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Resumen

Introduccioén: la fuerza muscular es un indicador importante de la funcién neuromus-
cular y un componente de la aptitud fisica esencial para el desemperio en actividades
cotidianas. Su alteracion puede causar deficiencias funcionales, afectar la indepen-
dencia y los roles que desemperia una persona. Por esto, evaluar la fuerza muscular
en nifios es necesario para determinar el grado de rendimiento motor e identificar
riesgos asociados al crecimiento y al desarrollo. Objetivo: describir el estado del arte
relacionado con la utilizacién de escalas de valoracion de la fuerza muscular en nifios
entre 3 y 8 afios de edad. Materiales y Métodos: se realizo una revision de la litera-
tura empleando la estrategia PICO, con busqueda bibliografica en las bases de datos
Ovid, Sage, Science Direct, Proquest y Clinical Key. Resultados: en la fase inicial del
proceso de cribado se identificaron 69 registros elegibles por titulo y resumen, de los
cuales se excluyeron 56 por no cumplir con los criterios de inclusion. Adicionalmente
se identificaron 3 libros con informacion relevante, razén por la cual fueron tenidas en
cuenta 16 referencias que hacen parte de la sintesis cualitativa del presente estudio.
Conclusiones: estrategias y pruebas como la dinamometria, la Functional Strength
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Measurement, el Test de Competencias Motoras de Bruininks Oseretsky, el Fitness
Testing Preschool Children y FUPRECOL son herramientas que permiten evaluar la
fuerza muscular en la infancia, y aportan elementos importantes en la identificacion
temprana de factores de riesgo para la salud de la persona.

Palabras clave: preescolar, nifio, fuerza muscular, desemperio psicomotor.

Evaluation of muscle strength in
children: a review of literature

Summary

Introduction: muscle strength is an important indicator of neuromuscular function and
a component of physical fitness essential for performance in different activities of daily
life. Its alteration may cause functional limitations and affects the independence and
the roles that a person develops. That is why the evaluation of muscle strength is ne-
cessary to determine the level of motor performance and identify risks associated with
growth and development. Objective: to describe the state of art related to the use of
muscle strength assessment scales in children between 3 and 8 years of age. Materials
and Methods: a review of the literature was performed using the PICO strategy, with
bibliographic search in the Ovid, Sage, Science Direct, Proquest and Clinical Key data-
bases. Results: in the initial phase of the screening process, 69 eligible records were
identified by title and abstract, of which 56 were excluded because they did not meet the
inclusion criteria. Additionally, 3 books with relevant information were identified, which is
why 16 references that are part of the qualitative synthesis of this study were taken into
account. Conclusions: srategies and tests such as dynamometry, Functional Strength
Measurement, Bruininks Oseretsky’s Motor Skills Test, Fitness Testing Preschool Chil-
dren and FUPRECOL are tools that allow evaluating muscle strength in childhood, and
provide important elements in early identification of risk factors for the person’s health.

Key Words: child, preschool, child, muscle strength, psychomotor performance.

Introduccion motor. Su evaluacion permite identificar el

_ riesgo de presentar condiciones que puedan

La fuerza muscular es un componente im-  gfectar el crecimiento y el desarrollo motor de
portante de la aptitud muscular y se refiere a la persona [4,5].

la habilidad de un musculo para producir una
contraccion maxima expresable como una
unidad de fuerza [1]; se genera por grupos
musculares y depende en gran medida de la
velocidad del movimiento. Se necesitan nive-
les minimos de aptitud muscular para realizar
alguna actividad [2,3].

Asi, la fuerza muscular forma parte de la
funcion neuromuscular, siendo esencial para
las actividades de la vida diaria y los roles
desempefiados en cada etapa del curso de
vida, especialmente durante la nifiez, puesto
que es el periodo durante el cual se adquieren
nuevas habilidades y tiene lugar a la madu-

Durante la nifiez, la fuerza muscular es un racion de todos los sistemas, incluyendo, el
importante indicador del nivel de desarrollo sistema nervioso, musculo-esquelético y car-



diopulmonar [6]. La fuerza muscular ha sido
reconocida como un marcador importante del
perfil cardiometabdlico de la persona, incluso
desde edades tempranas; al afectarse, reduce
la capacidad de reclutamiento de unidades
motoras, condicion que limita la realizacion
optima y efectiva de las actividades rutinarias
de las personas afectando sus roles a lo largo
de cada etapa de la vida [7,8].

De manera general, la evaluacién de la fuerza
muscular puede realizarse de forma isométrica,
isotonica e isocinética, a través de instrumentos
0 pruebas de desempeno fisico [6]. Entre los
componentes de la fuerza muscular que son
evaluados en los niflos se encuentra el funcio-
namiento-fuerza, la resistencia y la potencia
[1]. Generalmente su evaluacién hace parte de
pruebas de aptitud fisica que son de facil y ra-
pida aplicacion, y no demandan altos costos [9].

Evaluar los componentes principales y des-
cribir el estado del arte relacionado a la valo-
racion de la fuerza muscular en nifios entre 3
y 8 afos de edad da lugar a la identificacion
de riesgos asociados a su crecimiento, desa-
rrollo motor y desempenio a lo largo de la vida
y permite establecer y ejecutar estrategias de
intervencion tendientes al mejoramiento en su
calidad de vida [4,5].

El entrenamiento de la fuerza y de la resis-
tencia muscular proporciona efectos positivos
sobre la totalidad de sistemas corporales; par-
ticularmente sobre el sistema cardiovascular-
pulmonar genera mayor eficiencia al mejorar
la resistencia cardio-respiratoria y la fuerza/
potencia de los musculos que hacen parte de
la cadena de suministro de oxigeno; los cam-
bios funcionales en este sistema se combinan
para influir significativamente en el desarrollo
de la potencia aerébica maxima previniendo la
adquisicion de enfermedades crénicas desde
edades tempranas; de igual forma, favorece la
composicion corporal [10] y, entre otros, estimu-
la la mineralizacién ésea ejerciendo un efecto
positivo sobre la densidad y el fortalecimiento
de los huesos [11].
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En linea con lo anterior, el entrenamiento
de la fuerza y la resistencia muscular genera,
efectos beneficiosos sobre condiciones como
la aptitud cardiovascular, la composicién cor-
poral, la densidad mineral dsea, el perfil lipidico
en sangre, la salud mental, la autoimagen vy
el autoconcepto. Ademas, mejora el desem-
pefio muscular y favorece el balance entre
grupos musculares contribuyendo al control
y alineacién postural, condicion que facilita
la realizacion de actividades de la vida diaria,
actividades deportivas y aquellas asociadas al
autocuidado, a la independencia y a la funcio-
nalidad del curso de vida [7,10,11,12].

El entrenamiento de la fuerza muscular debe
responder a cuidadosos procesos de valora-
cion e intervencion, los cuales realizados de
forma oportuna, se convierten en elementos
que contribuyen a disminuir el riesgo de sufrir
enfermedades cronicas o alteraciones en el
desempeno [13].

Por lo anterior, la conducta infantil entendida
como cualquier accién o respuesta observable
de un nifio entre los 24 meses y los 12 afos de
edad [10] y teniendo en cuenta la importancia
de valorar la fuerza muscular durante estas
etapas de la nifiez, el objetivo de este trabajo
es describir el estado del arte relacionado con
la utilizacién de pruebas e instrumentos de
valoracion de la fuerza muscular en nifios entre
3y 8 afos de edad.

Metodologia

El presente es un estudio secundario de in-
vestigacion, tipo revision de literatura, que utili-
z6 la estrategia PICO para orientar la busqueda
de informacion en las bases de datos Ovid,
Sage, Science Direct, Proquest y Clinical Key.

La busqueda fue realizada en dos momen-
tos; el primero, orientado a la construccion del
marco teorico en relacion con el desarrollo y los
determinantes de la fuerza muscular en nifios.

Las palabras clave seleccionadas segun los
Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS)
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para el idioma espanol y en el Medical Subject
Headings (MeSH) para el idioma inglés fueron:

* Preescolar; Nino / Child, Preschool; Child.

* Desempeno Psicomotor / Psychomotor
Performance.

* Fuerza Muscular / Muscle Strength.

El segundo momento de busqueda se
oriento a la recopilacion del estado del arte en
relacion con la utilizacion de instrumentos de
medicion de la fuerza muscular en nifios. Las
palabras clave seleccionadas en los DeCS y
MeSH fueron:

e Preescolar; Nino / Child, Preschool; Child.

» Fuerza Muscular / Muscle Strength.

* Child AND Muscle strength AND Validity
of test.

Para los procesos de seleccion y cribado,
fueron tenidos en cuenta los siguientes criterios
de inclusion: estudios realizados con poblacion
en un rango de edad entre 3 y 8 anos; utiliza-
cion de pruebas o instrumentos para evaluar
la fuerza muscular; publicaciones realizadas
entre los anos 2008 y 2018 y disponibilidad
del documento en idioma inglés o espanol. Te-
niendo en cuenta los propdsitos de la presente
investigacion, no fueron tenidos en cuenta los
niveles de evidencia cientifica.

Resultados

Como resultado del proceso de busqueda,
a partir de la combinacion de palabras clave
en las bases de datos incluidas, resultaron
inicialmente 68.647 articulos de los cuales fue-
ron seleccionados 69 por titulo y resumen; de
estos, 42 fueron excluidos por no incluir datos
detallados en relacion con las pruebas utiliza-
das para medir la fuerza muscular. Fueron en-
tonces seleccionados 27 articulos para revision
a texto completo; dicha revisién dio lugar a la
exclusion de 14 mas por no cumplir a cabalidad
con los criterios de inclusion. Con base en las
referencias de los articulos seleccionados, fue-
ron identificadas otras 3 fuentes de informacion
adicionales que contenian material importante
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relacionado con la medicion de la fuerza mus-
cular en nifios, razon por la que fueron final-
mente incluidas 16 referencias como resultado
de la presente revision de literatura (Figura
1). La tabla 1 recoge informacién relacionada
con las pruebas e instrumentos encontrados
en la presente revisién de la literatura para
valoracion de la fuerza muscular en nifios.

DOvid, Sage, Science direct, Proquest y Clinical key

|
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Figura 1. Diagrama de flujo: proceso de tamizaje y

seleccion.
Fuente: Autoria propia.

Discusion

En la ultima década, la evaluaciéon de la
fuerza muscular se ha visto como una necesi-
dad en la valoracion en salud, y se ha incluido
en varias pruebas de aptitud fisica en nifios y
adolescentes, ademas, existe un incremento
de la evidencia de la fuerza muscular como un
marcador de salud en esta misma poblacion
[25]. Por otro lado, se reconoce que la funcién
muscular es un factor importante que permite



Tabla 1. Resumen de articulos

Estudio

Tipo de fuerza evaluada

Pruebas e instrumentos

Tezo. L. etal. (2017) [14]

Wind A. et al. (2010) [7]

Isométrica

Dinamometria de Mano

Marrodan M D, Romero J F,
Moreno S, et al. (2009) [15]

Fuerza Maxima

Dinamoémetro digital de mano

Aertssen WFM, Ferguson GD,
Smits-Engelsman B. (2016) [1]

Resistencia y potencia muscular

Functional Strength Measurement (FSM).

Zenovia S. Bastiurea E.
Mihaila I. (2015) [16]

Fuerza muscular concéntrica

Prueba de evaluacién de fuerza muscular de
tronco.

Cadenas C. Martinez B.
Sanchez G. et al. (2016) [5]

Cadenas C. Intemann T.
Labayen I. et al. (2018) [17]

Evaltua fuerza de empufiadura y
salto largo.

PREFIT (FITness testing in PREschool children):
bateria de evaluacion de la condicion fisica en
nifios y adolescentes.

Furzer B. Bebich-Philip M,
Wright K. et al. (2018) [18]

Fuerza dinamica

Bateria adaptada de habilidades de
entrenamiento de resistencia para nifios.

Van den Bled W, Van der Sanden
G, Janssen A et al. (2011) [19]

Fuerza de empufadura, explosiva,
de resistencia dinamica y estatica.

Dinamometria de Mano
Dinamdémetro Jamar

Motor Performance Test

Castro J, Ortega F. Artero

E. etal. (2010) [8]

Ayan C, Cancela C, Ballesteros
L, Martinez L. (2016) [9]

Fuerza explosiva

Salto Vertical
Salto horizontal
Salto en cuclillas

Castro J. Gonzalez J.,

Mora, J. (2009) [20]

Avéan-Pérez C, Cancela J, Senra
I, Qireza E. (2014) [21]

Fuerza resistencia

Pruebas de fuerza muscular de la parte superior
del cuerpo.

Connolly B. (1995) [22]
Serrano M. E, Correa J E. (2015) [23]

Evaluacion de competencias motoras
y calidad de patrones de movimiento.

Valoracién infantil pediatrica

Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency
BOT-2.

Ramirez R. Correa J. Universidad
del Rosario (2016) [24]

Fuerza prensil y explosiva

Estudio Fuprecol (Asociacion de la Fuerza
Prensil con Manifestaciones Tempranas de
Riesgo Cardiovascular en Nifios y Adolescentes
Colombianos).

Fuente: Autoria propia.

a los nifios desarrollar sus actividades diarias
como saltar, correr, subir escaleras, empujar un
amigo en un columpio, levantar una caja llena
con juguetes y practicar deportes [1]; ademas
de esto, contribuye al desarrollo esquelético,
mientras que el comportamiento sedentario
afecta negativamente la salud ésea [6].

En la literatura actual, se encuentra varie-
dad de pruebas e instrumentos que permiten
evaluar la fuerza muscular en nifios, entre
los que se encuentra con mayor frecuencia la
dinamometria, un instrumento facil de utilizary
que permite la medicion de la fuerza muscular

Evaluacién de la fuerza muscular en nifos: una revision de la literatura

isométrica para los musculos de las extremida-
des superior e inferior, principalmente permite
la evaluacion de la fuerza de agarre, la cual
sirve como un predictor de la fuerza muscular
en general de la persona. Este instrumento ha
sido ampliamente utilizado, principalmente en
un rango de edad de los 5 hasta los 80 afios,
por lo cual presenta estudios de validez, con
un coeficiente de correlaciéon de Pearson >
0,8 [7] y coeficiente de correlacion intraclase
(CCl) > 0,88 [14]; que demuestran la utilidad
de este instrumento en la evaluacion de la
fuerza muscular.
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De igual manera se encontré, que la dinamo-
metria permite realizar la evaluacion muscular
a nivel de tronco, por medio de posiciones de
inicio fijas (lo mas cercanas posibles a la posi-
cién normal) permitiendo evaluar el movimiento
tanto en plano sagital (flexion y extension)
como frontal (inclinaciones) en posicién bipe-
da y sedente; tiene como objetivo determinar
desequilibrios musculares a este nivel teniendo
en cuenta que la estabilidad de la columna
vertebral cumple un papel funcional importante
tanto en posicién estatica como dinamica. Se
encontré que estas pruebas tienen una sen-
sibilidad significativa teniendo en cuenta las
diferencias entre poblaciones permitiendo asi
identificar problemas de salud relacionados
con el crecimiento en rangos de edad de los 5
hasta los 18 afios [16].

Otro instrumento utilizado es la Functional
Strength Measurement (FSM), la cual permite
evaluar la resistencia y la potencia muscular
en situaciones de la vida real, y es catalogada
como la primera herramienta para medir la
potencia muscular funcional en nifios en un
rango de edad de 4-10 afios contando con
validacion de constructo y validacion test-retest
con un CCl de 0,91 y un alfa de cronbach de
0,74 [1]. Este instrumento de medicién basa
su evaluaciéon en la realizacion de activida-
des funcionales como lanzar y atajar, saltar,
levantar objetos y subir escaleras; con el fin
de determinar si existe alguna alteracion de la
fuerza muscular.

Por otro lado, estan los instrumentos de
evaluaciéon segmental, para el caso de miembro
inferior, se pueden utilizar las pruebas de salto,
la cuales permiten evaluar la potencia muscu-
lar; una de las utilizadas es la prueba de salto
largo, que mide la fuerza muscular explosiva de
miembros inferiores ya que la altura alcanzada
al ejecutar el salto depende de la potencia mus-
cular de las extremidades inferiores, ademas
de coordinacion intra e intermuscular, la cual
va a depender de la maduracién suficiente del
sistema nervioso [26]. También, se encuentra la
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prueba de salto vertical, que permite conocer,
ademas de la potencia muscular, un patrén
motor, de experiencia y ciertas habilidades
motoras fundamentales que no estan completa-
mente consolidadas hasta finales de la primera
infancia [27]; por esta razon, profesionales del
area de la salud han usado estas dos pruebas
con el objetivo de identificar etapas de desa-
rrollo con sus niveles de rendimiento en nifios
de 6 afos [28], encontrando resultados de
coeficiente de correlacion entre 0,81y 0,93 [7].

Por otra parte, se encuentran los pruebas
de evaluacion de fuerza muscular en la parte
superior del cuerpo, en donde se fijara la aten-
cion en dos principales, la prueba de flexion
de pecho con rodilla flexionada y la prueba de
inmersién cronometrada (timed dipping test)
las cuales se realizan en un rango de edad
de 3 a 6 anos, la prueba de flexion de pecho
con rodilla flexionada tiene una confiabili-
dad moderada para nifios de 3 afios con un
coeficiente de correlacion intraclase (CCl) de
0,690, e intervalo de confianza (IC) del 95%,
(0,379-0,845); tiene una confiabilidad alta
para los nifios de 4 anos CCI: 0,848 e IC del
95% (0,715-0,919) y en nifios de 5 anos se
encuentra un CCl: 0,702; e IC del 95% (0,441-
0,41); la prueba de inmersién cronometrada
tiene confiabilidad similar, en nifios de 3 afos
con CCI: 0,522 e IC del 95%, (0,422-0,761),
en ninos de 4 afios un CCI: 0,766 e IC del 95%
(0,560-0,875) y en nifios de 5 afios CCI: 0,828
e IC del 95%, (0,677-0,908) [21].

Otro instrumento reportado en la literatura
es el Motor Performance Test, el cual permite
la valoracién de fuerza y resistencia muscular
a través de la realizacion de actividades que
se pueden asociar al juego, de tal manera que
se motive al nifio a realizar los movimientos re-
queridos; siete de sus items cuentan con buena
confiabilidad [19,29,30]. Los estudios relacio-
nados con la aplicacién de este instrumento
implican poblacién de 4-11 afos con sospecha
de miopatia, en estos estudios se destaca que
dos de los siete items no eran correctos para



ser realizado por nifios de 4-5 afios; por lo cual
se determinaron 5 items como aplicables en el
rango de edad mencionado inicialmente, los
cuales son: escaleras, talones, salto, gowers
y circuito. Respecto a su confiabilidad Van den
Beld et al. [29] reportan un CCI entre 0,94-
0,97. Por otra parte, en el estudio realizado
por Van den Bled W et al. [19] determinan que
al ser comparado con dinamometro Jamar y
dinamdémetro de mano, el Motor Performance
Test demuestra ser adecuado para evaluar la
fuerza muscular en los nifios.

Ademas de las pruebas mencionadas an-
teriormente, existen diferentes baterias en las
cuales se incluye la evaluacién de la fuerza
muscular y que se encuentran validadas para
su aplicacion en nifios de diferentes rangos de
edad, entre los que se comprende el rango de
los 3 hasta los 8 afos, entre ellas encontramos
el FITness testing in PREschool children (PRE-
FIT) es una bateria para la evaluacion de la
condicion fisica de nifios y adolescentes [5]. La
bateria incluye los componentes de evaluacion
de la aptitud fisica como antropometria (talla,
peso, circunferencia de mufeca), el fithess
cardiorrespiratorio (la prueba de carrera 20m),
fuerza muscular (fuerza de empufiaduray salto
largo), la velocidad-agilidad (prueba de carrera
4x10m), y el balance (postura de apoyo sobre
una pierna).

En un estudio inicial realizado por Cadenas
et al. [5], esta bateria fue aplicada con una
muestra de 161 nifios sanos entre 3-5 anos,
de diferentes escuelas de Espafia, donde se
expresa que las pruebas demuestran alta con-
fiabilidad en la mayoria de las pruebas, excepto
en el apoyo sobre una pierna que demuestra
baja confiabilidad; también se menciona que
las pruebas son faciles de realizar, aunque la
prueba de salto largo puede presentar dificultad
para los mas pequenos (3 anos) al requerir
gran coordinacion. Adicionalmente, Cadenas
etal. [17] reportan que las pruebas pueden ser
empleadas en poblacion de 3 a 5 afos, alli no
se presenta diferencia significativa sobre los
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resultados obtenidos en la poblacion estudiada
y confirman que la Unica prueba que presenté
baja confiabilidad fue la posicion de apoyo
sobre una pierna con un CCI de 0,55 a 0,68.
Los resultados pueden estar influenciados por
la disposicion del/la nifio/a para realizar las
pruebas, pero es una bateria que se puede
emplear en poblacion preescolar.

Otra de las baterias encontradas, es la bate-
ria adaptada de habilidades de entrenamiento
de resistencia en nifios, la cual consiste en 6
pruebas de aptitud muscular (cuclilla, flexion de
pecho, zancada, flexién de pecho en suspen-
sion y soporte frontal tocando el pecho) reali-
zando 2 series de 4 repeticiones y eligiendo
la mejor repeticion, permitiendo obtener una
puntuacion maxima de 56 puntos. Esta bateria
tiene como objetivo evaluar y retroalimentar
a participantes y entrenadores; ademas de
permitir la evaluacion de la eficacia de los
programas de entrenamiento de resistencia al
ser utilizada como herramienta de medicion de
habilidades especificas. Demuestra confiabili-
dad con un alfa de Cronbach de 0,86 de nifios
de 6 a 12 anos [18].

Por medio de otras fuentes consultadas se
encontrd, en el capitulo 6 del libro Pruebas fun-
cionales musculares: técnicas de exploracion
manual, de Daniels, la escala de valoracion
pediatrica propuesta por Barbara Connolly
para infantes y nifios; esta escala contempla
un rango de edad entre 0 y 8 afos, teniendo
en cuenta que de acuerdo con cada prueba
se modifica el rango de edad. La escala no
valora musculos de manera individual, sino
que permite observar actividades funcionales
haciendo énfasis en observar la amplitud, la
simetria, el ritmo y coordinacién durante los
movimientos. Se proponen 16 actividades
con su descripcion y rango de edad en el cual
se debe aplicar, ademas se cuenta con una
escala de 6 puntos de calificacién, donde el
evaluador puede calificar como: normal, bien,
regular, mal, escaso o nulo. Del mismo modo,
aunque no se han encontrado estudios de re-

pp 449-460



producibilidad se menciona la importancia de
que la evaluacion inicial y de seguimiento sea
realizada por la misma persona, para obtener
datos confiables y comparables [22].

Asi mismo, el Bruininks-Oseretsky Test
of Motor Proficiency (BOT-2) es otra bateria
muy utilizada en nifios, la cual evalua las
competencias motoras y la calidad de los
patrones de movimiento en un rango de edad
de 4 a 21 anos, cuenta con una version corta,
la cual esta compuesta por las subdimen-
siones de precision motora fina, integracion
motora fina, destreza manual, coordinacion
de miembros superiores, coordinacion bila-
teral, balance, velocidad y agilidad y fuerza
[31]. Esta bateria ha sido sometida a evalua-
cién de las propiedades psicométricas en un
estudio realizado por Serrano M. y Correa
J. (2015) con poblacién colombiana donde
se demuestra que tiene excelentes corre-
laciones en cuanto a reproducibilidad entre
evaluadores con un CCI de 0,994 de todas
las subdimensiones y reproducibilidad intra-
evaluadores de 0,993 con un CCI de 0,994
de todas las subdimensiones; en cuanto a
validez concurrente tiene excelentes resulta-
dos para las subdimensiones de coordinacion
y fuerza con coeficiente de correlacion de
Pearson superiores a 0,8 y una consisten-
cia interna alta que muestra una adecuada
correlacion entre los items [23].

Otro instrumento estudiado en poblacion
colombiana es la bateria Fuprecol, con el
estudio Fuprecol (Asociacién de la Fuerza
Prensil con Manifestaciones Tempranas de
Riesgo Cardiovascular en Ninos y Adolescen-
tes Colombianos) realizado por la Universidad
del Rosario (2016), el cual tuvo como obijetivo
evaluar la condicion fisica en adolescentes a
partir de un grupo de pruebas validas y confia-
bles, tiene en cuenta 3 pruebas para evaluar
la capacidad muscular: Salto horizontal, salto
vertical y dinamometria. A pesar de que este
estudio fue realizado en un rango de edad de
9-17 afos, es un referente de validez y aplica-
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bilidad de 2 de los instrumentos encontrados
en la literatura para evaluar la fuerza muscular
en nifnos colombianos [24].

Por otro lado, la aptitud fisica es considerada
una parte fundamental de la salud de nifos y
adolescentes, y su bajo nivel puede conducir
a un alto riesgo de desarrollo de enfermeda-
des cardiovasculares, sobrepeso u obesidad,
enfermedades mentales y problemas a nivel
esquelético, aumentando el riesgo de muerte,
[32] es por eso que instrumentos como la dina-
mometria y la FSM, baterias como el BOT-2, el
PREFIT o las pruebas de fuerza para miembros
superiores e inferiores; que valoran entre otros
componentes la fuerza muscular, tienen tanta
importancia en el proceso de identificacion y
evaluacién de riesgos y problemas asociados
al desarrollo motor y al estado de salud en los
nifios; y por lo tanto, constituyen una herra-
mienta clave para la identificacion temprana y
prevencion de complicaciones.

Es importante tener en cuenta, que la fuerza
muscular puede estar asociada a diferentes
variables, entre ellas la edad y el género, las
cuales producen cambios tanto en la masa
muscular como en el diametro de la fibra
muscular, por lo cual, estos valores en nifos
sanos se pueden convertir en referencia de las
medidas antropométricas [7]. En cuanto al gé-
nero especificamente, se resalta que la fuerza
muscular generalmente es mayor en nifios que
en nifias como lo expresa Latorre et al. (2017)
encontrando esta diferenciacién de niveles de
fuerza en ninos y nifias de 4 y 5 afnos; ademas
de concluir que la fuerza de agarre tiende a
aumentar con la edad. [6].

Otra variable relacionada a la aptitud fisica,
y en es especifico a la fuerza muscular es la
estatura; la cual, durante el crecimiento se
encuentra fuertemente asociada al desarrollo
de la fuerza muscular [32]. Macfarlane et al.
(2018), determinaron que los valores mas altos
de edad, talla y peso se encuentran asociados
a mayor fuerza en grupos musculares de miem-
bro inferior (extensores, flexores, abductores y



aductores de la cadera, y extensores y flexores
de la rodilla), de estas variables la altura fue el
factor predictor mas destacado asociado a la
fuerza en comparacion con la edad y el peso
en nifios de 6 a 8 anos [33].

Adicionalmente, el indice de masa corporal
(IMC) y el estado nutricional influyen en la
fuerza muscular, como lo demuestran Soto et
al. (2014) afirmando que la fuerza muscular se
asocia con el estado nutricional y de salud de
las personas [34]; igualmente Castro-Pifiero et
al. [8] concluyen que un mayor nivel de fuerza
muscular y de masa libre de grasa estan aso-
ciados con una mejor salud cardiovascular y
con niveles altos de contenido mineral 6seo.
Los habitos de vida saludable en los nifios
llevan una vida sana y contribuyen a la gene-
racion de mayor fuerza muscular [8].

Aunque el indicador mas importante de la
aptitud fisica es el cardiorrespiratorio, también
se ha evidenciado que la velocidad, la agilidad,
el balance y la fuerza muscular estan asocia-
dos con la grasa corporal. Se ha concluido al
igual que estudios anteriores, que los nifios
presentan mayor masa libre de grasa lo que
les permite tener mayor desempefo en las
pruebas de fuerza muscular en comparacion
con las nifias [32]. Los nifos en edad prees-
colar se encuentran en un periodo de continuo
desarrollo motor, fisico y psicoldgico, por lo cual
a mayor edad se evidencia mejor desempefio
en las pruebas de fuerza muscular [17].

Asimismo, el peso tiene una influencia
importante sobre la fuerza muscular; se ha
demostrado que el diametro muscular esta re-
lacionado con la intensidad de carga de trabajo
de las actividades realizadas por el individuo
a lo largo de la vida; en otras palabras, se ob-
servan mayores aumentos en el crecimiento de
la fibra muscular en las piernas, que soportan
el peso del cuerpo [35]. Ademas de esto, en
un estudio realizado por Ervin et al. donde se
muestran los resultados de la encuesta nacio-
nal en la juventud estadounidense, se expone
que a medida que aumenta el estado de peso
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correspondiente a la masa libre de grasa, la
fuerza de la extension de la rodilla y la fuerza
de agarre también aumenta [36].

Conclusiones

En conclusion, la fuerza muscular es un
componente importante de la aptitud fisica y su
evaluacion se puede utilizar como un predictor
fundamental del desarrollo motor en diferentes
rangos de edad, especialmente en nifios; es
importante reconocer que esta se correlaciona
y se determina de forma directa con diferentes
variables como la edad, el género, la estatura,
el peso, el indice de masa corporal y el estado
nutricional; por lo tanto estos también se deben
tener en cuenta para su evaluacion, interven-
cion y relacion con el estado de salud [1].

Existen diferentes instrumentos, pruebas y
baterias que permiten la evaluacion de la fuer-
za muscular en la poblacién pediatrica dentro
de los que se encuentran: la dinamometria
de mano y de tronco, la Functional Strength
Measurement (FSM), el motor performance
test, la bateria adaptada de habilidades de
entrenamiento de resistencia para nifios, el
Bruininks-Oseretsky test of motor proficiency
(BOT2) y la bateria PREFIT (Fitness testing
preschool children), la valoracion infantil pe-
diatrica, pruebas de salto largo y vertical, las
pruebas de fuerza para miembro superior y
el estudio Fuprecol (Asociacion de la fuerza
prensil con manifestaciones tempranas de
riesgo cardiovascular en nifios y adolescentes
colombianos), la mayoria de estos instrumen-
tos no solo evaluan la fuerza muscular sino
también evaluan otras variables de la aptitud
fisica como la flexibilidad, resistencia cardio-
pulmonar, coordinacién entre otras.

Aunque estos instrumentos no cumplen a ca-
balidad con el rango de edad objetivo para esta
revision (3 a 8 afnos), se encontré que en su
mayoria los instrumentos encontrados tienen
en comun la realizacién de varias pruebas que
permiten evaluar cada uno de los componen-
tes de la aptitud fisica y de la fuerza muscular
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contemplando el rango de edad objetivo. Ade-
mas, estos instrumentos sirven no solo como
herramientas para evaluar diferentes tipos de
fuerza muscular, sino son sustento para iden-
tificar problemas o alteraciones de salud en
poblacion pediatrica; adicionalmente, son guia
para el estudio y desarrollo de nuevos instru-
mentos, que contribuyen a ampliar el campo
de conocimiento en esta area.

Tanto el hecho de limitar la busqueda de la
literatura a los idiomas inglés y espanol, como
el no haber realizado una evaluacién de la
calidad metodoldgica de los documentos se-
leccionados, pueden considerarse limitaciones
del presente estudio.
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Se recomienda investigacion adicional acer-
ca de lainfluencia que ejerce la fuerza muscular
en el estado de salud en poblacion pediatrica.
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