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RESUMEN

El desbalance postural se genera en varias estructuras dseas cuando un lado del cuerpo presenta mayor tensegridad en un grupo muscular y, al mismo
tiempo, mayor elasticidad en su contraparte. Objetivo: Identificar los resultados de la aplicacién del método Pilates en el personal administrativo-docente con
desbalance postural de la Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil. Materiales y métodos: Se basa en un disefio Cuasi experimentales Pre test, con dos
grupos de trabajo de seleccion no aleatoria. Resultados: Se evidenciaron mejoras estadisticamente significativas (p<0,05), en todos los angulos de desbalance
postural y fuerza isométrica del core, excepto en AVH/I (°), AHE/D (°) y AHE/I (°). Asi mismo en la medicidn final/basal del grupo de 16 sesiones, se evidenciaron
mejoras estadisticamente significativas (p<0,05), en todos los dngulos de fuerza isométrica del core, y desbalance postural, excepto en CF/D (°), AVH/I (°),
AHE/D (°), AHE/I (°) y LL/D (°). Conclusién: La aplicacion del método Pilates tiene un impacto positivo en la alineacién postural en mujeres de 30 a 65 afios, con
un programa de 12 y 16 sesiones.

Palabras clave: Método Pilates; Desbalance postural; Fuerza concéntrica de erectores vertebrales; Fuerza isométrica del Core

ABSTRACT

Postural imbalance is generated in several bone structures when one side of the body presents greater tensegrity in a muscle group and, at the same time,
greater elasticity in its counterpart. Objective: To identify the results of the application of the Pilates method in the administrative-teaching staff with postural
imbalance of the Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil. Materials and methods: It is based on a quasi-experimental pretest design, with two working
groups of non-random selection. Results: Statistically significant improvements (p<0.05) were evidenced in all postural imbalance angles and core isometric
strength, except in AVH/I (°), AHE/D (°) and AHE/I (°). Likewise, in the final/basal measurement of the group of 16 sessions, statistically significant improvements
were evidenced (p<0.05), in all the angles of isometric strength of the core, and postural unbalance, except in CF/D (°), AVH/I (°), AHE/D (°), AHE/I (°) and LL/D
(°). Conclusion: The application of the Pilates method has a positive impact on postural alignment in women aged 30 to 65 years, with a program of 12 and 16
sessions.

Key words: Pilates method; Postural imbalance; Concentric strength of vertebral erectors; Isometric strength of the Core

RESUMO

O desequilibrio postural é gerado em varias estruturas dsseas quando um lado do corpo tem maior tensegridade num grupo muscular e, ao mesmo tempo,
maior elasticidade no seu homdlogo. Objetivo: Identificar os resultados da aplicagdo do método Pilates no pessoal administrativo e docente com desequilibrio
postural da Universidade Catdlica Santiago de Guayaquil. Materiais e métodos: Baseado num desenho quasi-experimental de pré-teste, com dois grupos
de trabalho selecionados de forma ndo aleatdria. Resultados: Foram observadas melhorias estatisticamente significativas (p<0,05) em todos os dngulos de
desequilibrio postural e na forga isométrica do core, exceto em AVH/I (°), AHE/D (°) e AHE/I (°). Da mesma forma, na medigdo final/base do grupo de 16 sessdes,
foram evidenciadas melhorias estatisticamente significativas (p<0,05) em todos os angulos de for¢a isométrica do core e desequilibrio postural, exceto em CF/D
(°), AVH/I (°), AHE/D (°), AHE/I (°) e LL/D (°). Conclus3o: A aplicagdo do método Pilates tem um impacto positivo no alinhamento postural em mulheres com
idades compreendidas entre os 30 e os 65 anos, com um programa de 12 e 16 sessoes.

Palavras-chave: Método Pilates; Desequilibrio postural; Forga concéntrica dos erectores vertebrais; Forga isométrica do Core
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INTRODUCCION

La postura corporal se define como la
combinacion de todas las posiciones articulares
del cuerpo humano. Es la alineacién simétrica y
proporcional de todo el cuerpo o de un segmento
del cuerpo con respecto a la gravedad; es decir,
qgue la postura es el resultado de la disposiciéon
relativa de las partes del cuerpo que permite un
estado de equilibrio entre la gravedad, la anatomia
y las fuerzas musculares antigravitatorias, dejando
ausente la fatiga muscular, el dolor, y la sensacién
de incomodidad (1).

En la postura, pueden influir factores de tipo
interno y externo. En los factores internos, se
considera la fisiologia hereditaria y la informacion
propioceptiva, cuya estimulacién es relevante para
la maduracién del esquema corporal. Por otro
lado, entre los factores externos se denominan de
tipo ambiental a los que influyen en el desarrollo
y en el mantenimiento de la adecuada postura
corporal, dentro de este grupo se encuentran los
malos habitos posturales en reposo y durante las
horas de trabajo, que van a determinar variaciones
del centro de gravedad y de las curvaturas de la
columna vertebral (2).

En la mayoria de los casos, los problemas
posturales comienzan a desarrollarse desde que
el cuerpo humano adopta posturas incorrectas y
al no ser corregidas a tiempo, causa dolencias a
largo plazo. Es importante tener en cuenta que una

postura correcta se define como aquella que no

sobrecarga la columna vertebral, ni ninguna otra
parte del aparato locomotor, y asi de esta forma no
provoca ningun desbalance postural (3).

El desbalance postural se genera en varias
estructuras dseas cuando un lado del cuerpo
presenta mayor tensegridad en un grupo muscular
y, al mismo tiempo, mayor elasticidad en su
contraparte. Es decir, se produce una constante
exigencia sobre musculos acortados mientras otros
musculos se estiran perdiendo su fuerza, alterando
la postura y dando lugar a futuras patologias que
pueden volverse cronicas (4).

Segln el departamento de deporte y de
Ciencias de la Universidad de Tra-os-Montes vy
Alto Douro, el desbalance postural tiene varios
factores, uno de ellos es el bioldgico ya que el
crecimiento del cuerpo no es totalmente simétrico.
Otro factor, y uno de los mas influyentes segun los
autores, es el desarrollo tecnolégico que ha llevado
a adoptar posiciones inadecuadas frente a laptops,
celulares, tablets y computadoras durante horas
de trabajo y de descanso. Esto se asocia a un tercer
factor, la falta de actividad fisica que reafirma
comportamientos sedentarios. Dichos autores
incluyen también la fatiga mental y fisica que
generan un desbalance en los hombros tomando
una actitud deprimida y encorvada (5).

El desbalance postural no solo afecta a
adultos, sino también a nifios y a adolescentes
indistintamente de su género. En la Universidad

de Kaiserslautern-Landau en Alemania, analizaron

una amplia poblacién en edades de 10 a 69 afios,
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e identificaron que el 73.3% de deficiencias
musculares se encontraban en adultos. Dentro
de este grupo, prestaron especial atencidon a
mujeres de 20 a 69 afios, obteniendo como
resultado cambios significativos de hipercifosis e
hiperlordosis a medida que avanza la edad (6).

En un estudio realizado por el area de
Fisioterapia, Terapia de Lenguaje y Terapia
Ocupacional de la Universidad de Sao Paulo
Brasil, compuesto por una muestra de 115
participantes de los cuales el 75% eran mujeres
de aproximadamente 26+- 7 afos, se obtuvo
como resultado que el 67% presentd inclinacién
de la cabeza hacia la derecha (vista anterior),
el 43% presentd asimetria en la alineacion
acromial y pélvica desvidandose hacia la derecha
(vista anterior), ligera asimetria escapular (vista
posterior) y basculacién pélvica (vista lateral)
(7). En otro estudio, realizado por la Facultad
de Enfermeria de la Universidad Federal de Rio
Grande en Brasil, relacionaron variables como
la sobrecarga postural, la actividad laboral y las
articulaciones mas afectadas de las catedraticas;
como resultado obtuvieron que las docentes
presentaban dorsalgias (56.80%); lumbalgias
(54.10%); dolor en miembros superiores (27%) y
dolor en miembros inferiores (27%), debido a la
debilidad muscular y la postura ineficiente durante
sus actividades (8).

Por otro lado, en la Universidad de Noruega
de Ciencias y Tecnologia, se analizé la postura de

mujeres que realizan actividades administrativas
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frente al computador, obteniendo como resultado
un desbalance postural a nivel de la columna, ya
qgue al estar sentadas toda la columna realizaba
una marcada flexiéon limitando la contraccién
muscular en la cara anterior y posterior del
cuerpo. Con electromiografia, pudieron ver que la
actividad muscular al estar sentadas se limitaba al
19%, y al estar paradas incrementaba al 38%(9).
Adicionalmente, el departamento de Terapia Fisica
de la Universidad de Chulalongkorn en Tailandia
realizé un estudio sobre la postura del cuello y de
los hombros en mujeres de entorno laboral, en
el que obtuvieron como resultado que luego de
3 horas en sedestacién frente al computador las
participantes demostraban una flexién progresiva
del cuello y hombros anteriorizados (10).

Existen diferentes métodos que se manejan en
el desbalance postural para reeducar la postura,
uno de ellos es el método GPR (Global Posture
Re-Education); una de las bases de este método
consiste en el estiramiento sostenido de musculos
qgue se encuentran afectados por posturas de
sobrecarga, y se lo trabaja evitando cualquier
tipo de compensacién que se pueda generar.
Sin embargo, acorde al articulo Global Postural
Reeducation a literature review, su evidencia
cientifica se deberia comprobar aun, aunque ya
forme parte de una herramienta clinica aplicada
en Fisioterapia (11). Por otro lado, tenemos el
método Méziéres que consiste en reducir el tono

muscular alterado al mismo tiempo que se elonga

la cadena posterior; su principio es la relajacién
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muscular evitando la contraccion para obtener
un estiramiento a maxima capacidad (12). El
Isostretching es otra herramienta de correccién
postural que busca mejorar la alineacién
biomecanica global en el cuerpo; se basa en realizar
contracciones isométricas y autoestiramiento
en posturas mantenidas combinandolo con la
respiracion (13).

Buscar un estiramiento en los musculos
de mayor actividad, es correcto; pero es muy
importante también preparar al cuerpo hasta
llegar a un fortalecimiento de alta exigencia en
la musculatura mas préxima al esqueleto, para
generar una respuesta favorable al dinamismo
de posturas en la vida diaria. Por este motivo,
nace la importancia de ensefar a los pacientes
a usar su musculatura a favor de la biomecanica.
Una de las formas de trabajar el desbalance
postural, con efectos positivos sobre la postura
y el fortalecimiento de musculos profundos, es
el método Pilates; su enfoque radica en tratar
al cuerpo como un todo y trabajar la fuerza, la
resistencia, la elasticidad, la alineacion, el control
y la concentracion (14).

En un estudio realizado por la Universidad de
Evora en Portugal, desarrollaron anlisis posturales
a 74 mujeres de las cuales 34 pertenecian a
un grupo control y 40 realizaron sesiones
de Pilates en suelo a una frecuencia de dos
veces por semana por 60 minutos durante 6

meses. Realizaron 3 tomas de datos (inicial, a los
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3 meses y a los 6 meses); como resultados mas
representativos obtuvieron que los hombros
se acercaron mas a la linea horizontal es decir
disminuyendo el desbalance postural entre ellos;
la medicion basal inici6 en -1.17° y la final en
0.13°. Los autores expresan que esto se debe a
que el fortalecimiento y la conciencia corporal
desarrollados con el método Pilates mejoré dicho
desbalance postural. Asi mismo en la alineacidn
sagital de la pelvis iniciaron con -7.52° y alinearon
a-4.17° (15).

Adicionalmente, en la Universidad Federal
do Paranda, Brasil, realizaron un estudio sobre la
aplicacién del método Pilates en mujeres de 35 a
55 afios que presentaban anteversion pélvica. Este
estudio fue comparativo entre el método Pilates y
el TRX; participaron 20 mujeres divididas en dos
grupos de 10 para cada protocolo. El protocolo
realizado con Pilates duré 8 semanas con una
frecuencia de 3 veces por semana; se obtuvo como
resultado una reduccién de 15.75° a 13.50° de
anteversion pélvica. En el mismo estudio detallan
gue un rango aceptable de anteversién pélvica se
ubica entre 13° (16).

Sin embargo, es importante continuar con
las investigaciones ya que son pocos los estudios
realizados a nivel nacional sobre el desbalance
postural en las mujeres y la aplicacién del
método Pilates. Por lo cual, es necesario realizar
investigaciones adicionales que aborden este

método. Por ello, el objetivo de la presente
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investigacion es demostrar los beneficios de la
aplicacion del método Pilates en la realineaciéon

postural en la poblacion objetivo.
MATERIALES Y METODOS

La presente investigacion cuenta con un disefio
experimental ya que esta conformada por dos
grupos de trabajo de seleccion no aleatoria. Segun
la planificacién de la toma de datos es de tipo
prospectivo porque se consideran datos primarios.
Es de corte longitudinal debido que se realizan
valoraciones antes de iniciar la intervencion y al
final para evidenciar los resultados. Y, de acuerdo
con las variables de interés, es un estudio analitico
por considerar dos o mas variables que ponen a
prueba la hipdtesis.

La poblacién de estudio estd conformada por
participantes del género femenino que trabajan
en el area administrativa y en el drea docente de
la Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil.
Para llevar a cabo este estudio se efectuaron
convocatorias para conformar dos grupos de
participantes para el programa del método Pilates,
gue estaba integrado por 20 personas cada uno,
donde al primer grupo se le realizaron 12 sesiones
y al segundo grupo se le realizaron 16 sesiones.

Una vez concluida la convocatoria, asistieron
40 participantes al programa de método Pilates,
las cuales debian cumplir los siguientes criterios

de inclusidn y exclusién: rango de edad de 30 a 65
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afos, presentar dolor hasta un rango moderado en
la escala de EVA en cualquier segmento articular;
y trabajar minimo 8 horas diarias. Durante la
ejecucidn del programa, no todas las participantes
completaron el proceso, por lo tanto, no fueron
consideradas en las valoraciones finales del
presente proyecto.

Finalmente, sélo 23 participantes completaron
todas las sesiones del programa, segun fue
requerido y explicado al inicio. En el primer grupo,
completaron las 12 sesiones, con una frecuencia de
2 veces por semana, 15 participantes; mientras que,
en el segundo grupo completaron las 16 sesiones,
con una frecuencia de 4 veces por semana, 8
participantes. Todas ellas fueron evaluadas al inicio
y al final de la aplicacién del programa Pilates.

Antes de la toma basal, las participantes
procedieron a firmar el consentimiento informado,
en el que se detalld las pruebas a realizar y
el uso, exclusivamente con fines académicos-
cientificos, que se le daria a la informacién. Se
inicid recopilando los datos de la historia clinica,
para luego proceder con el andlisis postural, en el
que se utilizé la cuadricula postural con la guia de
la linea media. Las participantes lo realizaron en
top vy licra, lo cual permitié ver las prominencias
dseas y permitio la ubicacién de adhesivos sobre
las mismas. Adicionalmente, se tomaron imagenes
en las vistas anterior, laterales y posterior; dichas

imagenes fueron realizadas con la camara de un

celular Iphone 14 Pro, de alta resolucién; estas
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imagenes fueron ingresadas al programa Kinovea
para el andlisis en base a angulos. El analisis
postural ha sido una herramienta aplicada durante
afios en la practica clinica de las especialidades
musculoesqueléticas dependientes de la medicina
(7).

Posteriormente, se realizd el test de Escala
Visual Analoga (EVA) usado para asignar un valor
numérico a la intensidad del dolor en el paciente,
qgue va desde 0 (sin dolor) hasta 10 (dolor
extremo), en diferentes segmentos articulares.
En la siguiente prueba se valord la fuerza en los
musculos erectores de columna y se usé la escala
de Daniels y Worthingham, esta escala asigna
un valor numérico a la capacidad de contraccién
muscular que da como resultado la fuerza (18).
Dicha escala puntua el resultado desde 0 que
indica fuerza nula, hasta 5 que es la fuerza
normal. Finalmente, las participantes realizaron
la prueba Active Straight Leg Raise test que
pertenece al cuestionario desarrollado por Gray
Cook identificado como Functional Movement
Screen (FMS); dicho cuestionario permite valorar
al paciente en diferentes ambitos, siendo uno
de ellos la estabilidad y el control motor (19). El
Active Straight Leg Raise valora la estabilidad del
tronco, core y pelvis neutra mientras se disocian
los miembros inferiores al elevar en extensién
uno de los miembros inferiores. La puntuacién
de la prueba tiene cuatro valores que van desde

cero, puntuacion que indica dolor al momento de
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realizar la prueba; uno, que indica que no puede
hacer el movimiento; dos, que es la realizacién
del movimiento con compensaciones; y tres,
que es la realizacion de prueba sin asimetrias ni
compensaciones (20).

El protocolo de tratamiento estd disefiado
con base en articulos cientificos que aplicaron
el método Pilates con el objetivo de mejorar el
desbalance postural, a través del fortalecimiento
con rutinas utilizadas en la modalidad de piso
o mat. Dichos articulos sustentan la presente
investigacion. El tratamiento para ambos grupos
consiste en cuatro partes que son: bases del
método, activacion profunda de musculatura
de la cintura pélvica y escapular, desafio de la
estabilidad, y, por ultimo, el desafio de la fuerza.

Para el primer grupo se programaron 12
sesiones con una duracién de 45 minutos y una
frecuencia de dos veces por semana. Para el
segundo grupo se programd 16 sesiones con
una duracién de 45 minutos y una frecuencia de
cuatro veces por semana. En dichas sesiones, se
compartié con las participantes el tema de cada
sesion, asi como el objetivo a lograr. Cada sesion
fue dependiente de la anterior para poder adquirir
mayor conocimiento y asi, progresivamente
incrementar tono, estabilidad y fuerza desde los
niveles mas bajos. Asi mismo se indicé las claves de
seguridad para ejecutar los ejercicios y disminuir

el riesgo de lesiones. Adicionalmente se realizaron

adaptaciones de los ejercicios a quienes presenten
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casos especiales. Fueron utilizados implementos
adicionales como el aro de Pilates, sillas y bozus
acorde a la necesidad de cada sesion.

variables

Los datos recopilados de las

seleccionadas fueron ingresados a una base

de datos en el programa Microsoft Excel
para el andlisis correspondiente. Para las
variables cualitativas se utilizaron valores de
frecuencias absolutas y relativas. Para las
variables cuantitativas se utilizaron valores de
media, desviacién estdndar, mediana y rangos
intercuartilicos. El andlisis estadistico se realizd
con el software SPSS v.25, mediante pruebas
paramétricas y no paramétricas. Se utilizd la
prueba t-student para aquellas variables cuya
distribucién cumplia con el criterio de normalidad,

y las pruebas W de Wilcoxon y U Mann-Whitney

para aquellas cuya distribucion no cumplia con
ese criterio. Para evaluar la normalidad se utilizé la
prueba Shapiro-Wilk. Para las variables categoricas
se utilizé la prueba chi cuadrado. El nivel de

significancia se establecié para un p<0,05.

RESULTADOS
Un total de 40  participantes  fueron
evaluados al inicio del proyecto. Sin embargo,

durante el mismo, 17 de ellos no cumplieron con
los pardmetros requeridos, o no completaron
la totalidad de sesiones establecidas. Por tanto,
23 participantes fueron incluidos para el andlisis
final del presente estudio, de los cuales, 15
correspondieron al grupo de 12 sesiones, y 8 al de

16 sesiones.

Tabla 1. Caracterizacidn de las participantes del estudio.

Grupo 1 Grupo 2
Variables (12 sesiones) (16 sesiones) p-valor
N=15 N=8
Edad 49,07+7,13 46,38 £12,72 0,093
(afios) 48 (44;51,50) 41 (37;61)
Peso 68,8719,21 67,31 9,44 0,331
(Kilogramos) 64,90 (63,05;74,93) 67,6 (62,38;70,66)
Promedio estatura 1,6+0,05 1,58 £0,06 0,394
(metros) 1,60 (1,58;1,62) 1,59 (1,53;1,62)
Perimetro abdominal 91,25+10,68 89,38 +9,35 0,309
(Basal-centimetros) 88 (83;100) 89,53 (87,5;91,5)
Lesiones actuales Si 7 (46,7%) 6 (75%) 0,192
No 8 (53,3%) 2 (25%)

Valores expresados como media + desviacion estandar; mediana (1er cuartil; 3er cuartil); frecuencias absolutas y relativas (%),

*Significancia p<0,05.
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Como se observa en la Tabla 1, no se
encontraron diferencias estadisticamente
significativas en  ninguna variable de

caracterizacion de las participantes del estudio de

ambos grupos (p>0.05); lo cual permite estimar
que se trata de grupos homogéneos en estos

aspectos.

Tabla 2. Dolor y fuerza concéntrica de erectores de columna en el personal administrativo-docente.

Grupo 1 Grupo 2
Variables Segmento (12 sesiones) (16 sesiones)
Basal Final p-valor Basal Final p-valor
Dolor Cervicalgia 1,87+2,45 0,53+1,13 0,027* 2,25+2,49 0,38+1,06 0,066
0(0;4,5) 0 (0;0) 1,50 (0;5) 0 (0;0)
Lumbalgia 2,6712,44 0,93%1,49 0,007* 0,25%0,71 0,13+0,35 0,317
3(0;5) 0(0;1,50) 0 (0;0) 0 (0;0)
Rodilla 1,47+2,2 0,73%£1,39 0,041* 2,131+2,64 0,75+1,16 0,066
0(0;3,5) 0 (0;0,50) 1(0;3,75)  0(0;1,50)
Fuerza concéntrica Tronco 2,47+1,06 3,87+0,74 0,001* 2,63+0,52 4,88+0,35 0,010*
erectores de columna 2(2;3) 4 (3;4) 3(2;3) 5 (5;5)

Valores expresados como media + desviacion estandar; y mediana (ler cuartil; 3er cuartil). *Significancia p<0,05.

En la Tabla 2, se observa la comparacién
de los valores basales y finales del dolor vy
fuerza concéntrica de erectores de columna,
encontrandose mejoras estadisticamente
significativas en todos los segmentos de dolor

evaluados, asi como en la fuerza concéntrica de

erectores de columna del grupo de 12 sesiones
(p<0.05). Por otro lado, en el grupo de 16 sesiones
no se observan cambios estadisticamente
significativos, excepto en la fuerza concéntrica de

erectores de columna (p<0,05).

Tabla 3. Mejoras de dolor y fuerza concéntrica de erectores de columna en el personal administrativo-

docente.
Grupo 1 Grupo 2
Variables Segmento (12 sesiones) (16 sesiones) p-valor
Mejoras B/F
Dolor Cervicalgia 1,33+2,02 1,88+2,23 0,592
0(0;2,5) 1(0;3,5)
Lumbalgia 1,73£1,71 0,13%0,35 0,020*
2 (0;3) 0 (0;0)
Rodilla 0,73+1,39 1,38+1,60 0,303
0(0;1) 1(0;2,25)
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Grupo 1 Grupo 2
Variables Segmento (12 sesiones) (16 sesiones) p-valor
Mejoras B/F

Fuerza concéntrica Tronco 1,4+0,83 2,25+0,71 0,021*
erectores de columna 1(1;2) 2(2;3)

Valores expresados como media * desviacidn estandar; y mediana (1er cuartil; 3er cuartil). *Significancia p<0,05. B/F: Basal-Final.

La Tabla 3 muestra la comparacién, entre disminucién de la lumbalgia y el incremento de
ambos grupos, de las mejoras encontradas entre la fuerza concéntrica en erectores de columna
las mediciones basales y finales. Se encontraron (p<0,05).

mejoras estadisticamente significativas en la
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Tabla 4. Angulos de la fuerza isométrica del core y desbalance postural en el personal administrativo-docente.

Revista de Investigacior
en Salud

vive

Grupo 1 Grupo 2
VARIABLES ANGULOS (12 sesiones) (16 sesiones)
Basal Final p-valor Basal Final p-valor
Fuerza isométrica del core SLRT/D (°) 53,14+12,83 66,03+9,26 0,000* 52,55+10,53 69,1+9,66 0,002*
(grados) 54,60 (41,90;59,70) 65,1 (61,40;71,30) 46,35 (45,50;63,35) 70,05 (62,93;73,80)
SLRT/I (°) 58,32+18,22 71,61+11,30 0,001* 57,16+13,19 69,51+7,30 0,018*
62,8 (52,55;69,55) 74,70 (61,70;80,55) 53,70 (49,88;70,85) 70,35 (65,70;72,38)
Desbalance Postural (grados) CF/D (°) 62,57+12,57 56,39+10,14 0,001* 73,6%7,50 65,94+10,91 0,068
61 (53,5;66) 57 (49,50;58,50) 76,05 (70,50;79) 64 (58,75;73,50)
CF/1 (°) 59,87+11,44 53,6+10,44 0,001* 70,9+14,71 64+12,6 0,025%*
57 (51;63,5) 50 (48;57) 71,75 (58,75;78,43) 68,8 (52;73,15)
AVH/D (°) 4,61+7,16 -0,21+2,33 0,009* 4,4415,03 -0,58+2,33 0,036*
6(2,5;9,70) 0(-2,10;2) 5,40 (1,15;8,50) 0,05 (-1,85;0,65)
AVH/I (°) 1,1948,23 -0,75+2,78 0,222 3,3945,92 0,33+2,30 0,123
5(-8,5;7,2) 0 (-1;0,40) 5,85 (-0,50;7,30) 0,40 (-1,65;2,45)
AHE/D (°) 0,91+11,47 0,23+3,28 0,410 2,0948,01 -0,76%2,58 0,204
3 (-6,50;6,10) 1(-1,50;2) 3,15 (0,50;5,70) -1(-1,13;-0,33)
AHE/I (°) 0,06+10,98 -0,13+3,35 0,935 -1,25+7,41 1,73+0,99 0,304
-2 (-3,65;6,6) -1(-1,95;1,50) -2,60 (-7,30;2,85) 1,25 (1;2,13)
LL/D(°) 54,66+ 13,34 50,38+11,47 0,003* 56,55+9,25 54+13,90 0,480
53 (43,5; 66,2) 48 (42;59,50) 58,70 (51,75;60,08) 55 (40,75;64,20)
LL/1(°) 51,8+12,07 46,93+10,39 0,001* 57,55+10,37 51,78+10,26 0,017*
50 (42;61) 41 (39,50;58,50) 58,70 (55;64,15) 53,45 (45;59,73)
AHP/D (°) 21,48+5,73 18,8515,73 0,001* 23,09+4,88 21,03+4,02 0,018*
20 (18;22,6) 17 (16;19) 24 (20,90;25,93) 21,30 (19,65;24,25)
AHP/I (°) 23,7545,87 20,6415,60 0,001%* 23,35+7,18 20,39+4,85 0,011*
21 (20;24,5) 19 (17,50;21,05) 24 (17,58;28,80) 21,50 (16,73;23,13)
APAM/D(°) 23,2449,51 17,7348,25 0,001* 31,4949,05 23,2348,29 0,012*
21 (15;29) 16 (12,50;18,50) 33,95 (24,25;37,25) 24,90 (15,50;29,83)
APAM/I(°) 24,19+10,55 16,39+10,17 0,001* 31,78+11 25,38+9,83 0,012*
23 (15,5;32,65) 13 (9,50;19) 32,50 (25,15;38,80) 27 (18;31,85)
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La Tabla 4, muestra la mediciones basales
y finales de la isometria del core, asi como del
desbalance postural, en los dos grupos del
estudio. Se observan mejoras estadisticamente
significativas (p<0,05), entre las mediciones
basales y finales, en el grupo de 12 sesiones, en

todos los dangulos de desbalance postural y fuerza

isométrica del core, excepto en AVH/I (°), AHE/D (°)
Y AHE/I (°). De igual manera, se observan mejoras
estadisticamente significativas (p<0,05), entre las
mediciones basales y finales, en el grupo de 16
sesiones, en todos los dngulos de fuerza isométrica
del core y desbalance postural, excepto en CF/D

(°), AVH/I (°), AHE/D (°), AHE/I (°) y LL/D (°).

Tabla 5. Mejora de la fuerza isométrica del core y desbalance postural en las participantes del estudio.

Grupo 1 Grupo 2
Variables Segmento (12 sesiones) (16 sesiones) p-valor
Mejoras
Fuerza isométrica del core  SLRT/D (°) 12,89+10,21 16,5549,66 0,302
(grados) 9,30 (5,70;19,40) 16,90 (8,05;24,15)
SLRT/1 (°) 13,29+14,93 12,35+8,93 0,796
6,70 (2,10;24,40) 12,65 (7,53;17,10)
Desbalance Postural CF/D (°) 6,17+6,01 7,66+10,07 0,923
(grados) 4 (3;8) 6,05 (0;13,50)
CF/1(°) 6,275 6,86+5,86 0,800
5 (2,50;10,50) 7,95 (3,50;9,25)
AVH/D (°) 5,95+3,23 4,49+4,05 0,353
5,90 (4,8;9) 5,10 (1,60;7,85)
AVH/I (°) 5,98+2,32 4,36%2,31 0,126
6 (4,50;7,50) 3,85 (2,98;5,75)
AHE/D (°) 5,63+6,71 4,0815,64 0,314
3 (1;8,00) 1,20 (0,35;7,75)
AHE/I (°) 5,17+5,92 4,23+4,37 0,948
2,50 (0,90;7,65) 2,85 (1,00;7,18)
LL/D(°) 4,28+4,64 2,55+9,66 0,051
3(1,10;5) 1,70 (-1,15;8,80)
LL/I(°) 4,8745,22 5,78+4,95 0,626
3,40 (1,00;5,50) 5,80 (1,68;9,15)
AHP/D (°) 2,63+1,83 2,06+2,20 0,159
2 (1;3,50) 1(0,80;3,45)
AHP/1 (°) 3,11+1,59 2,96+4,04 0,181
3(2;4) 1(0,95;3,9)
APAM/D(°) 5,51+6,18 8,2616,57 0,271
3(1;9) 7,15 (2,98;12,60)
APAM/I(°) 7,8118,76 6,4+4,35 0,771
4 (2,50;12) 5,15 (3,50;9,85)

Valores expresados como media + desviacion estandar; y mediana (ler cuartil; 3er cuartil). *Significancia p<0,05. CF: Cifosis toracica, AVH:
Alineacidn vertical de los hombros, AHE: Alineaciéon horizontal de las escapulas, LL: Lordosis Lumbar, AHP: Alineacién horizontal de la pelvis,
APAM: Alineacidn primera articulacion metatarsofalangica. B/F: Basal-Final.
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La Tabla 5, muestra la comparacién, entre
ambos grupos, de las mejoras encontradas, entre
las mediciones basales y finales, de la isometria
del core, asi como del desbalance postural. Si bien,
se observan mejoras en dichas comparaciones,
no se registraron diferencias estadisticamente

significativas (p>0,05).

Discusion

Los resultados encontrados demuestran que
la aplicacion del método Pilates brinda beneficios
en la realineacién postural, en el aumento de la
estabilidad del core y el fortalecimiento de los
erectores de columna vertebral; asi como en la
disminucion de dolor, del personal administrativo-
docente. Sin embargo, cabe destacar, que las
diferencias en las mejoras encontradas, entre
ambos grupos, no fueron estadisticamente
significativas.

En el presente estudio, se identificaron algunas
limitaciones que son importantes resaltar. Una de
las limitaciones es que no se incluyd a un grupo
control, lo cual no permite tener la seguridad
de que los beneficios obtenidos corresponden
totalmente a la aplicacién del método Pilates. Por
otro lado, también es relevante destacar que, al
tratarse de un estudio con una poblacién especifica,
con diferentes horarios laborales, varias de las
participantes no lograron completar las sesiones

en su totalidad, debiendo excluirse informacién

importante, al disminuirse parte de la muestra.
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Son escasos los estudios que hayan aplicado
el método Pilates en el personal administrativo-
docente; sin embargo, esto puede representar una
oportunidad para desarrollar investigaciones que
corroboren los beneficios del método.

En el estudio de Meira Mainenti et al., (21),
también se aplicé el método Pilates para mejorar
la realineacion postural con una poblacion de
37 participantes, la

mayoria  mujeres, que

presentaban dolor musculoesquelético por
desbalance postural. Este estudio reporté una
disminucién de la cifosis toracica en un promedio
de 2,3° (p<0,002). Por otra parte, los resultados
obtenidos en el presente estudio sefialan que
hubo una reduccién de la cifosis toracica en ambos
lados, sin embargo, se demostré que en la cifosis
toracica derecha hubo una disminucién mas
representativa con un promedio de 6,17°.

Cabe resaltar que, en la investigacion de
Meira Mainenti et al., (21), no se encontrd una
disminucién estadisticamente significativa en la
lordosis lumbar de ambos lados después de 16
sesiones. Por el contrario, en nuestro estudio,
se  observaron  mejoras  estadisticamente
significativas, entre las mediciones basalesy finales
en el grupo de 12 sesiones, con un promedio
de 4,28° en la lordosis lumbar del lado derecho.
Del mismo modo, en el grupo de 16 sesiones, se

observé una disminucién en la lordosis lumbar del

lado derecho con un promedio de 2,55°.
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Segun el estudio de Meira Mainenti (21),

se observd una reduccion significativa en los

niveles de dolor musculoesquelético después
de 16 sesiones, lo que indica un posible efecto
beneficioso. Del mismo modo, en el presente
estudio se observo que, en el primer grupo de
12 sesiones, hubo una disminucién significativa
(p<0,05) en los niveles de dolor en el segmento
lumbar, con un promedio de 1,73. En el segundo
grupo, con 16 sesiones, se observd una
disminucion en los niveles de dolor lumbar, con
un promedio de 0,13, lo que indica un resultado
positivo de la técnica aplicada.

El estudio elaborado por la Universidad de
Evora en Portugal, se les desarrollé un analisis
postural a 40 mujeres que realizaron sesiones
de Pilates en suelo. Como resultados mas
representativos, obtuvieron que los hombros se
acercaron mas a la linea horizontal, disminuyendo
el desbalance postural entre ellos; la medicién
basal inicid en -1.17° y la final en 0.13° (15). Lo que
demuestra que el método Pilates tiene resultados
positivos en cuanto a la alineacién postural. Asi
mismo, a pesar de la diferencia de planos, el
presente estudio indica mejoria en la alineacién
vertical de los hombros del lado derecho antes-
después, observdndose una disminucién de
angulos con una medicion inicial de 4,61° y la
final en -0,21° en el grupo de 12 sesiones y una
medicidn inicial de 4,44° y la final en -0,58° en el

grupo de 16 sesiones.

759\

En el estudio realizado en la Universidad
de Teherdn, se aplicé un protocolo con Pilates
que durdé 8 semanas con una frecuencia de 3
veces por semana. En este protocolo se obtuvo
una reduccién en la anteversién pélvica con una
medicién inicial de 15.75° y la final en 13.20°,
lo que evidencia que el método Pilates puede
reducir la anteversion pélvica. En el mismo estudio
concluyen que un rango aceptable de anteversiéon
pélvica es de 13° (16). Por otro lado, los resultados
obtenidos en nuestro estudio demuestran una
reduccién de dangulos, con una medicién inicial
de 21,48° y la final en 18,85° en la anteversiéon
pélvica del lado derecho del grupo de 12 sesiones;
cabe recalcar que el estudio realizado en Teheran
tuvo una intervencidon de 24 sesiones, por lo que
sus resultados disminuyeron de tal forma que se
acerca a la pelvis neutra.

En base a la informacion detallada, se

recomienda desarrollar estudios semejantes,
lo cual permitird aumentar los resultados de los
beneficios que trae aplicar el método Pilates en
el personal administrativo-docente femenino.
Por otra parte, es recomendable que los proximos
estudios integren un grupo control, con el fin
de verificar que los resultados correspondan a
la aplicacion del método Pilates. De la misma
forma se sugiere que futuros estudios realicen
una intervencién con variables, pruebas,
dosificaciones y frecuencias semejantes a la
presente investigacién, con el objetivo de obtener

comparaciones puntuales.
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Los resultados del estudio indican que la
aplicacion del método Pilates tiene un impacto
positivo en la alineacién postural en una poblacién
de 23 mujeres, con un rango de edad entre 30y 65
anos, mediante un programa de 12 y 16 sesiones.
Para este estudio fue relevante evaluar la postura,
el dolor, la fuerza isométrica del core y la fuerza
de los erectores de columna, ya que el objetivo es

realinear y mejorar la postura.

CONCLUSIONES. Se puede valorar que el método Pilates
permite mejorar la fuerza y la alineacién, ademas de la
disminucidon del dolor en varios segmentos del cuerpo, por lo
gue se recomienda que se incluya como parte de los ejercicios
fisioterapéuticos para personas con desbalance postural.
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