01-07-2022

EL A-B-C
DE LOS GLUTEOS

KLGO. RICARDO ULLOA JIMENEZ, MSc.

BIOMECANICA

1
IOMECANICA
EPORTIVA
DOMINA LA BIOMECANICA VIDEOCLASE
DEL EJERCICIO GRATUITA
Duvetor Acaderia Bobep & rese ADEPORTIVA
Kinssiotogia.
B
IOMECANICA
EPORTIVA



01-07-2022

[OMECANICA
CPORTIVA

AAAAAAAAAAAAAAAAAA

OMECANICA
EPORTIVA

-----------------




01-07-2022

[OMECANICA
CPORTIVA

7
Ty
................. [ |
8




CONTENIDOS
MASTERCLASS

BIOMECANICA

IOMECANICA

ASPECTOS -
EVOLUTIVOS

01-07-2022




ASPECTOS
EVOLUTIVOS . \

2

IOMECANICA

01-07-2022

3
EPORTIVA

\\ |
#/‘ i Kozma et al,2018;
& (T} Bramble & Lieberman,
2004; Lieberman et al,
2006.

IOMECANICA
EPORTIVA

ASPECTOS
EVOLUTIVOS

del fémur

Evolucion

nnnnnnnnnnnnn

IOMECANICA
EPORTIVA

ASPECTOS
EVOLUTIVOS

uuuuuuuuuuuuuuuuuuu




CANICA

ASPECTOS S
EVOLUTIVOS

A

Gorila - Chimpancé
MAYOR CONCAVIDAD
POSTEROINFERIOR

Humanos:
MENOR CONCAVIDAD
POSTEROINFERIOR

doi: 10.1093/jhps/hnu013
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ASPECTOS

4) SEMIMEMBRANOSO: CERCA DE ARTICULACION DE CADERA (9). BRAZO DE
MOMENTO CORTO.
5) SEMITENDINOSOY BICEPS: MAS LEOS DE LA CADERA QUE
SEMIMEMBRANOSO,

doi: 10.1093/jhps/hnu0 14 -
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SHORT TORSO/LONG LEGS: LONG TORSO/SHORT LEGS:
FORWARD LEAN UPRIGHT

FORWARD LEAN FORWARD LEAN UPRIGHTSQUAT  UPRIGHT DEADLIFT
S0uAT DEADLIFT
Contreras,B. & Cordozs, G. (2019). Gute Lot The Art and Science of
Strength and Physique Training Victory Belt Publishing, -
AcAvEMIABIODER Con
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GLUTEO MENOR

GLUTEO MEDIO

GLUTEO MAYOR
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EL MUSCULO GLUTEO MAYOR TIENE FORMA
DE ROMBOIDES Y OBLICUA CONECTANDO ELTRONCO
CON LAS EXTREMIDADES INFERIORES A TRAVES DE LA
FASCIATORACOLUMBARY LA FASCIA LATA.
POSEE 3 DIRECCIONES DE FIBRAS:

a) Caudales o coccigeas
b) Sacras o medias
©) Craneales o iliacas
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CROSS-SECTIONAL AREA OF THE LEG MUSCLES AS MEASURED
IN A SINGLE MALE CADAVER (AGED 58 YEARS)
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MORFOLOGIA

El missculo gliteo medio se encuentra en la parte posterior
lateral de la pelvis, es mas profundo y lateral al misculo gliteo
mayor. Es un misculo ancho, grueso y con forma de abanico
que se estrecha en un fuerte tendén en el trocinter mayor del
femur.

POSEE 3 DIRECCIONES DE FIBRAS:
a) Fibras posteriores

b) Fibras medias
<) Fibras anteriores

ACADEMIABIODEP.COM
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LATERAL BAND WALK G MEDE

41
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EL MUSCULO GLUTEO MENOR TIENE FORMA
TRIANGULARY SE INSERTA TAMBIEN EL TROCANTER
MAYOR, AUNQUE MAS ANTERIOR.AL IGUAL QUE EL
GLUTEO MEDIOY MAYOR, CRUZA DIRECTAMENTE SOLO
LA ARTICULACION DE LA CADERAY TIENE UNA OPTIMA
FUNCION EN EL PLANO FRONTAL.

POSEE 2 DIRECCIONES DE FIBRAS:

a) Fibras posteriores
b) Fibras anteriores

01-07-2022

14



MORFOLOGIA DE LA
MUSCULATURA GLUTEA

abductors

tensioners

BIOMECANICA

BIOMECANICA

Trachanteric

lliotibial band

IOMECANICA
iwnngrm

[ J—

s
B enorascis ta
[ J—

Vastus lateralis

m— ligtibial band

IOMECANICA
g-'napﬂﬂ\m

IOMECANICA
g-'napﬂﬂ\m

01-07-2022

15



IOMECANICA

BIOMECANICA SRRV

IOMECANICA

BIOMECANICA

| BIOMECANICA

GLUTEO

01-07-2022

16



BIOMECANICA

OMECANICA
EPORTIVA

)8 §) <

TODAS LAS FIBRAS PRESENTAN UNA ADECUADA MECANICA EN EL PLANO SAGITAL PARA LA EXTENSION DE CADERA, SIENDO
LAS FIBRAS ILIACAS LAS DE MAYOR BRAZO DE MOMENTOY MAYOR CAPACIDAD DE PRODUCIR TORQUE.
(NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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FaAS CAUOAIES A ACRAS

FARAS HACAS

01-07-2022

AL FLECTAR LA CADERA LOS BRAZOS DE MOMENTO SE VAN REDUCIENDO, POR LO QUE EL GLUTED VA PERDIENDO PARTE DE
LA CAPACIDAD MECANICA PARA GENERAR EXTENSION DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020,
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LAS FIBRAS CAUDALES PRESENTAN UNA ADECUADA MECANICA FRONTAL PARA LA ADUCCION DE CADERA: LAS FIBRAS
SACRAS EN ESTE PLANO PRESENTAN ESCASA CAPACIDAD DE PRODUCIR TORQUE; ¥ LAS FIBRAS ILIACAS LOGRAN GRANDES
MOMENTOS DE ABDUCCION DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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AL ABDUCIR LA CADERA LAS FIBRAS CAUDALES PIERDEN CAPACIDAD MECANICA PARA REALIZAR ADUCCION (BAJO BRAZO DE
MOMENTO), LAS FIBRAS SACRAS  ILIACAS OPTIMIZAN SU BRAZO DE MOMENTO PARA LA ABDUCCION DE CADERA.
(NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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AL ROTAR EXTERNAMENTE LA CADERA EL GLUTEO MAYOR PRESENTA UN GRAN BRAZO DE MOMENTO PARA FAVORECER ESTE
MOVIMIENTO, ESPECIALMENTE EN SUS FIBRAS CAUDALES. (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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AL REALIZAR ROTACION INTERNA DE CADERA, EL GLUTEO MAYOR MANTIENE SU CAPACIDAD MECANICA DE PRODUCIR
TORQUE HACIA LA ROTACION EXTERNA, POR UN ADECUADO BRAZO DE MOMENTO, (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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FRAS CAUDALES. S SRS FORRLIACAS

AL FLECTAR LA CADERA LAS FIBRAS CAUDALES REDUCEN SU CAPACIDAD MECANICA SOBRE EL PLANO TRANSVERSO, LAS
FIBRAS SACRAS PRESENTAN UNA BAJA CAPACIDAD DE GENERAR ROTACION EXTERNA Y LAS FIBRAS ILIACAS INVIERTEN SU
ACCION REALIZANDO UNA LIMITADA ROTACION INTERNA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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HIP EXTENSION HIP ABDUCTION HIP EXTERNAL ROTATION
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FIBRAS POSTERIORES  FIBRAS MEDIAS

BUENA MECANICA PARA PROVOCAR ABDUCCION DE CAD!

| BIOMECANICA

ECANICA
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FIBRAS ANTERIORES

RA, LAS FIBRAS ANTERIORES TIENEN MAYOR BRAZO DE MOMENTO

¥ LAS POSTERIORES TIENEN UNA DISTANCIA ALGO MENOR. SU COPLANARIDAD DENTRO DEL PLANO FRONTAL ES MUY

BUENA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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FIBRAS POSTERIORES  FIBRAS MEDIAS
EN UNA POSICION DE ADUCCION DE C

OMECANICA
PORTIVA

FIBRAS ANTERIORES

DERA, SE OBSERVA UNA LIGERA REDUCCION DEL BRAZO DE MOMENTO EN

RELACION A LA POSICIGN NEUTRAL, AUNQUE PRACTICAMENTE INAPRECIABLE. SIGUE TENIENDO UNA BUENA MECANICA
PARA PRODUCIR ABDUCCIGN DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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FIBRAS POSTERIORES  FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

EL GLUTEO MEDIO NO SE CARACTERIZA POR TENER BUENA MECANICA EN EL PLANO SAGITAL. EN POSICION NEUTRAL SE
APRECIA QUE LAS FIBRAS MEDIAS (B) NO TIENEN APENAS BRAZO DE MOMENTO, AL PASAR SUS FIBRAS MUY CERCA DEL EJE.
LAS FIBRAS POSTERIORES (4) DISPONEN DE UN BRAZO DE MOMENTO PEQUERO PARA PROVOCAR EXTENSION DE CADERA,

MIENTRAS QUE LAS FIBRAS ANTERIORES TIENEN UNA MUY LIGERA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXION DE CADERA.
ACADEMIA

61

(NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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FIBRAS POSTERIORES

FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES
EN FLEXION DE CADERA, LAS FIBRAS SE DESPLAZAN ANTERIORMENTE AL EJE L-M, MODIFICANDO LIGERAMENTE SU

MECANICA RESPECTO A LA POSICION NEUTRAL, LAS FIBRAS POSTERIORES (4) INVIERTEN SU ACCION Y AHORA TIENEN
LIGERA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXIGN, LAS FIBRAS MEDIAS (B) CONSIGUEN MECANICA PARA FLEXIONAR LA CADERA,
MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES (C) INCREMENTAN SU MECANICA EN FLEXION DE CADERA DE FORMA NOTABLE.

(NEUMANN 2016; LEAL 2020)

62

BIOMECANICA

OMECANICA
EPORTIVA

01-07-2022

,' ¥ {
(,4;&..,-(-7 -

G4 \

FIBRAS POSTERIORES  FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

LAS FIBRAS POSTERIORES (A) TIENEN MECANICA PARA PROVOCAR FUERZAS DE ROTACION EXTERNA DE CADERA, MIENTRAS
QUE LAS FIBRAS ANTERIORES (C) TIENEN MECANICA PARA PROVOCAR ROTACION INTERNA. UNA PARTE DE LAS FIBRAS

63

MEDIAS PASAN MUY CERCA DEL EJE, EL RESTO TIENEN LIGERA MECANICA PARA PROVOCAR ROTACION EXTERNA DE CADERA.

(NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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EJE DE REFERENCIA
I EN PELVIS

FIBRAS POSTERIORES  FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES
ELGLUTEO MEDIO ES MAS LATERAL Y PROFUNDO QUE EL GLUTEO MAYOR, LO QUE LIMITA SU CAPACIDAD PARA PROVOCAR
ABDUCCION HORIZONTAL SOLO A SUS FIBRAS MAS POSTERIORES. EN POSICION NEUTRAL, TAL Y COMO OBSERVAMOS, A
DIFERENCIA DE LA CREENCIA POPULAR, LAS FIBRAS ANTERIORES (C) TIENEN UN MARCADO BRAZO DE MOMENTO PARA PRODUCIR
ADUCCION HORIZONTAL, LAS FIBRAS MEDIAS (8) TIENEN UNA MECANICA INAPRECIABLE, MIENTRAS QUE LAS MAS POSTERIORES (A)
TIENEN UNA MINIMA MECANICA PARA PRODUCIR ABDUCCION HORIZONTAL DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020)
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BAND HIP EXTERNAL ROTATION

FIRE HYDRANT LATERAL BAND WALK
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GLUTEO

OMECANICA

BIOMECANICA
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FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES
BUENA MECANICA PARA PRODUCIR ABDUCCION DE CADERA (AUNQUE TIENE UN BRAZO DE MOMENTO Y UNA CAPACIDAD
CONTRACTIL MENOR QUE EL GLUTEQ MEDIO). LAS FIBRAS POSTERIORES (A) TIENEN UN MENOR BRAZO DE MOMENTO QUE
LAS FIBRAS ANTERIORES (8). LA COPLANARIDAD ES MUY BUENA. (NEUMANN 2016;LEAL 2020).

OMECANICA

BIOMECANICA

¢

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES
EL GLUTEO MENOR NO TIENE UNA BUENA MECANICA EN EL PLANO SAGITAL. EN POSICION NEUTRAL SE APRECIA QUE LAS
FIBRAS POSTERIORES (4) DISPONEN DE UN BRAZO DE MOMENTO PEQUERO PARA PROVOCAR EXTENSION DE CADERA,
MIENTRAS QUE LAS FIBRAS ANTERIORES (8) TIENEN UNA REDUCIDA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXION DE CADERA.
(NEUMANN 2016; LEAL 2020),
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BIOMECANICA secuues
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FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES
AMEDIDA QUE AUMENTA LA FLEXION DE CADERA, LAS FIBRAS SE DESPLAZAN ANTERIORMENTE AL EJE L-M, MODIFICANDO
LIGERAMENTE SU MECANICA RESPECTO A LA POSICION NEUTRAL. LAS FIBRAS POSTERIORES () INVIERTEN SU ACCION ¥
AHORA TIENEN LIGERA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXION, MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES (8) INCREMENTAN
LIGERAMENTE SU MECANICA EN FLEXION DE CADERA, (NEUMANN 2016; LEAL 2020).

ACADEMIA
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FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES
EN EXTENSION DE CADERA, LA SITUACION ES LA OPUESTA A LA QUE SE OBSERVA EN LA FLEXION DE CADERA. AHORA,
RESPECTO A LA POSICION NEUTRAL, LAS FIERAS CAPACIDAD PARA EXTENDERL
CADERA, MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES (8) PERDERIAN TODA SU MECANICA PARA PRODUCIR FLEXION, PUDIENDO
LLEGAR INCLUSO A INVERTIR SU ACCION. (NEUMANN 2016; LEAL 2020). I
- OMECANICA
BIOMECANICA

(

2 £ £
J \\ EJE DE REFERENCIA
N

g % EN EL FEMUR

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

N

EN EL GLUTEO MENOR SOLO LAS FIBRAS MAS POSTERIORES (4) TENGAN UNA MUY LIGERA MECANICA PARA PROVOCAR
ROTACION EXTERNA, AUNQUE CON UN BRAZO DE MOMENTO PEQUERO, LAS FIBRAS ANTERIORES (8) TIENEN MECANICA
PARA PRODUCIR ROTACION INTERNA, CON BUEN BRAZO DE MOMENTO. AUNQUE LA COPLANARIDAD NO ES MUY BUENAY
'SOLO UNA PARTE DE LAS FIBRAS SE DISPONDRIA EN EL PLANO TRANSVERSAL DEL FEMUR. (NEUMANN 2016; LEAL 2020), I

72
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FIBRAS ANTERIORES
FIBRAS ARNTERIRRESNERAR ADUCCION HORIZONTAL DE CADERA. LAS FIBRAS MAS ANTERIORES (8) DISPONEN DEL MAYOR
BRAZO DE MOMENTO PARA LA ADUCCION HORIZONTAL, MIENTRAS QUE EN EL CASO DE LAS FIBRAS POSTERIORES (A)
TIENEN ALGO MENOS DE MECANICA AL PASAR LA LINEA DE FUERZA MAS CERCA DEL EJE Y REDUCIR SU BRAZO DE
MOMENTO, LA DISPOSICION DE LAS FIBRAS ES OBLICUA AL PLANO TRANSVERSAL DE LA PELVIS, LO QUE PROVOCA UNA
COPLANARIDAD CORRECTA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020). -

ACADEMIABIODEP.COM
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BAND HIP EXTERNAL ROTATION

FIRE HYDRANT
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{COMO SELECCIONO ADtoRTIA
LOS EJERCICIOS?

PLANOSDEMOV. ~ CARGA

© (4]

BRAZO DE MOMENTO DIRECCION DE

&P. RESISTENCIA RESISTENCIA Y
MECANICA DE RODILLAS

CION DE EJERCICIOS ENTRE

76
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PLANOS DE
MOVIMIENTO
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TIVA

BRAZO DE MOMENTO & -
PERFIL DE RESISTENCIA

T FUERZADEREMCEN
l FUERZA DE LA BARRA

ERAZO DE MOMENTO
@ FULCAO DE CADERA
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BRAZO DE MOMENTO &
PERFIL DE RESISTENCIA
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LiGHT
HORIZONTAL VERTICAL 10 2083 REPS
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¢ FAILURE
VECTOR
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LATERAL/ROTARY
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TO FAILURE
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BIOMECANICA E HIPERTROFIA %%

+ TENSION MECANICA

« ESTRES METABOLICO

+ DANO MUSCULAR
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BIOMECANICA E HIPERTROFIA =™

MECHANICAL TENSION

97

BIOMECANICA E HIPERTROFIA %

TENSION MECANICA: FACTOR CLAVE PARA LA HIPERTROFIA

La sefial de tensién mecénica es reconocida
por mecanorreceptores  de las fibras
individuales, no por el misculo entero. En
otras palabras es la fuerza aplicada a cada fibra
muscular.

FUERZATOTAL MUSCULAR

TENSION MECANICA DE CADA FIBRA

Schoenfeld, 2020 -

BIOMECANICA E HIPERTROFIA #%%

-

© Reclutar fibras musculares con Cumplir con condiciones  ideales
¢ alto umbral de activacién. para generar mixima tension
mecinica (F-V)

01-07-2022
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BIOMECANICA E HIPERTROFIA %%

BIOMECANICA E HIPERTROFIA %

RECLUTAMIENTO DE FIBRAS RAPIDAS DEPENDE:

&

i
LS

Cargas superiores al 85% del Cargas inferiores buscando Cargas ligeras a moderadas

IRM aceleracién (intencién) llegando al fallo (esfuerzo

méximo ~ fatiga).

BIOMECANICA E HIPERTROFIA %

Sirengii-Speed | Velocidades de
o contraccién lenta
favorece un mayor
lnstene nimero de puentes de
actina-miosina.

Force

34



BIOMECANICA E HIPERTROFIA %%

®tper () =wen

Cargas superiores al 85% del IRM logra miximo
reclutamiento desde la primera repeticion
(cargas no intencionalmente lentas).

Recruitment throshold

Con cargas inferiores se reclutaran a medida que
aumenta la fatiga (por lo que la ejecucion se
Vuelve mis lenta).

Schoenfeld, 2020

BIOMECANICA E HIPERTROFIA %

{RANGO CONTRACTIL PARCIAL O COMPLETO?

Bloomsquist, 2013; Kubo et al, 2013

BIOMECANICA

BIOMECANICA E HIPERTROFIA

COMO INCORPORAR EL ESTRES METABOLICO

Altas repeticiones (20 o mas) - alta velocidad.
Descansos Breves .

Coneccién mente-misculo (foco interno).
Uso de bandas — cadenas.

BFR.

Isométrics holds.

Pirémides.

Drop sets.

Stper sets.

Bournouts.

Schoenfeld, 2020; Contreras, B.,
& Cordoza, G. (2019).
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SAMPLE BURNOUT

160 seconds

Single-Leg Glute Bridge (30 seconds
leach leg)

130 seconds

Lateral Band Walk

130 seconds

Seated Hip Abduction

130 seconds

Squat Isohold (hold the bottom of the

130 seconds

IRKC Plank with maximal glute squeeze

Schoenfeld, 2020; Contreras, B.,
& Cordoza, G. (2019).

BIOMECANICA E HIPERTROFIA %
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REHABILITACION
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MORFOLOGIA DE LA P
MUSCULATURA GLUTEA

[- Gluteus minimus

luteus medius

Trachanteric
abductors

Tensor fascia lata
lliotibial band
ensioners | [ Gluteus maximus
) Vastus lateralis

= |liotibial band
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Grimaldi & Fearon, 2015
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EVALUACION FACTORES DE RIESGO P

TENDINOPATIA GLUTEA
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FACTORES DE RIESGO DPF o i
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PRINCIPALES FACTORES DE RIESGO:
Cinemitica del pie alterada
Técnica de carrera alterada (drop pélvico)

Alteraciones en a fuerza muscular

Neal,B.5. Lack. . D, Lankhorst, N. €, Raye, A, Morrissey. O, &
Van Middelkaop, M. (2019).Rik factors for parelofemoral pain:a

systematic review and. meta-analysis. Bricsh journal of sports

medicne, 53(5). 270.281.

{i

FACTORES DE RIESGO DPF P

113

114

PRINCIPALES FACTORES DE RIESGO:
Cinematica del pie alterada**

Técnica de carrera alterada (drop pélvico)
Alteraciones en la fuerza muscular:

* Cuddriceps ~VM vsVL

* ABD vsADD

Nesl,B.5. Lack, 5. D. Lankhorst, N. £ Raye, A, Morrissey. D. &
Van Middelkoop, M. (2019).Risk factors for patellfemoral pain:a
systematic review and mess-anshysis. Bricih journal of sports

medicine, 53(5)270.281.

g
A nivel de fuerza muscular, personas con dolor
patelofemoral presentan disminucion de la fuerza
y la RFD en los grupos extensores de rodilla, y
cadera, asi como en abductores de cadera
(Nunes, 2018; Nunes,2020).
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TENDINOPATIA GLUTEA: oA
FACTORES DE RIESGO

MORFOLOGIA DE LA PELVIS

TENDINOPATIA GLUTEA: IONESANER
FACTORES DE RIESGO

MIAM, -
1A
A

Figure 1, Mean peak muscle activation for the gluteus maximus, ‘Dﬁﬁﬁ'ﬁﬂ
200% =
180

160%
140%
B
§ o
- 0%
® o ] %
4%
2%
%

Tradttional - Single- Vortical  Quadruped  Harizontal  Step-ups  Lunges  Four-way
Squis kL Hip Lea Hip
Suats  Pross  Ernsions  Press Extensions ACE ftness matters,
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01-07-2022

39



Figure 2. Mean peak muscle activation for the gluteus medius. Wé‘ﬁ'}ﬂ
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ACE fitness matters,
2006
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OMECANICA
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Gluteus Maximus Activation
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