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RESUMEN

Objetivo: Algunos componentes de la condicioén fisica inciden directamente sobre la salud postural. El objetivo de este estudio fue medir los efectos de
una intervencién de tres semanas de Pilates Mat sobre determinados componentes de la condicion fisica, en un grupo de estudiantes de secundaria.
Meétodo: Un grupo de estudiantes (n=477) de Cantabria, Espaiia, fueron seleccionados para participar en un programa de Pilates durante las clases de
Educacién Fisica. Los estudiantes participantes de 11 centros de Ensefianza Secundaria Obligatoria fueron asignados aleatoriamente al grupo de
intervencion (n=261) o al grupo control (n=215). Se realiz6 un andlisis de varianza de medidas repetidas. Se evaluaron varios pardmetros de condicién
fisica: fuerza abdominal, fuerza lumbar, flexibilidad isquiosural, flexibilidad de psoas-iliaco, gliteo e isquiosural y flexibilidad de dorsal ancho, triceps y
rotadores externos de hombro, todas ellas antes y después de la intervencion.

Resultados: Después de tres semanas de intervencion los estudiantes del grupo experimental mostraron mejoras significativas en los test de fuerza
abdominal (p=0.001), zancada derecha (p=0.002) y zancada izquierda (p=0.001).

Conclusiones: la intervencion propuesta mejora los niveles de fuerza y flexibilidad por lo que debe ser tomado en cuenta en las clases de Educacién Fisica
para trabajar y mejorar la condicion fisica en adolescentes.

Palabra clave: Educacion Fisica, Pilates, Condicion fisica, Adolescentes, Fuerza, Flexibilidad.

Effects of three weeks of Mat Pilates in the Physical Education classes on the physical condition of secondary
students: a cluster randomized controlled trial

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to measure the effects of a school-based intervention with Mat Pilates on physical fitness in a cluster randomized trial
of adolescent students.

Method: A group of students (n=477) were recruited in Cantabria, Spain to participate in a Pilates school program during the Physical Education classes.
Participants from 11 Secondary obligatory schools were randomly assigned by clusters to intervention (n=261) or control (n=215) groups. Repeated
measures analysis of variance with time (within) and group (between) as factors was performed. Abdominal strength, lumbar strength, hamstring
flexibility, iliopsoas, gluteus and hamstring flexibility and latissimus dorsi, triceps and shoulder external rotators flexibility were all assessed before and
after the intervention.

Results: After three weeks of intervention, the students of the experimental group showed significant improvements for the abdominal strength
(p=0.001), the right lunge (p=0.002) and the left lunge (p=0.001).

Conclusions: Pilates exercise increases some components of physical fitness in students, so Mat Pilates should be taken in account to work and improve
physical fitness in adolescents.

Keyword: Physical Education, Pilates, Fitness, Adolescents, Strength, Flexibility.
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Efeitos de trés semanas de Pilates em solo em aulas de Educacao Fisica sobre a condicao fisica de estudantes
do ensino médio: ensaio clinico randomizado

RESUMO

Objetivo: Alguns componentes da condicéo fisica afetam diretamente a saide postural. O objetivo deste estudo foi medir os efeitos de uma intervencéo de
trés semanas com base no método Pilates em determinados componentes da aptiddo em um grupo de estudantes do ensino médio.

Método: Um grupo de estudantes (n = 477) de Cantabria, Espanha foi selecionado para participar de um programa de Pilates durante as aulas de
educacéo fisica. Estudantes participantes de 11 escolas de nivel médio, foram randomizados para o grupo de intervencéo (n = 261) e grupo de controle (n
= 215). Uma analise de variancia para medidas repetidas foi realizada. Varios parametros da condigéo fisica foram avaliados: forca abdominal, forca
lombar, flexibilidade dos isquiotibiais, iliopsoas flexibilidade dos gluteos e isquiotibiais e flexibilidade dorsal, triceps e rotadores do ombro externos,
todas medidas feitas antes e depois da intervencéo.

Resultados: Depois de trés semanas de intervencdo o grupo experimental mostrou melhorias significativas na forca de teste abdominal (p = 0.001),
passada direita (p = 0.002) e passada esquerda (p = 0.001).

Conclusées: A intervencdo proposta melhorou os niveis de forca e flexibilidade por isso deve ser levada em conta em aulas de educacéo fisica para

trabalhar e melhorar o condicionamento fisico em adolescentes.
Palavra-chave: Educacéo Fisica, Pilates, Adolescentes, Forca, Flexibilidade.

Introduccion

Existen evidencias sobre la influencia directa de la Actividad
Fisica (AF) en la salud de los adolescentes™? y sobre la importancia
que tiene la practica de AF sobre la funcién vertebral y la
estabilidad lumbar en relacién a la postura®*. El interés de realizar
programas preventivos dentro de las clases de Educacién Fisica
(EF), radica en que muchas anomalias del raquis pueden
normalizarse o evitarse con un simple trabajo de estiramientos,
potenciacién e higiene postural, lo que evitard las futuras
repercusiones sobre la columna vertebral. El Método Pilates (MP)
resulta, en este sentido, un contenido especialmente interesante e
innovador en el curriculo de la EF escolar como preventivo del
dolor de espalda en la adolescencia® Este método permite
desarrollar un trabajo de las cualidades fisicas bésicas mads
directamente relacionadas con la salud: la fuerza resistencia y la
flexibilidad. E1 MP se considera un método de acondicionamiento
fisico efectivo en diversas poblaciones para el desarrollo de la
flexibilidad, de la fuerza, de la coordinacion y del equilibrio®’. Sin
embargo, a pesar de ello, existen pocos estudios centrados en
poblacién adolescente o se centran en otros parametros diferentes
a los estudiados en esta investigaciéon®'°. El objetivo del presente
estudio es comprobar los efectos de una intervencién escolar con
MP sobre determinados pardmetros de la condicion fisica en
estudiantes adolescentes.

Método
Sujetos

La muestra se compuso de 476 adolescentes. Se seleccioné a los
adolescentes mediante un procedimiento estratificado por
conglomerados en centros de Educacién Secundaria Obligatoria
(ESO) de Cantabria (Figura 1). Previo a la toma de datos y a la
posterior intervencion, los padres/tutores de cada nifio fueron
informados de los objetivos y caracteristicas del estudio y
entregaron firmado un consentimiento informado. Participaron en
el estudio 11 centros con un total de 476 adolescentes, asignados
aleatoriamente al grupo control (GC=215) y grupo experimental
(GE=261). Los criterios de inclusion para participar en el estudio
fueron: ser adolescente y estar cursando ESO, no realizar Pilates
en actividades extraescolares, no faltar a mas de una sesion de EF
durante las clases de la Unidad Did4ctica y tener el consentimiento
firmado de padres y/o tutores.

El disefio del estudio fue un ensayo experimental, controlado
aleatorizado.

Se llev6 a cabo un programa con clases de Pilates Mat (basadas
en las escuelas Stott y Polestar Pilates) durante tres semanas, con
dos sesiones a la semana de 50 minutos durante las clases de EF.
La intervencién en los GEs fue dirigida por el profesorado de EF de
cada centro, que fueron formados previamente especificamente

para tal fin, asi como para la administracién del protocolo de test
pre y post intervencién. Los participantes del GC continuaron con
sus clases habituales de EF durante el periodo de intervencién.
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Figura 1. Diagrama de flujo

Los componentes de la condicion fisica como cofactor de salud
relevantes en nuestro estudio, son aquellos de los que depende la
salud postural y el estado éptimo de la columna vertebral, es decir
la fuerza-resistencia y la flexibilidad de la musculatura implicada
en la estabilizacién y movilizacién de la columna vertebral. Es por
ello que se contemplaron cinco dimensiones y se tomaron
medidas de los siguientes parametros: a) fuerza-resistencia de
flexores de columna-abdominal (FFT), b) fuerza-resistencia de
extensores de columna-lumbar (FET), c) flexibilidad isquiosural
(FMI), d) flexibilidad psoas-iliaco, gliteo e isquiosural (FMS) y e)
flexibilidad dorsal ancho, triceps y rotadores externos de hombro
(FMH).

La FFT fue medida a través del ‘Test de Fuerza Abdominal’ con
el sujeto boca arriba con piernas flexionadas a 902 con las plantas
de los pies y la cabeza en la colchoneta. Los miembros superiores
estirados al costado del cuerpo, y las palmas de las manos en
contacto con la colchoneta. Realizar el nimero maximo de ciclos
de flexién-extensiéon de tronco deslizando ambas manos
simultdneamente adelante y atrds 12 cm en contacto permanente
con la colchoneta manteniendo el ritmo que marca un metrénomo
a 40 bits/seg. La FET fue medida con el ‘Test de Fuerza Lumbar’
boca abajo en el plinton con la linea inguinal en el extremo, el
cuerpo fuera y manos a lo largo del cuerpo con las piernas sujetas,
el sujeto debia mantener la posicién de tabla hasta un maximo de
240 segundos. La FMI, se determiné con el ‘Test de Flexibilidad
Dedos-Pies (DDP), sentado frente al cajén con las piernas
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extendidas y pies en posicién anatémica, flexionar la columna
alcanzando la maxima distancia posible y mantener 2 segundos.
Realiza primero con una pierna y luego con la otra. La FMS se
midi6 con el ‘Test de Zancada Frontal’ o “Lunge”, realizar una
zancada y medir la distancia en centimetros desde la punta del pie
fijado hasta el talén del pie que avanza. La FMH, se determiné
mediante el ‘Test de Distancia Diagonal por la Espalda) sentado
manteniendo la cadera y la rodilla flexionadas a 909, intentar tocar
los dedos de ambas manos detrdas de la espalda a ambos lados,
medir la distancia en cm entre los dedos marcando dos lineas
horizontales. El protocolo de pruebas y los datos resultantes
fueron administrados y recogidos por el profesorado de EF de
cada uno de los centros participantes.

Andlisis Estadistico

Para el analisis de datos se utiliz6 el software estadistico SPSS
22.0 para Macintosh. El nivel de significacién se establecié en
p<0.05, estructurando las pruebas de la siguiente manera: 1.
Contraste de medias, prueba T de Student para muestras
independientes, para comprobar la homogeneidad de la muestra,
se analizaron los valores inter-grupo de la variable “Estado Fisico”
contrastando las medias de ambos grupos control y experimental
en cada una de las pruebas. 2. Andlisis lineal univariante ANCOVA
para analizar si la variable independiente MP tuvo algun efecto
sobre la variable “Estado Fisico”, en las distintas pruebas
observadas pre y post intervencién en ambos grupos. 3. Andlisis
de la varianza de los items que resultaron significativos en el
ANCOVA para la variable “Estado Fisico”: fuerza abdominal (FFT),
zancada derecha (FMSd) y zancada izquierda (FMSi).

Resultados

No existian diferencias significativas en las puntuaciones
basales de las pruebas de Estado Fisico entre ambos grupos
GC/GE medidas antes de la intervenciéon con MP (Tabla 1). Si se
observan diferencias significativas, en las puntuaciones obtenidas
por el GE tras la intervencién con MP, en las pruebas de Fuerza
abdominal y Flexibilidad de Zancada en comparacién con el GC
(Tabla 2).

Al analizar los datos del andlisis de la varianza sobre la variable
fuerza abdominal (Figura 2), se aprecia que el efecto de la
interaccion del factor tiempo, es significativo para ambos grupos
(F1360=10.297, p<0.01, n*=0.028). Al analizar los valores obtenidos
en la medida inicial, no se aprecian diferencias estadisticamente
significativas entre los GE y GC (F1360=0.597 p=0.440, n?=0.002),
por lo que se puede indicar que los grupos en su inicio eran
homogéneos en relacién a la fuerza abdominal. Al analizar la
evolucién de los valores obtenidos respecto al tiempo total de la
intervencidn en los diferentes grupos, se aprecia un aumento de la
fuerza abdominal en el GE mientras que el GC se mantiene. Las
diferencias fueron significativas en el momento 2 entre el GC y GE
(F1360=4.328, p<0.05, n’=0.012), donde el GE manifest6 mayor
fuerza abdominal que el GC. El efecto de la interaccién
tiempo*grupo fue significativo (Fi13=11.503, p<0.01, n>=0.031).

Al analizar los datos obtenidos en la prueba de zancada derecha
(Figura 3), se aprecia que el efecto de la interaccién del factor

tiempo, fue significativo para ambos grupos (F142,=9.018, p<0.01,
n?=0.021). Al analizar los valores obtenidos en la medida inicial,
no se aprecian diferencias estadisticamente significativas entre
grupos (Fi1420=0.047 p=0.829, n?=0.000), por lo que se puede
indicar que los grupos en su inicio eran homogéneos en relacién al
nivel de zancada. Al analizar la evolucién de los valores obtenidos
respecto al tiempo total de la intervencién en los diferentes
grupos, se aprecia un aumento en la zancada derecha del GE
mientras que el GC la mantiene. Las diferencias fueron
significativas en el momento 2 entre grupos (Fiss= 14.202,
p<0.01, n? =0.032), donde el GE obtuvo mayor zancada derecha
que el GC. El efecto de la interaccién momento*grupo fue
significativo (F1420=9.825, p<0.01, n?=0.022).

MEDIDAS MARGINALES ESTIMADAS DE FUERZA ABDOMINAL
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Figura 2. Cambios en el nivel de Fuerza Abdominal (FFT) pre y post
intervencion de Pilates Mat

MEDIDAS MARGINALES ESTIMADAS DE ZANCADA DERECHA

Grupo

— Control
—— Experimental

124

120

Medias marginales estimadas

1187

11671

tiempo

Figura 3. Cambios en el nivel de ejecucién de Zancada derecha (FMSd) pre
y post intervencion de Pilates Mat

Tabla 1. Diferencias entre las puntuaciones basales en las pruebas de Estado Fisico.

Medidas basales (pretest)

GE GC t-test efecto
(n=261) (n=215) t P

Fuerza Abdominal 43.60(28.60) 46.58(43.79) 0.805 0421 0.0001*
Fuerza Lumbar 111.82(61.00) 108.46(58.17) -0.568 0.570 0.0001*
Flexibilidad Isquiosural-derecha 6.33(7.85) 5.56(7.58) -1.061 0.289 0.016**
Flexibilidad Isquiotibial-izquierda 6.04(7.98) 4.76(8.12) -1.672 0.095 0.017**
Zancada-derecha 117.13(23.35) 117.39(22.83) 0.118 0.906 0.001*
Zancada-Izquierda 116.43(23.68) 117.51(22.87) 0.477 0.634 0.005*
Distancia diagonal-derecha 5.93(7.57) 5.63(6.78) -0.440 0.660 0.002*
Distancia diagonal-izquierda 3.07(7.55) 2.75(7.48) -0.444 0.657 0.001*

GE: Grupo Experimental, GC: Grupo Control; n: tamaifio muestral; * p< 0.01 **0 p<0.05. Los datos se muestran como Media y (Desviacién Estandar).
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Tabla 2. Cambios en las pruebas de la variable estado fisico entre las medidas basales (pre) y post-intervencién
GHI(m=2610) CA=215) Efecto tiempo* tratamiento
Medidas Basales Medidas Post Cambio Medidas Basal Medidas Post Cambio

FFT 43.60(28.60) 56.47(50.36) 12.9(21.8) 46.58(43.79) 43.68(37.25) -2.9(-6.5) F1.360=11.503 - P=0.001*
FET 111.82(61.00) 117.98(65.30) 6.2(4.3) 108.46(58.17) 122.67(65.95) 14.2(7.8) F1.31=0.992 - P=0.320
FMId 6.33(7.85) 7.18(7.79) 0.8(-0.1) 5.56(7.58) 5.67(7.79) 0.1(0.2) F1.4=1.647 - P=0.200
FMIi 6.04(7.98) 6.52(7.87) 0.5(-0.1) 4.76(8.12) 4.89(7.73) 0.1(-0.4) Fi1.4=0.331- P=0.565
FMSd 117.13(23.35) 124.22(19.60) 7.1(-3.8) 117.39(22.83) 117.22(19.46) -0.2(-3.4) Fi1.120=9.825 - P=0.022**
FMSi 116.43(23.68) 122.99(19.43) 6.6(-4.2) 117.51(22.87) 115.85(18.99) -1.7(-3.9) F1.412=10.334 - P=0.001*
FMHd 5.93(7.57) 5.87(7.11) -0.1(-0.5) 5.63(6.78) 5.81(6.54) 0.2(-0.2) F1.415=0.015 - P=0.903
FMHi 3.07(7.55) 3.42(6.83) 0.4(-0.7) 2.75(7.48) 2.69(7.20) -0.1(-0.3) F1.415=0.447 - P=0.504

GE= Grupo experimental; GC= Grupo control; n: tamafio muestral; * p< 0.01; **0 p<0.05. Los datos se muestran como Media y (Desviacién Estandar); FFT= Fuerza Abdominal, FET= Fuerza Lumbar, FMId=
Flexibilidad Isquiosural-derecha, FMIi= Flexibilidad Isquiotibial-izquierda; FMSd= Zancada-derecha, FMSi= Zancada-Izquierda, FMHd= Distancia diagonal-derecha, FMHi = Distancia diagonal-izquierda.

Al analizar los datos obtenidos en la prueba de zancada
izquierda (Figura 4), se aprecia que el efecto de la interaccién del
factor tiempo, fue significativo para ambos grupos (Fi41,=4.595,
p<0.05,?=0.011).

MEDIDAS MARGINALES ESTIMADAS DE ZANCADA IZQUIERDA
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Figura 4. Cambios en el nivel de ejecucion de Zancada izquierda (FMSi)
pre y post intervencién de Pilates Mat

Al analizar los valores obtenidos en la medida inicial, no se
apreciaron diferencias estadisticamente significativas entre
grupos (Fia, =0.011 p=0.916, n*=0.000), por lo que se puede
indicar que los grupos en su inicio eran homogéneos en relacién al
nivel de zancada. Al analizar la evolucién de los valores obtenidos
respecto al tiempo total de la intervencién en los diferentes
grupos, se aprecia un aumento en la zancada izquierda del GE. Las
diferencias fueron significativas en el momento 2 entre grupos
(F1412=12.622, p<0.001, n?=0.030), donde el GE obtuvo mayor
zancada izquierda que el GC. El efecto de la interaccion
tiempo*grupo fue significativo (F141,=10.334, p<0.01, n’=0.024).

Discusion

La participacién en el programa de MP de tres semanas de
duracién muestra mejoras significativas en los niveles de FFT y
FMS del grupo sometido a la intervencién en comparacién con el
GC. Respecto a la fuerza, nuestro resultados coinciden con los de
otros autores que han valorado este pardmetro en otras
poblaciones con otros instrumentos como el “Sit up” y “Curl up”
test, realizados durante un minuto y con programa de MP de
mayor duracién’'®. Por otro lado, aunque no haya cambios
significativos en la prueba de extensién de columna (FET), hay que
destacar que el GE mejora mds que el GC. Podriamos haber
empleado una valoracién de la fuerza mas analitica, a través de
dinamometria isocinética, como la empleada por Sekendiz y cols.’,
pero perderiamos el andlisis de movimientos funcionales y no
sabriamos si esos resultados analiticos podrian tener una
aplicacién a tales movimientos o incluso, por transferencia
positiva, a otros movimientos de la vida diaria. Anderson' y
Garcia, y cols"' también encuentran cambios significativos en la
prueba de extensién de la columna (FET) tras seis y 20 semanas

de MP respectivamente. Si bien es cierto que ninguno de los
estudios mencionados fue realizado con escolares, hasta que
Gonzélez-Gélvez y cols'? tiene una mejora significativa del 34.03%
en la FFT en un grupo de estudiantes de la ESO tras seis semanas
de MP. Respecto a la flexibilidad, no encontramos cambios
significativos en la FMI, medidos con test de la distancia de los
dedos al pie (DDP) coincidiendo con Santana y cols™ y Gladwell y
cols.", pero en contra de la mayoria de la bibliografia consultada
Tanto Sekendiz y cols.”® como Rogers y cols.'®y Tinoco'” observan
cambios significativos en flexibilidad a través de pruebas como el
“Seat and Reach”. También Segal y cols.® y Garcia y
cols.””,encuentran mejoras significativas medidas con test de la
distancia de los dedos al suelo (DDS). Por el contrario, el GE de
nuestra muestra obtiene mejores resultados en el test de zancada
frontal, que mide la FMS. Las diferencias fueron significativas en el
GE tras la intervencion, respecto al GC, pero no podemos comparar
nuestros resultados al no haber precedentes en la bibliografia
consultada. Quizé nuestros resultados puedan deberse por un lado
a que en los adolescentes influyen especialmente factores
antropométricos como la longitud de las extremidades que
influyen directamente sobre la flexibilidad, y por otro, al tiempo de
la intervencién (tres semanas, dos dias/semana), que fue mucho
mas breve que el de los autores consultados. Para Anderson® el
MP conlleva la unién del trabajo de fuerza y flexibilidad lo que
contribuye al equilibrio en entre movilidad y estabilidad de la
columna, necesarios para tener una espalda sana.

Este estudio refleja unos resultados muy favorables a través de
una intervencién con MP en la salud de la espalda de los
adolescentes. Creemos que la efectividad de la intervencién
depende de multiples factores que estan interrelacionados. Uno de
ellos es la formacién del profesorado de EF en MP, que permite
abordar la intervencién desde el curriculo y favorece la
continuidad del programa en otros cursos y etapas educativas. Sin
embargo, somos conscientes de las limitaciones que presenta una
investigacién llevada a cabo en los propios centros escolares en
cuanto a la limitada duracién del programa supeditada a la
programacién temporal de la asignatura de EF para cada curso.
Como futura aplicacién practica proponemos la inclusion de esta
unidad diddctica como recurso dentro de programa curricular de
EF, acompanada de un programa de formacién para profesorado.
Por todo ello, podemos concluir que la intervencién de MP en
centros escolares de Cantabria a través de las clases de EF
propuesta en este estudio, mejoro significativamente la salud de la
espalda en adolescentes y puede ser ficilmente implementada en
otros colegios o centros educativos.
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