 se encuentran los val ores de la composicion corporal arrojados por 10s porteros
de nuestro estudio, en e grafico N° 5 se encuentra la relacion de los promedios de cada variable

de la composicién corpora de los porteros de 14 y 15 afios evaluados en este estudio.

Tabla5 Composicion corporal de todala poblacion

Musculo
Variables Grasa corporal Grasavisceral

esquel ético

edad 14 15 14 15 14 15
Promedio 18,24 19,95 3 3,75 37,46 39,4
D. estandar 3 34 1 0,5 34 11
CV.% 16,5 17,04 33,3 13,3 91 0,3
Rango minimo 14,4 15,2 2 3 32,5 38,4
Rango maximo 21,3 23,1 4 4 40,2 40,5

D. Estandar: Desviacion estandar
C.V: Cosficiente de variacion.



56

Gréfica 6 Relacion de los promedios de cada variable de la composicion corporal.

COMPOSICION CORPORAL
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En la gréfica se puede observar que no hay una diferencia muy notable en cada una de las

variables de la composicion corporal, la diferencia se encuentra entre 1-2 de su promedio.

En estudios realizados por Toro E., & Pelaez S. (2014), donde estudiaron futbolistas juveniles
del equipo Zurety y Rivera M. A. & Avela F.A. (1992) que realizaron una caracterizacion en
jugadores juveniles puertorriquefios, encontrando promedio de 11,2 +- 4,27% graso para el primer
estudioy 11,0 + 2,0% graso para€l segundo estudio, lo cual nosindicaque nuestros porterostienen
mas %graso ya que tienen 7% mas que los jugadores de Zurety y que los futbolistas

puertorriquefios de ese estudio.

Deigual forma Calahorro F., Zagalaz M., LaraA., & Torres G. (2012) realizaron un Andlisis
de lacondicion fisica en jovenes jugadores de futbol en funcion de la categoria de formacion y del
puesto especifico en Madrid Espafia obteniendo 18,27+6,50 en %graso y 37,28+3,20 %omuscul ar,

lo cual comparados con nuestros porteros tienen un promedio similar.
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A continuacion presentaremos una tabla tomada del estudio realizado por Zubeldia G. (2010)
donde analiz6 las Caracteristicas Fisicas y Antropométricas correspondiente a las divisiones del

Fuatbol juvenil del Club Atlético Lanus.

Tabla6 Masamuscular y tejido adiposo expresado en kg y porcentages (%) en futbolistas de
diferentes equipos de Futbol profesiona y amateurs.

Masd | Masa , |
DIFERENTES EQUIPDS DE FUTBOI Adposa | o092 | muscular | eS8 |
(ka} {ka) |
19 diisin, Liga Catamarquefia de Fithal,
(Edad:19.7; n=93; Greqorat 11, Gershani PA,, 149 £1.7 | 226 427 | 315 +17 47,545
2001)
29 D Racing Slub, n=31 {Mazza O, Zubaidia G; - . ,
febeera 2007) ' 17.44 £2.5 | 22.7 £24 IT6 22 4505 £1.9
19 0w C.A, Lands n=10 (Mazza 0., 2ubeldiz G; 2 = i |
febrera 2004) iT 3T 22,9 £29 35,5 £33 484 223 |
Club D=p, Suchrepsquez del fitol profes De i .. :
Gimsala. (Weze, D 210EL 165(27 | 228432 3/2@9 484831
290w "C7 Club G Lamadeid. (ne 26; Nizzero D, |
Zubeldia &, 2004 16.00 {334 | 23,9 £31 BIBIE dg £2.1
190w Nacional "B Mendoza, (Eradi26.3; n=24; n &
Aauils F.. 1998} 1486 (228 20222 | 306196 |48.1 =18
29 Cavisicn “8" del fithol Argenting, (Eded; 25.6; il .
A=12; Amivere E. 2003) 1643 {17 | 208422 | 59.89{11 | 505 414

Al comparar la anterior tabla con los porteros de nuestro estudio podemos observar que en é
%Qgraso nuestros porteros estan por debajo en 1-2 del promedio de %, en lamasamuscular nuestros

porteros presentan mejor %emuscular.

3.4 Test motor

En la tabla N° 7 se encuentran los valores de los test motores arrojados por |os porteros de

nuestro estudio.
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Tabla 7 Resultados de test motores para toda la poblacion.

Abalakov Veocidad L.baonmed. VO2max.
Variables Weélls (cm)
(cm) (seg.) (cm) (MI/kg/min)
edad 14 15 14 15 14 15 14 15 14 15

Promedio 355 396 33 128 5 52 4912 571 40,2 408
D. estandar 4 28 109 35 02 O7 824 1208 24 24

CV.% 113 71 330 273 10 135 168 21,2 54 59

Rango

311 363 -15 85 48 44 173 391 379 379
minimo
Rango

40,8 429 135 17 518 6,1 427 650 43,7 43,7
maximo

L. balén med: Lanzamiento de balén medicina
D. Estandar: Desviacion estandar
C.V: Coeficiente de variacion

3.4.1 Fuerza

Paramedir lafuerza de los porteros de este estudio serealizo e test de Abalakov que sirve para
medir lafuerzaen miembrosinferioresy e test de lanzamiento de balén medicinal que sirve para

medir lafuerza de miembros superiores.

3.4.1.1 test de Abalakov

En la tabla N°7 se puede observar los datos arrojados de los porteros por edad en €l test de
Abalakov y en € gréfico N° 7 se encuentra la relacion de los promedios de la variable de los

porteros de 14 y 15 afios evaluados en este estudio.
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L os datos obtenidos en €l test de Abalakov en nuestros porteros, tenemos gue los porteros de
14 afos obtuvieron un promedio de 35,5 +4 cm; con un C.V. de 11,3%, un valor méximo de 40,84
cm y minimo de 31,1 cm; esto nos indica que es grupo homogéneo. En |os porteros de 15 afios sus
resultados fueron: promedio de 39,6+2,8 cm; un C.V. de 7,1%, un valor maximo de 42,9 cm y

minimo de 36,3 cm, esto nos indica que es un grupo homogéneo.

Gréfica 7 Relacion de los promedios del test Abalakov.

TEST DE ABALAKQY
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™

35,5

14 ANOS 15 ANOS
EDAD

En la gréfica se puede observar que hay una diferencia de 5,1 cm en los promedios de los
porteros lo cua es normal, ya que algunos estudios dicen que la fuerza es directamente

proporcional acrecimiento y de las personas.

Rivera M. A. & Avdla F.A. (1992) evaluaron la condicién fisica de jugadores de futbol

puertorriquefios encontrando para el peso en nifios de 14-15 afos y obtuvieron un promedio 32,5



60

+ 0,7 cm; con lo anterior podemos afirmar gue 1os porteros de nuestro estudio estén por encima

del promedio de los jugadores de futbol de ese estudio.

Por otro lado si comparamos con los estudios de Toro E., & Peéez S. (2014) en su estudio de
caracterizacion antropomeétrica, motriz y funcional de jugadores de futbol de 14 y 15 afios en la
escuela de formacion Zurety de la ciudad de Cali con promedio de38,3 cm 14 afios 15 afios 42,08
cm, o con € estudio de Murillo C & Tapias M. (2014) en su estudio sobre caracterizacion
antropométrica y motora de futbolistas en la edad de 13 y 14 afios de la academia de futbol
deportivo Cali39,3 cm, esto nos dice que |os resultados obtenidos por los 2 grupos de este estudio

son similares, no obstante |os porteros de 14 afios obtuvieron un menor promedio.

Calahorro F., Zagdaz M., Lara A., & Torres G. (2012) donde redizaron un Andlisis de la
condicion fisica en jévenes jugadores de futbol en funcién de la categoria de formacion en Madrid
Espafia con €l del puesto especifico obteniendo 38,2+0.57 cm en porteros, este resultado supera al
valor de los porteros de 14 afios de este estudio pero no alos de 15 afos, ya que ellos |os superan

enlcm.

3.4.1.2test deL. balon medicinal 3 kg.

En latabla N°7 se puede observar los datos arrojados de |os porteros por edad en el test de L.
bal6n medicinal. En latablaN°8 se encuentralareferenciaparael lanzamiento de balon medicinal
realizado por Martinez E. (2002) y en € grafico N° 8 se encuentralarelacion de los promedios de

los porteros de 14 y 15 afios evaluados en este estudio.
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Los datos obtenidos en € test de la prueba lanzamiento de balén medicinal de 3kg en nuestros
porteros, tenemos que |l os porteros de 14 afios obtuvieron un promedio de 491,2+82,4 cm; con un
C.V. de 16,8%, un valor méximo de 427 cm y minimo de 173 cm; esto nos indica que es grupo
heterogéneo. En los porteros de 15 afios sus resultados fueron: promedio de 571+120,8 cm; un
C.V. de 21,2%, un valor maximo de 650cm y minimo de 391 cm, esto nos indica que es un grupo

heterogéneo.

Gréfica 8 Relacion de los promedios de los porteros de 14 y 15 afios evaluados en este estudio.

571

491,2

14 ANOS 15 ANOS

L. BALON MED.

En la gréfica se puede notar una diferencia grande en la prueba ya que los porteros de 15 afos

tienen 80 cm més que |os porteros de 14 afos.
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Tabla8 Referencia de la prueba de fuerza de lanzamiento de balon medicina Martinez E.

Frueba de Fuerrza: Lansamiento de baldédn medicinal
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Enlagraficade Martinez E. (2002) se puede observar que |os porteros de 14 afios se encuentran
en intervalos de 6-7 o cual indica gue tienen buena fuerza de miembros superiores, y 10s porteros
de 15 afios estan en intervalo 5 1o cua también es buena referencia pero no mejor que la de los

porteros de 14 afios.

Murillo C & Tapias M. (2014) evaluaron jugadores del deportivo Cali en edadesde 13y 14
anos, donde los de 14 afos arrojaron un promedio de 673, o cual indica que |os porteros nuestros

porteros estan muy debajo de ese promedio, la diferencia puede estar en la posicion del jugador

3.4.2 VVelocidad

Paraevaluar lavelocidad se utilizé el test de los 30 metros, |os datos arrojados por dicho test se
encuentran en latablaN°7 y en la gréfica N°9 se encuentran larelacion de los promedios del test

de 30 metros obtenidas por los 2 grupos de porteros de este estudio.
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Los datos obtenidos en el test de 30 m en nuestros porteros, tenemos que |os porteros de 14
anos obtuvieron un promedio de 5+0,2 seg, con un C.V. de 10%, un valor méximo de 5,18 seg.,
y minimo de 4,8 seg, esto nos indica que es grupo homogéneo. En los porteros de 15 afios sus
resultados fueron: promedio de 5,2+0,7 seg; un C.V. de 13,5%, un valor méximo de 6,1 seg y

minimo de 4,4 seg, esto nos indica que es un grupo homogéneo.

Gréfica9 Relacion de los promedios de la prueba de 30m de los porteros de 14 y 15 afios
evaluados en este estudio.

VEL. 30M

40,8

40,2

14 ANOS 15 ANOS
EDAD

En la gréafica podemos observar que no hay diferencias entre nuestros 2 grupos de porteros, ya
gue ladiferenciaestaen 0,2 seg. Murillo C & Tapias M. (2014) encontraron datos similaresen los
jugadores del deportivo Cali con 13 y 14 afos con promedio de 5,1; lo cua no hay diferencias

entre nuestros grupos.
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Fernandez J. & Ruiz F. (2012) en su estudio sobre € crecimiento de escolares Bogotanos, se
puede observar que los 2 grupos evaluados en este estudio se encuentran en el valor percentil del
25%. Lo cual no dice que nuestros porteros evaluados estan por debajo de la media del promedio

de velocidad de los escol ares bogotanos.

Por otro lado si comparamos con € estudio de Gonzalez Collazos C. & Calambas Y otengo G.
(2014) en su estudio de caracterizacion antropométrica, funcional y motora del equipo pre juvenil
de laescuelade futbol de launiversidad del valle, con edades de 14 a 15 afios, donde encontraron
un promedio en los porteros de 4,81 seg; o con & estudio de Hernandez L. (2011) escolares de
Ansermanuevo 4,87 seg. 14 afos, 4,49 seg. 15 afios, con € estudio de Toro E., & Peléez S. (2014)
5,09 seg. 14 afios 4,79 seg. 15 afos, donde podemos observar que no hay unas diferencias en la

velocidad independientemente de la posicién del jugador

Gamardo P. (2012) realizd una evaluacion de las cualidades fisicasintervinientes en futbolistas
venezolanos en formacién, encontrado resultados paralos de 14 afios 4,42 seg. Paralos de 15 afios

4,14 seg, lo que nos dice que nuestros grupos estan por encima de ese valor promedio.

3.4.3 Resistencia

Para evaluar la resistencia se utilizo e test de Course Navette (leger), los datos arrojados por
dicho test se encuentran en la tabla N°7 y en la grafica N°10 se encuentran la relacion de los

promedios del test de Leger obtenidas por los 2 grupos de porteros de este estudio.
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L os datos obtenidos en el test de Leger en nuestros porteros, tenemos que los porteros de 14
anos obtuvieron un promedio de 40,2+2,4 ml/kg/min, con un C.V. de 5,4%, un valor maximo de
43,7 ml/kg/min, y minimo de 37,9 ml/kg/min, esto nos indica que es grupo homogéneo. En los
porteros de 15 afnos sus resultados fueron: promedio de 40,8+2,4 cm; un C.V. de 5,9%, un valor
maximo de 43,7 mi/kg/min y minimo de 37,9ml/kg/min, esto nos indica que es un grupo

homogéneo.

Gréfica 10 Relacion de los promedios del test de Leger obtenidas por los porteros de 14 y 15

anos.
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Al comparar nuestros porteros estudiados podemos observar que no hay diferencias, ya que los

porteros de 15 afios sacaron 0,6 ml/kg/min de més.

Al comparar nuestro estudio con estudios realizados a jugadores tenemos a Rivera M. A. &
Avella F.A. (1992) redizado a jugadores puertorriquefios donde encontraron valores de

62,1+0,3ml/kg/min; también con & estudio de Gamardo P. (2012) con promedio de 43,44
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ml/kg/min 14 afios,45,62ml/kg/min para los de 15 afios y por ultimo con €l estudio realizado por
Murillo C & Tapias M. (2014) 46,9; se puede afirmar que nuestros porteros estudiados estan por
debajo de los promedios de los anteriores estudios, |0 que era de suponerse ya que e Vo, maxi.

Puede variar con laposicion del jugador en el terreno de juego.

Al contrario si comparamos con estudios realizado a porteros como e de Gonzélez Collazos C.
& Calambas Yotengo G. (2014) donde los porteros obtuvieron 46,80 ml/kg/min, con € de
Caahorro F., Zagalaz M., LaraA., & Torres G. (2012) en porteros de Madrid Espafia con valores
promedios de 54,51+0,71ml/kg/min, lo cual se puede observar que los porteros de los anteriores

estudios tienen sin duda alguna un promedio as ato de Vo, méx. que nuestros porteros estudiados

3.4.4 Flexibilidad

Para evaluar laflexibilidad se utilizo €l test de Sit and Reach, |os datos arrojados por dicho test
se encuentran en latabla N°7. En la Tabla N° 9 se encuentra |la referencia de test de flexibilidad
realizado por Martinez E. (2002). Y en lagraficaN°11 se encuentran larelacion de los promedios

del test de flexibilidad obtenidas por |os 2 grupos de porteros de este estudio.

Los datos obtenidos en el test de Leger en nuestros porteros, tenemos que |os porteros de 14
anos obtuvieron un promedio de 3,3+10,9 cm, con un C.V. de 330%, un valor maximo de 13,5
cm, y minimo de -15cm, esto nosindica que es grupo heterogéneo. En |os porteros de 15 afios sus
resultados fueron: promedio de 12,8+3,5 cm; un C.V. de 27,3%, un valor méximo de 17 cmy

minimo de 8,5 cm esto nos indica que es un grupo heterogéneo.
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Gréfica 11 Relacion de los promedios del test de Leger obtenidas por los porteros de 14 y 15
anos.
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Enlagréficade Martinez E. (2002) se puede observar que |os porteros de 14 afios se encuentran
enlosintervaloslo cua indicaque tienen muy malaflexibilidad, y los porteros de 15 afios tampoco

se encuentran en los intervalos lo cua también es unamalareferencia.

Tabla 9 Referencia de la prueba de flexibilidad de Sit and Reach del autor Martinez E. (2002)

Prueba de Flexibilidad: Sit and reach
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Ramos J. (2012) en su trabajo de Indicadores antropométricos y de condicion fisica para la
seleccién de jovenes futbolistas vallecaucanos encontrd promedios de 12,13 + 3,45 cm, paralos
de 14y 10,25+6,34 cm, paralos de 15 afios. De acuerdo alo anterior los jovenes de 14 afios estan
por encima de los porteros de nuestro estudio con 9,1 cm de diferencia, mientras los porteros de
15 afios de nuestro estudio estan por encima del promedio de los jovenes futbolistas con 2,55 cm

dediferencia

Al comparar |os resultados obtenidos en la flexibilidad con los estudio de Gonzélez Collazos
C. & Calambas Y otengo G. (2014) donde obtuvieron promedios del2 cm en futbolistas juveniles
de la escuela de la universidad del Valle, con € estudio de Toro E., & Pelaez S. (2014) con
promedios de 9,07 cm 14 afos y 9,5 cm 15 afios y con € estudio de Murillo C & Tapias M. (2014)
con promedios de 8,4 cm en futbolistas de 14 afios del club deportivo Cali. De los tres estudios
mencionados podemos afirmar que nuestros porteros de 14 estan por debajo del promedio y los

porteros de 15 afios tienen un promedio normal.
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Conclusiones

A partir del resultado obtenido en € estudio caracteristicas antropométricas y motoras en
porteros de futbol, categoria pre-juvenil de la escuela de futbol de la universidad del valle, se

concluye:

Las variables antropométricas € peso, latalay e IMC, los porteros de 15 afios
superaron a los porteros de 14 afos, |0 que concuerda con € crecimiento y desarrollo, en
cuanto a las comparaciones nacionales e internacionales, nuestros porteros estan en un

promedio similar.

En cuanto alas variables de |os perimetros, no se encontraron diferencias entre los
2 grupos estudiados ni tampoco relacionandolo con estudios nacionales, esto quiere decir

gue nuestros porteros tienen perimetros normales parala edad.

De igual forma se pudo observar en la composicion corporal gue en nuestros
porteros eval uados tienen similar caracteristicas en %graso, %emuscular, %oviscera, ya que
la diferencias estan en 1-2 del %, lo que es norma dentro del desarrollo, también al
comparar con otros estudios se pudo observar que de igual forma hay caracteristicas

similares en la composicién corporal.

en e componente motor de lafuerza de miembros inferiores se pudo observar una

diferenciade 5 cm entre |os porteros, en comparacion con otros estudios se pudo observar
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promedios similares entre las edades de 14 afios y 15 afos, ya que hubo diferencias de 1-2

cm en € test de Abalakov.

En lafuerza de miembros superiores con € test de lanzamiento de bal6n medicinal
se pudo observar que hubo diferencias en 80 cm de més afavor de los porteros de 15 afios,
también se pudo comparar con la gréfica de tabla N°8 de Martinez E. (2002), donde se
analizo € puntaje de cada grupo de dad estando |os porteros de 14 afios en interval os de 6-
7'y los porteros de 15 afos en 5 que es menor al de los porteros de 14, no obstante también
se comparé con € estudio de Murillo C., & Tapias M. (2014), donde sus resultados

estuvieron por encimadel promedio de nuestros porteros.

En & componente de velocidad nuestros porteros obtuvieron similares promedios
entre ellos y los del otros estudios, no obstante se observd que en trabajo de Fernandez J.

& Ruiz F. (2012), en escolares bogotanos, nuestros porteros estan en un percentil 25%.

En e componente de resistencia a pesar de que no hubo diferencias en los
promedios de los porteros evaluados en este estudio, se encuentran por debgjo de los
promedios en comparacion con los estudios nacionales e internacionales, y que € VO-

varia segun la posicién del jugador.

En & componente de flexibilidad es donde se encontraron diferencias muy notables

en sus promedios, también se encontrd que nuestros porteros no tienen buena flexibilidad
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ya que ni siquiera aparecen para relacionarlos con la tabla N°9 realizada por Martinez

(2002), tampoco obtuvieron buenos promedios en comparacion con otros estudios.

En general nuestros porteros de 14 y 15 afios obtuvieron promedios similares en
todas las variables, las diferencias observadas en sus promedios son normales durante el
crecimiento y desarrollo. Hay que tener en cuenta el componente de flexibilidad ya que
este fue donde sacaron un promedio no favorable y programar trabajar esta cualidad en los

entrenamientos.
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Recomendaciones

Es importante implementar la toma de medidas en la escuela de futbol de la
Universidad del Valle en determinados tiempos ya sea cada afio o cada semestre parallevar

un control del proceso de los porteros y en la préactica de seleccién deportiva.

Programar entrenamientos individualizados ya que hubo heterogeneidad en algunas

de las variables evaluadas en cada grupo.

Sin duda alguna se deben programar mas clases enfocadas a los componentes
motores de flexibilidad y resistencia ya que estos componentes hubo diferencias en los

promedios comparados con otros estudios hacia los porteros.
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ANEXQOS

Anexo 1.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

En & marco de la investigacion “Caracteristicas antropométricas y motoras en porteros de
futbol, categoria pre-juvenil de la escuela de futbol de la universidad del valle” se llevara a cabo

una serie de mediciones antropométricas y pruebas fisicas pararealizar este proyecto.

Seguin el Ministerio de salud en su decreto 008430 de 1993 estetipo de investigaci 6n esta dentro
de riesgo minimo sin peligro para la vida del deportista por ser mediciones no invasivas. La
informacion individual sera confidencial y se garantiza despejar cualquier tipo de duda al
deportista ya sea de procedimiento, conceptual, u otras. Este podra suspender su participacion en

lainvestigacion cuando |o considere pertinente.

Yo, identificada con c.c. No Certifico

gue he sido informadaacerca de lanaturalezay propdsito delasmedicionesy pruebas querealizara
John Anderson Orozco Ramirez, igualmente autorizo para que sean efectuados las siguientes

medicionesy pruebas:

> Tdla

» MasaCorporal



> Pliegues Cutaneos

» Test deLeger

> Badon Medicinal

» Pruebade Salto Vertical Abalakov

»  Sprint de 30 metros

> Test Sit and Reach

Firma del participante
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Anexo 2

Tabla paralarecoleccion de lainformacion

Nombre: Edad:
variable Intento1l | Intento2 | Variable Intento 1 | Intento 2
Masa corporal Pliegues cuténeos
Estatura subescapular
Envergadura Triceps
Perimetros Biceps
Torax antebrazo
Brazo contraido Torax
Brazo relgado supra-iliaco
antebrazo abdomen
cintura Muslo
cadera Pierna
muslo subescapular
pierna Triceps
Motores Biceps
Abalakov Abdomen
L. bal6én med. Muslo
Test de leger pierna
30 metros
Wells




