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ASPECTOS
EVOLUTIVOS

Kozma et al, 2018; 

Bramble & Lieberman, 

2004; Lieberman et al, 

2006.

ASPECTOS
EVOLUTIVOS

E v o l u c i ó n d e l  f é m u r

Jirafa

Homo Sapiens

Rinoceronte

A diferencia de otros mamíferos,

los seres humanos tenemos fémur

más largos, lo que entrega una

ventaja mecánica para lograr el

bípedo (T. Hogervorst and E. E.

Vereecke, 2014. doi:

10.1093/jhps/hnu013 )

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

ASPECTOS
EVOLUTIVOS

E V O L U C I Ó N  D E  L A  P E L V I S

La pelvis del Ardipithecus de hace 4,4 millones de años ya era más parecida a la humana que a la de un chimpancé. Tres pelvis en lateral (fila 

superior), anteroposterior y vistas axiales (fila inferior). De izquierda a derecha: Chimpancé (Pan troglodytes), Ardipithecus ramidus de 4,4 

millones de años y Homo sapiens (T. Hogervorst and E. E. Vereecke, 2014;  Agricola R. et al, 2012).
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ASPECTOS
EVOLUTIVOS

Gorila - Chimpancé

MAYOR CONCAVIDAD 

POSTEROINFERIOR

Humanos:

MENOR CONCAVIDAD 

POSTEROINFERIOR

doi: 10.1093/jhps/hnu013 
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ASPECTOS
EVOLUTIVOS

Humano

Gorila

doi: 10.1093/jhps/hnu014
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ASPECTOS
EVOLUTIVOS

4) SEMIMEMBRANOSO:  CERCA DE ARTICULACIÓN DE CADERA (9), BRAZO DE 

MOMENTO CORTO.

5) SEMITENDINOSO Y BÍCEPS: MÁS LEJOS DE LA CADERA QUE 

SEMIMEMBRANOSO.

doi: 10.1093/jhps/hnu014https://doi.org/10.1242/jeb.02255
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ASPECTOS
EVOLUTIVOS

doi: 10.1093/jhps/hnu014

LA INCLINACIÓN PÉLVICA & 

LORDOSIS LUMBAR MEJORAR 

EL BRAZO DE MOMENTO DE 

LOS ISQUIOS PARA LA 

POSICIÓN BÍPEDA. 

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

ASPECTOS
EVOLUTIVOS

A D A P TA C I Ó N  D E L  I P I O P S O A S

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

MORFOLOGÍA

19

20

21



01-07-2022

8

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

MORFOLOGÍA

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

MORFOLOGÍA

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

MORFOLOGÍA
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MORFOLOGÍA

DOI: https://doi.org/10.14444/6077
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MORFOLOGÍA
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ENCONTRAMOS MUCHAS VARIACIONES EN LA FORMA DE LA CARILLA 

AURICULAR

Neumman 2016

MORFOLOGÍA

DOI: https://doi.org/10.14444/6077
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MORFOLOGÍA

Contreras, B., & Cordoza, 

G. (2019). Glute Lab: The 

Art and Science of Strength 

and Physique Training. 

Victory Belt Publishing.
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MORFOLOGÍA

DIFERENTES TIPOS DE FORMA DE GLÚTEOS

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

LA MORFOLOGÍA

AFECTA LOS PATRONES DE 
MOVIMIENTO

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

MORFOLOGÍA &

MOVIMIENTO

Contreras, B., & Cordoza, G. (2019). Glute Lab: The Art and Science of 

Strength and Physique Training. Victory Belt Publishing.
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MORFOLOGÍA &

MOVIMIENTO

Contreras, B., & Cordoza, G. (2019). Glute Lab: The Art and Science of 

Strength and Physique Training. Victory Belt Publishing.
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MORFOLOGÍA

GLÚTEO MENOR

GLÚTEO MEDIO

GLÚTEO MAYOR
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MORFOLOGÍA

EL MÚSCULO GLÚTEO MAYOR TIENE FORMA

DE ROMBOIDES Y OBLICUA CONECTANDO EL TRONCO 

CON LAS EXTREMIDADES INFERIORES A TRAVÉS DE LA 

FASCIA TORACOLUMBAR Y LA FASCIA LATA.

POSEE 3 DIRECCIONES DE FIBRAS:

a) Caudales o coccígeas

b) Sacras o medias

c) Craneales o iliacas
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MORFOLOGÍA

El músculo glúteo medio se encuentra en la parte posterior 

lateral de la pelvis, es más  profundo y lateral al músculo glúteo 

mayor. Es un músculo ancho, grueso y con forma de abanico 

que se estrecha en un fuerte  tendón en el trocánter mayor del 

fémur.

POSEE 3 DIRECCIONES DE FIBRAS:

a) Fibras posteriores

b) Fibras medias

c) Fibras anteriores
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MORFOLOGÍA
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MORFOLOGÍA

EL MÚSCULO GLÚTEO MENOR TIENE FORMA 

TRIANGULAR Y SE INSERTA TAMBIÉN EL  TROCÁNTER 

MAYOR, AUNQUE MÁS ANTERIOR. AL IGUAL QUE EL 

GLÚTEO MEDIO Y MAYOR, CRUZA DIRECTAMENTE SÓLO 

LA ARTICULACIÓN DE LA CADERA Y  TIENE UNA ÓPTIMA 

FUNCIÓN EN EL PLANO FRONTAL.

POSEE 2 DIRECCIONES DE FIBRAS:

a) Fibras posteriores

b) Fibras anteriores
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BIOMECÁNICA
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BIOMECÁNICA

TODAS LAS FIBRAS PRESENTAN UNA ADECUADA MECÁNICA EN EL PLANO SAGITAL PARA LA EXTENSIÓN DE CADERA, SIENDO 

LAS FIBRAS ILIACAS LAS DE MAYOR BRAZO DE MOMENTO Y MAYOR CAPACIDAD DE PRODUCIR TORQUE.

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA

AL FLECTAR LA CADERA LOS BRAZOS DE MOMENTO SE VAN REDUCIENDO, POR LO QUE EL GLÚTEO VA PERDIENDO PARTE DE 

LA CAPACIDAD MECÁNICA PARA GENERAR EXTENSIÓN DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

LAS FIBRAS CAUDALES PRESENTAN UNA ADECUADA MECÁNICA FRONTAL PARA LA ADUCCIÓN DE CADERA; LAS FIBRAS 

SACRAS EN ESTE PLANO PRESENTAN ESCASA CAPACIDAD DE PRODUCIR TORQUE; Y LAS FIBRAS ILIACAS LOGRAN GRANDES 

MOMENTOS DE ABDUCCIÓN DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

AL ABDUCIR LA CADERA LAS FIBRAS CAUDALES PIERDEN CAPACIDAD MECÁNICA PARA REALIZAR ADUCCIÓN (BA JO BRAZO DE 

MOMENTO). LAS FIBRAS SACRAS E ILIACAS OPTIMIZAN SU BRAZO DE MOMENTO PARA LA ABDUCCIÓN DE CADERA. 

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

AL ROTAR EXTERNAMENTE LA CADERA EL GLÚTEO MAYOR PRESENTA UN GRAN BRAZO DE MOMENTO PARA FAVORECER ESTE 

MOVIMIENTO, ESPECIALMENTE EN SUS FIBRAS CAUDALES. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

AL REALIZAR ROTACIÓN INTERNA DE CADERA, EL GLÚTEO MAYOR MANTIENE SU CAPACIDAD MECÁNICA DE PRODUCIR 

TORQUE HACIA LA ROTACIÓN EXTERNA, POR UN ADECUADO BRAZO DE MOMENTO. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

AL FLECTAR LA CADERA LAS FIBRAS CAUDALES REDUCEN SU CAPACIDAD MECÁNICA SOBRE EL PLANO TRANSVERSO, LAS 

FIBRAS SACRAS PRESENTAN UNA BAJA CAPACIDAD DE GENERAR ROTACIÓN EXTERNA Y LAS FIBRAS ILIACAS INVIERTEN SU 

ACCIÓN REALIZANDO UNA LIMITADA ROTACIÓN INTERNA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA
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BIOMECÁNICA
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GLÚTEO 

MEDIO

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

BUENA MECÁNICA PARA PROVOCAR ABDUCCIÓN DE CADERA, LAS FIBRAS ANTERIORES TIENEN MAYOR BRAZO DE MOMENTO 

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

BUENA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

EN UNA POSICIÓN DE ADUCCIÓN DE CADERA, SE OBSERVA UNA LIGERA REDUCCIÓN DEL BRAZO DE MOMENTO EN 

RELACIÓN A LA POSICIÓN  NEUTRAL, AUNQUE PRÁCTICAMENTE INAPRECIABLE. SIGUE TENIENDO UNA BUENA MECÁNICA 

PARA PRODUCIR ABDUCCIÓN DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

EL GLÚTEO MEDIO NO SE CARACTERIZA POR TENER BUENA MECÁNICA EN EL PLANO SAGITAL. EN POSICIÓN 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 (A) DISPONEN DE UN BRAZO DE MOMENTO PEQUEÑO PARA  PROVOCAR EXTENSIÓN DE CADERA, 

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

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

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

MECÁNICA RESPECTO A LA  POSICIÓN NEUTRAL. LAS FIBRAS POSTERIORES (A) INVIERTEN SU ACCIÓN Y AHORA TIENEN 

LIGERA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXIÓN, LAS FIBRAS MEDIAS (B) CONSIGUEN  MECÁNICA PARA FLEXIONAR LA CADERA, 

MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES (C) INCREMENTAN SU MECÁNICA EN FLEXIÓN DE CADERA DE FORMA NOTABLE. 

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

LAS FIBRAS POSTERIORES (A) TIENEN MECÁNICA PARA PROVOCAR FUERZAS DE ROTACIÓN EXTERNA DE CADERA, MIENTRAS 

QUE LAS  FIBRAS ANTERIORES (C) TIENEN MECÁNICA PARA PROVOCAR ROTACIÓN INTERNA. UNA PARTE DE LAS FIBRAS 

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

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS MEDIAS FIBRAS ANTERIORES

EL GLÚTEO MEDIO ES MÁS LATERAL Y PROFUNDO QUE EL GLÚTEO MAYOR, LO QUE LIMITA SU CAPACIDAD PARA PROVOCAR 

ABDUCCIÓN HORIZONTAL SOLO A SUS FIBRAS MÁS  POSTERIORES. EN POSICIÓN NEUTRAL, TAL Y COMO OBSERVAMOS, A 

DIFERENCIA DE LA CREENCIA POPULAR, LAS FIBRAS ANTERIORES (C) TIENEN UN MARCADO BRAZO DE  MOMENTO PARA PRODUCIR 

ADUCCIÓN HORIZONTAL, LAS FIBRAS MEDIAS (B) TIENEN UNA MECÁNICA INAPRECIABLE, MIENTRAS QUE LAS MÁS POSTERIORES (A) 

TIENEN  UNA MÍNIMA MECÁNICA PARA PRODUCIR ABDUCCIÓN HORIZONTAL DE CADERA.  (NEUMANN 2016; LEAL 2020).

EJE DE REFERENCIA

EN PELVIS
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BIOMECÁNICA
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BIOMECÁNICA
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GLÚTEO 

MENOR

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

BUENA MECÁNICA PARA PRODUCIR ABDUCCIÓN DE CADERA (AUNQUE TIENE UN BRAZO DE MOMENTO Y UNA CAPACIDAD 

CONTRÁCTIL  MENOR QUE EL GLÚTEO MEDIO). LAS FIBRAS POSTERIORES (A) TIENEN UN MENOR BRAZO DE MOMENTO QUE 

LAS FIBRAS ANTERIORES (B). LA COPLANARIDAD ES MUY  BUENA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

EL GLÚTEO MENOR NO TIENE UNA BUENA MECÁNICA  EN EL PLANO SAGITAL. EN POSICIÓN NEUTRAL SE APRECIA QUE LAS 

FIBRAS  POSTERIORES (A) DISPONEN DE UN BRAZO DE MOMENTO PEQUEÑO PARA PROVOCAR EXTENSIÓN DE CADERA, 

MIENTRAS QUE LAS FIBRAS ANTERIORES (B) TIENEN UNA  REDUCIDA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXIÓN DE CADERA. 

(NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

A MEDIDA QUE AUMENTA LA FLEXIÓN DE CADERA, LAS FIBRAS SE DESPLAZAN ANTERIORMENTE AL EJE L-M, MODIFICANDO 

LIGERAMENTE SU MECÁNICA RESPECTO A LA  POSICIÓN NEUTRAL. LAS FIBRAS POSTERIORES (A) INVIERTEN SU ACCIÓN Y 

AHORA TIENEN LIGERA CAPACIDAD PARA PROVOCAR FLEXIÓN, MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES  (B) INCREMENTAN 

LIGERAMENTE SU MECÁNICA EN FLEXIÓN DE CADERA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

EN EXTENSIÓN DE CADERA, LA SITUACIÓN ES LA OPUESTA A LA QUE SE OBSERVA EN LA FLEXIÓN DE CADERA. AHORA, 

RESPECTO A LA POSICIÓN NEUTRAL,  LAS FIBRAS POSTERIORES (A) INCREMENTAN SU CAPACIDAD PARA EXTENDER LA 

CADERA, MIENTRAS LAS FIBRAS ANTERIORES (B) PERDERÍAN TODA SU MECÁNICA PARA  PRODUCIR FLEXIÓN, PUDIENDO 

LLEGAR INCLUSO A INVERTIR SU ACCIÓN. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES FIBRAS ANTERIORES

EN EL GLÚTEO MENOR SOLO LAS FIBRAS MÁS POSTERIORES (A) TENGAN UNA MUY LIGERA MECÁNICA PARA PROVOCAR 

ROTACIÓN EXTERNA, AUNQUE CON UN BRAZO DE MOMENTO  PEQUEÑO. LAS FIBRAS ANTERIORES (B) TIENEN MECÁNICA 

PARA PRODUCIR ROTACIÓN INTERNA, CON BUEN BRAZO DE MOMENTO. AUNQUE LA COPLANARIDAD NO ES MUY  BUENA Y 

SOLO UNA PARTE DE LAS FIBRAS SE DISPONDRÍA EN EL PLANO TRANSVERSAL DEL FÉMUR. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).

EJE DE REFERENCIA

EN EL FÉMUR
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BIOMECÁNICA

FIBRAS POSTERIORES

FIBRAS ANTERIORES

MECÁNICA PARA GENERAR ADUCCIÓN HORIZONTAL DE CADERA. LAS FIBRAS MÁS ANTERIORES (B) DISPONEN DEL MAYOR 

BRAZO DE MOMENTO  PARA LA ADUCCIÓN HORIZONTAL, MIENTRAS QUE EN EL CASO DE LAS FIBRAS POSTERIORES (A) 

TIENEN ALGO MENOS DE MECÁNICA AL PASAR LA LÍNEA DE FUERZA MÁS  CERCA DEL EJE Y REDUCIR SU BRAZO DE 

MOMENTO. LA DISPOSICIÓN DE LAS FIBRAS ES OBLICUA AL PLANO TRANSVERSAL DE LA PELVIS, LO QUE PROVOCA UNA 

COPLANARIDAD  CORRECTA. (NEUMANN 2016; LEAL 2020).
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BIOMECÁNICA
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BIOMECÁNICA
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VECTORES DE FUERZA -
CARGAPLANOS DE MOV.

BRAZO DE MOMENTO

& P. RESISTENCIA

DIRECCIÓN DE 
RESISTENCIA Y 

MECÁNICA DE RODILLAS

¿CÓMO SELECCIONO

LOS EJERCICIOS?

Pd. ESTOS SON SOLO 4 EJEMPLOS A CONSIDERAR EN LA SELECCIÓN DE EJERCICIOS ENTRE 

MUCHAS OTRAS FORMAS  DE HACERLO

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

PLANOS DE

MOVIMIENTO
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BRAZO DE MOMENTO &

PERFIL DE RESISTENCIA
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Brazil A., et al, 2021

BRAZO DE MOMENTO &

PERFIL DE RESISTENCIA
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Brazil A., et al, 2021

BRAZO DE MOMENTO &

PERFIL DE RESISTENCIA
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ROMANIAN DEADLIFT
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ROMANIAN DEADLIFT
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ROMANIAN DEADLIFT
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BRAZO DE MOMENTO &

PERFIL DE RESISTENCIA
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VECTORES DE

FUERZA - CARGA
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VECTORES DE

FUERZA - CARGA
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DIRECCIÓN DE R.

& MECÁNICA DE RODILLAS
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DIRECCIÓN DE R.

& MECÁNICA DE RODILLAS
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¿CUÁNTO VOLUMEN SEMANAL
ES NECESARIO?
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HIPERTROFIA
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BIOMECÁNICA E 

HIPERTROFIA MUSCULAR

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

• TENSIÓN MECÁNICA

• ESTRÉS METABÓLICO

• DAÑO MUSCULAR
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

A C A D E M I A B I O D E P . C O M

BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

TENSIÓN MECÁNICA: FACTOR CLAVE PARA LA HIPERTROFIA

La señal de tensión mecánica es reconocida

por mecanorreceptores de las fibras

individuales, no por el músculo entero. En

otras palabras es la fuerza aplicada a cada fibra

muscular.

FUERZA TOTAL MUSCULAR

TENSIÓN MECÁNICA DE CADA FIBRA

Schoenfeld, 2020
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

Reclutar fibras musculares con

alto umbral de activación.

Cumplir con condiciones ideales

para generar máxima tensión

mecánica (F-V)
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

RECLUTAMIENTO DE FIBRAS RÁPIDAS DEPENDE:

Cargas superiores al 85% del 

1RM

Cargas inferiores buscando 

aceleración (intención)
Cargas ligeras a moderadas 

llegando al fallo (esfuerzo 

máximo – fatiga).
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

Velocidades de 

contracción lenta 

favorece un mayor 

número de puentes de 

actina-miosina. 
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

Cargas superiores al 85% del 1RM logra máximo 

reclutamiento desde la primera repetición 

(cargas no intencionalmente lentas).

Con cargas inferiores se reclutarán a medida que 

aumenta la fatiga (por lo que la ejecución se 

vuelve más lenta).

Schoenfeld, 2020
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

¿RANGO CONTRÁCTIL PARCIAL O COMPLETO?

Bloomsquist, 2013; Kubo et al, 2013
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

CÓMO INCORPORAR EL ESTRÉS METABÓLICO

Altas repeticiones (20 o más) – alta velocidad.

Descansos Breves .

Conección mente-músculo (foco interno).

Uso de bandas – cadenas.

BFR.

Isométrics holds.

Pirámides.

Drop sets.

Súper sets.

Bournouts.

Schoenfeld, 2020; Contreras, B., 

& Cordoza, G. (2019).
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA

Schoenfeld, 2020; Contreras, B., 

& Cordoza, G. (2019).
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BIOMECÁNICA E HIPERTROFIA
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REHABILITACIÓN
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MORFOLOGÍA DE LA 

MUSCULATURA GLÚTEA
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Grimaldi & Fearon, 2015

EVALUACIÓN FACTORES DE RIESGO

TENDINOPATÍA GLÚTEA
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PRINCIPALES FACTORES DE RIESGO:

Cinemática del pie alterada

Técnica de carrera alterada (drop pélvico)

Alteraciones en la fuerza muscular

Neal, B. S., Lack, S. D., Lankhorst, N. E., Raye, A., Morrissey, D., &

Van Middelkoop, M. (2019). Risk factors for patellofemoral pain: a

systematic review and meta-analysis. British journal of sports

medicine, 53(5), 270-281.

FACTORES DE RIESGO DPF
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FACTORES DE RIESGO DPF

PRINCIPALES FACTORES DE RIESGO:

Cinemática del pie alterada**

Técnica de carrera alterada (drop pélvico)

Alteraciones en la fuerza muscular:

• Cuádriceps –VM vs VL

• ABD vs ADD

Neal, B. S., Lack, S. D., Lankhorst, N. E., Raye, A., Morrissey, D., &

Van Middelkoop, M. (2019). Risk factors for patellofemoral pain: a

systematic review and meta-analysis. British journal of sports

medicine, 53(5), 270-281.
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TENDINOPATÍA GLÚTEA: 

FACTORES DE RIESGO

MORFOLOGÍA DE LA PELVIS

Grimaldi & Fearon, 2015

Fearon et al, 2012
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TENDINOPATÍA GLÚTEA: 

FACTORES DE RIESGO
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ACE fitness matters, 

2006
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ACE fitness matters, 

2006
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Reiman, 2012
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MUCHAS 

GRACIAS

121


