TEMA 13: CINEANTROPOMETRIA
Antropometria Somatotipoy somatocarta
Proporcionalidad y composicion corporal



CINEANTROPOMETRIA

1.- Definicion de la Cineantropometria o ACinantropometriao

La ciencia que engloba las evaluaciones morfoldgicas para el estudio de la forma, la composicion y
la proporcion humana, utilizando medidas del cuerpo y su objetivo es comprender el movimiento
del hombre con relacion al ejercicio, al desarrollo, al rendimiento y a la nutricion.

El origen de la moderna Cineantropometria data de mediados del siglo actual vy los
inicios formales se remontan al Congreso Cientifico Olimpico celebrado en Quebec
(Canada) en 1976 con motivo de los Juegos Olimpicos de Montreal

En 1984 , la Federacion de Medicina  Deportiva (FEMEDE) .- Empieza vya con los

estudios de cineantropometria . Porteriormente , a raiz del curso Avanzado en
Cineantropometria organizado por la FEMEDE en colaboracion con el Instituto

Catalan de Traumatologia y Medicina Deportiva se fundo el Grupo Espafol de
Cineantropometria (GREC) . Asimismo, tenemos la International Society of the

Avancement  of kinantropometry (ISAK)



2.- Andlisis de la Cineantropometria

A.- ANTROPOMETRIA

La antropometria ha sido definida como una interfase cuantitativa entre la anatomia y fisiologia o
entre la estructura y funcion. Esta especialidad evalla a través de mediciones, las caracteristicas
humanas de tamafo, forma, proporcién, composicién, maduracién y estudia los problemas
relacionados con el crecimiento y la nutricion

B.- SOMATOTIPO Y SOMATOCARTA

El Somatotipo o biotipo es un método para valorar la morfologia del cuerpo que permite
distinguir facilmente la figura exterior del individuo. v
Endomorfo: indica la tendencia a la obesidad.
Mesomorfo: indica el predominio de la masa musculo-esquelética. i
Ectomorfo: indica un predominio de formas lineales. == x
Cada individuo posee los tres componentes, pero en distintas proporciones e

La Somatocarta también llamada Somatograma, es un triangulo utilizado para trabajar la
representacion grafica bidimensional de los valores numéricos del somatotipo.

C.- PROPORCIONALIDAD

La proporcionalidad es la relacion que se establece entre las distintas partes del cuerpo
humano (Esparza,1993), comparandola con valores estandar. Permite estudiar en los deportistas la
relacion entre el tamafo de los segmentos corporales y el rendimiento.

D.- COMPOSICION CORPORAL
La composicion corporal suele utilizarse para medir la forma fisica. Es una medida del
porcentaje de grasay musculo presente en el cuerpo (ademas de otros tejidosé ).



A.- ANTROPOMETIA

En el campo de la actividad fisica y el deporte la antropometria tiene una serie de aplicaciones practicas como el
control de los programas de entrenamiento y la nutricion (aumento de masa muscular, disminucion de masa grasa
o incrementos de diametros).

Un tema clave en la antropometria es la seleccion de las mediciones. Las cuales estaran en funcion de aquello que
gueramos estudiar. Por lo tanto, es necesario que antes de la aplicacion de la antropometria se haga un anélisis

absolutamente l6gico del estudio disefiado, y que lleve a una selecciéon de las mediciones necesarias para obtener
una respuesta aceptable.

Mrotocolos Antropométricos:

fCompleto: Incluye 49 variables antropomeétricas para el estudio de la composicion corporal, somatotipo vy
proporcionalidad.

fBasico: Incluye 21 variables antropomeétricas, para el estudio de la composicion corporal y somatotipo.

I Muy basico: Incluye 17 variables antropométricas, para el estudio de la composicion corporal

Donde medimos?

La escuela britanica toma las medidas unilaterales en la parte izquierda, la escuela canadiense y
estadounidense y el Grupo Espafol de Cineantropometria (GREC) como grupo de trabajo
perteneciente a FEMEDE (Federacion Espafola de Medicina del Deporte), toman las medidas
unilaterales en el lado derecho



1.- Material antropomeétrico

1.1.- Tallimetro.- Sirve para medir la estatura y la talla sentado. Puede ser
una cinta métrica apoyada en la pared o un sistema disefiado especificamente

. , . li_]
para medir en pared o un tallimetro incorporado a la bascula.

1.2.- Bascula.- Sirve para determinar el peso

1.3.- Cinta antropométrica.- Sirve para medir perimetros y
localizar los puntos medios de los segmentos corporales. é,
Tiene que ser de un material flexible y no extensible y de una -
anchura maxima de 7 mm

A4

1.4.- Lipocalibre.- Es un instrumento que se emplea para medir el espesor de
los pliegues cutaneos. Existen diversos modelos estandarizados en el | . o
mercado. \ et « } R

-
o . \ / \k
A IPOCALIBRES SIMPLES: De manejo sencillo. Tienen una aproximacién del
90%.

A IPOCALIBRES PARA ESTUDIOS CLINICOS: Cada
uno de ellos presenta una escala de medicién vy
precision, en funcién de la cual pueden ser
seleccionados.

permiten la estimacion del % de grasa corporal
mediante la medicién de pllegues Tipo Lange  Skyndex Holtain Harpender Lafayete
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1.5.- Segmoémetro.- Nos permite medir longitudes de
segmentos corporales

1.6.- Paquimetro i Diametros
- compds de corredera graduado tipo Martin

1.7.- Compas de ramas curvas, para medir
diametros  del tronco. Tiene  precision
milimétrica.

1.8.- Banco antropométrico, para efectuar algunas
mediciones necesitamos al sujeto sentado de tal forma que
se forme un angulo recto en su caderay rodilla.

Lapiz demografico y ficha o proforma
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2.- Medidas antropomeétricas.

Localizacion de los puntos antropométricos

Casi todas las medidas se realizan con el sujeto en la
posicion antropométrica de referencia. En ella el
sujeto se encuentra de pie con la cabeza y los ojos
dirigidos al infinito y las extremidades superiores
relajadas a lo largo del cuerpo y los dedos
extendidos

Plano transversal

A PLANOS:
Y Plano Sagital 6 Antero-posterior.
Y Plano Frontal 6 Coronal.
Y Plano Transversal.

Plano sagital medic —

A EJES:

Y Lateral, tranversal u horizontal (X) Cark faetal
Longitudinal, vertical o craneocaudal (Y)
Sagital, Ventrodorsal o anteroposterior ( 2)

Cara anterior

Y
Y

Linea media

Cara inferior

Plano coronal

- Medial

Cara posterior

Cara lateral



2.1. Medidas béasicas.

1.- PESO, debe determinarse con el individuo en ropa interior ligeray descalzo. Para ello se utilizan
basculas clinicas (precisiéon minima de 100 g)

2.- TALLA, para la determinacion de la talla se utilizan tallimetros, con una precisiéon minima de 0,5
cm. La técnica de medicién requiere que se coloque al sujeto de pie, erguido y descalzo, con los
pies unidos por los talones formando un angulo de 45 %y la cabeza situada en el plano Frankfurt -
linea imaginaria que une el borde inferior de la érbita con el conducto auditivo externo- en posicion
horizontal. Debe vigilarse que los talones, las nalgas y la parte media superior de la espalda entren
en contacto con la guia vertical de medicién.

3.- Altura talon-rodilla T\
Con larodilla doblada en angulo recto (estirado en la cama con el pie flexionado o plano 1.
sobre el suelo), medir la distancia en centimetros desde la base del talén a la rodilla. I
Se puede determinar asi la altura aproximada.

Varones = (2,02 X altura talon-rodilla, cm) 1 (0,04 X edad) + 64,19

Mujeres = (1,83 X altura talén-rodilla, cm) T (0,24 X edad) + 84,88

4.- También podemos calcular la talla sentado, | Pleno:de Fraitin
la cual se aplica en algunos calculos




2.2- Alturas

Son las distancias que existen entre
el suelo 'y cualquier punto
anatomico. Se miden con un
antropometro y se expresan en cm.
Asi pues podemos medir: acromial,
radial, dedal, etcé

Vertex® A

Acromiale Iy

Radiale ﬂ\

28 lliospinale k
29 Trochanterion k

Stylion

Dactylion
(fingers extended) A

31 Tibiale laterale

Alturas proyectadas desde el suelo (Baciedad Internacional
para el Avance de I&ineantropometrialSAK, 2001



2.3.- Longitudes

También podemos medir las diferentes longitudes.

Acromial-radial

Radial estiloidea
(tomada en el lado derecho)

A

Mediostiloidea-

dactiloidea
(dedos extendidos)
Trocantérea tibial-lateral
llioespinal
Trocantérea
Tibial lateral Tibial medial-Maleolar medial

Yy Y

Longitudes éseas. (Norton y Olds, 2000)



2.4.- pliegues cutaneos

La mediciobn de los pliegues cutaneos permite estimar % de grasa corporal. Es
recomendable que se utilicen lipocalibres de presién constante que ejerzan una presion
constante de 10 g/cm?. Deben tomarse medidas repetidas hasta que se obtengan lecturas
concordantes entre si de 1 mm aproximadamente.

Tomar el pliegue cutdneo (sélo la capa de piel y grasa) con los dedos indice y pulgar.
Posicionar el lipocalibre en el punto exacto donde hay que realizar la medida y tomar la
lectura.




A PLIEGUE TRICIPITAL, se toma en la cara posterior del brazo, a la
altura del punto medio entre la distancia acromial-radial. A este
mismo nivel, pero en la cara anterior del brazo, se toma el PLIEGUE
BICIPITAL. Debe tomarse un pliegue de la piel y el tejido graso
siguiendo el eje longitudinal del brazo.

PLIEGUE SUBESCAPULAR, se mide justo por debajo del angulo
inferior de la escapula derecha, siguiendo una linea imaginaria que
formaun angulo de 45° con el eje de la columna vertebral.

MPLIEGUE SUPRAILIACO, se mide en la linea media axilar por encima
de la cresta iliaca anterosuperior. Se sigue la linea natural del pliegue
(hacia abajo), formando un angulo de 45° con la horizontal.

MPLIEGUE AXILAR, Este pliegue es muy importante como indice de
adiposidad de la parte superior del tronco. La localizacién del sitio es
en la linea media axilar, donde se corte con un plano horizontal
imaginario situado en el nivel del punto mesoesternal

-
i

Linea midaxilar

uﬁm de megition




PLIEGUE PECTORAL, la localizacién de este pliegue es en el borde axilar del

musculo pectoral mayor, para los hombres en el punto medio de la distancia 8

entre el pliegue de la axila y el pez6n, y para las mujeres a un tercio de esa
distancia. Segun el tamafio del busto, esta descripcién para las mujeres puede
ser absolutamente variable. El propésito principal de un sitio para las mujeres
esta en mantener la medicién fuera del &rea glandular del pecho.

PLIEGUE ABDOMINAL. Se localiza en el punto situado al lado derecho del
ombligo (2 0 3 cm), en el mismo nivel de este, en direccién vertical.

PLIEGUE DE MUSLO, La localizacién del sitio de medicién debe ser en el plano
medio sagital y en la parte anterior del muslo, en la mitad de |la distancia entre el
surco inguinal y el borde proximal de larotula. Para determinar el surco inguinal
el sujeto tiene que flexionar la cadera ligeramente, el punto exacto de referencia
estard donde aparezca la cresta en el punto medio del eje longitudinal del muslo.

MLIEGUE DE PIERNA, los pliegues cutdneos de la pierna han sido medidos en
los sitios anterior, posterior, medial y lateral. El pliegue medial parece haber sido
tomado mas frecuentemente y ha sido usado en grandes estudios.

% de grasa

Sl Vista del corte sagital  Aréola




2.5.- DIAMETROS

DIAMETRO BIACROMIAL, esta dimensién se define como la distancia entre
los 2 puntos acromiales. Esta medida esta sujeta a una gran variabilidad si los
hombros no estan una posicion adecuada. El didmetro se cambia si los
hombros se echan hacia atras, la postura se debe controlar de modo que se
obtenga una medicidn maxima teniendo el sujeto sus hombros relajados y un
poco hacia delante. La postura inadecuada puede conllevar un error de entre
2y 3 centimetros.

DIAMETRO BICRESTA, esta dimensién se define como la distancia maxima
entre los puntos mas laterales de las crestas iliacas.

DIAMETROS TORACICOS, las técnicas varian considerablemente de acuerdo
con: los puntos utilizados para identificar el sitio, el estado de la respiraciéon
en que debe registrarse la dimension, el tipo y la orientacién del instrumento y
la presidén aplicada. Estas medidas se suelen realizar a nivel del pezén y
utilizando el angulo posterior de la escapula como punto de referencia
posterior. Sin embargo, el pezén en la mujer no es muy fiable. En lugar de ello
frecuentemente se utiliza el borde superior de la articulacién condroesternal.
Otros miden a nivel de |la axila o donde quiera que se obtenga una lectura
maxima.

DIAMETRO DEL CODO, se define como la distancia entre los puntos mas
laterales y mediales de los epicondilos del humero.

DIAMETRO DEL FEMUR, se define como la distancia entre los puntos mas
mediales y laterales de los condilos femorales, estando el sujeto sentado y la
pierna flexionada en la rodilla para formar un angulo recto con el muslo.

DIAMETRO ANTERO-POSTERIOR DE TORAX

DIAMETRO TRANSVERSO DEL TORAX




2.6.- CIRCUNFERENCIAS

CIRCUNFERENCIA DEL CUELLO, se define como el perimetro del
cuello. Se mide justamente sobre la prominencia laringea.

CIRCUNFERENCIA TORACICA, se definirse como el perimetro del r

tronco obtenido en el nivel del punto mesoesternal. Como todo : g TN

perimetro del tronco, su dimensién varia de acuerdo con el estado ¥ | e e 1

de larespiracién, se mide en espiracion no forzada. : ' :__"@
f 9

CIRCUNFERENCIA DE CINTURA, corresponde al menor contorno ». ¥l ' ’,

del abdomen, suele estar en el punto medio entre el borde costal O T rrrrre(4)

y la cresta iliaca.

CIRCUNFERENCIA DE CADERA, es el contorno maximo de la
cadera, aproximadamente a nivel de la sinfisis pubica y cogiendo
el punto mas prominente de los gluteos.

- -
———————————




2.6.- CIRCUNFERENCIAS

CIRCUNFERENCIA DE BRAZO RELAJADO, realiza con el brazo
colgando . Se mide en el punto medio entre el acromial y el radial

CIRCUNFERENCIA DEL BRAZO CONTRAIDO, es el contorno
maximo del brazo contraido. El brazo contraido formando un angulo
de 45°

CIRCUNFERENCIA DEL ANTEBRAZO, es el maximo perimetro, se
mide en la parte de mas volumen del antebrazo a una distancia no
mayor de 6 cm del radial.

CIRCUNFERENCIA DE MUNECA, la medida de la mufieca es un buen
indicador del grosor de los huesos. Esta medicion se realiza en la
region mas estrecha del antebrazo.

CIRCUNFERENCIA DE MUSLO, en general existen 3 medidas de la
circunferencia del muslo. Circunferencia superior, circunferencia
media y circunferencia inferior. La primera es la mas utilizada y es la
gue tiene la mayor variacion técnica, se mide 1 cm por debajo del
pliegue glateo

CIRCUNFERENCIA DE PIERNA. La medicién puede hacerse con el
sujeto sentado y la pierna colgando libremente o con el sujeto de
pie con el peso repartido entre las dos piernas. Se define como la
circunferencia maximatomada alrededor de la pierna.

Las medidas no se deben de tomar tras la competicion, el ejercicio,
el agua caliente y el calor corporal hace que se incremente el flujo
sanguineo por lo que se incrementa el tamafio de los pliegues y
circunferencias




CINELNTROFOME TRICAMENTE, NO 535 QUE VD SES GORDN . IO QUS;

W RELACION Asupssg-:ruomh UD. GUE TENSR UNA SSTATURA
BE 2 ;m@s. . ;




completos del sujetoy los dias

3. Célculo de la edad decimal

En algunos casos es muy importante precisar la edad decimal, sobre todo en nifios. En estos casos
cada dia se considera 1/365 partes del afio (0,003 afios), por tanto tendremos que calcular los afios

Ejemplo:

1 1 3 | 5 ] 7 8 9 10 11 11
enero  febrero  marzo abril  mayo  jumic  julio  agosto septiembre octubre moviembre diciembre
1 000 083 162 247 3 414 408 381 666 748 B33 013
2 003 nag 164 240 332 416 489 384 668 751 836 018
30003 090 167 232 334 419 30 386 671 753 838 01
4008 093 170 255 337 a2 4 389 674 156 841 023
i mm 096 173 258 340 425 307 392 677 759 844 926
& 014 099 175 240 342 427 510 395 679 762 847 929
7 016 101 178 263 345 430 512 397 682 764 840 032
g8 09 104 181 266 348 433 513 600 683 167 832 034
9 22 107 134 258 351 436 518 603 688 770 833 937
0 023 110 186 271 353 438 i 603 690 LR 838 440
1 02 112 180 274 356 441 523 608 693 715 860 042
12 030 115 192 177 350 44 526 61l 698 778 863 043
13033 118 195 279 362 447 520 614 699 781 864 048
14 036 121 197 282 364 449 332 616 701 784 868 931
15 038 123 00 285 367 452 534 619 704 786 871 953
16 041 126 203 288 370 455 337 612 707 789 874 936
17 044 129 05 190 373 438 340 23 710 792 877 939
18 132 W08 1@ 375 460 342 627 7112 795 879 062
19 0490 134 n 296 378 463 343 630 113 797 882 054
W 032 137 14 299 381 466 548 633 718 800 885 067
2 0535 140 216 301 384 468 351 636 721 803 8ag 970
2 058 142 19 3 386 471 553 638 [rE 803 890 973
23 060 143 2 3 389 474 556 64l 726 808 893 473
4 063 148 225 310 392 477 339 64 72 811 896 978
23 066 131 127 312 395 479 362 647 31 Bl4 899 081
26 068 133 230 315 397 482 564 649 734 216 a01 o84
om 136 233 318 400 485 67 652 137 810 a4 986
04 139 236 32 403 438 i 653 740 22 o907 989
207 238 13 405 490 573 638 742 825 910 992
0 07 4 326 408 493 5715 660 743 827 012 995
iooe 244 411 578 663 830 997

Fecha de nacimiento: 2/1/1990
Fecha toma de datos: 25/9/2018

Tomamos la parte decimal de la tabla
Dia nacimiento: 0,003
Dia medida: 0,731

Restamos: 2018,731-1990,003= 28,728 anos




B.- EL SOMATOTIPO

El término somatotipo se corresponde con el biotipo y es una de las tareas
mas frecuentes en la Cineantropometria. Cuando determinamos el
somatotipo, incluimos a los sujetos dentro de una clasificacién en funcion de
su forma corporal externa.

SOMATOTIPO DE SHELDON

Sheldon definié el somatotipo, como una cuantificacion de tres componentes
primarios del cuerpo humano: grasa, musculo y linealidad

Para su clasificacion tomaba como referencia tres capas embrionarias de
donde se derivan los tejidos

Endomorfo: el sujeto tendria un predominio del sistema /
vegetativo y tendencia a la obesidad. Tienen un bajo =2
peso especifico y son flacidos con formas redondeadas. '

Mesomorfo: sujetos con predominio de los huesos,
musculos y tejido conjuntivo. Tendria un mayor peso
especifico que los endodermos.

Ectomorfo: con un predominio de las medidas

longitudinales sobre las transversales, gran superficie en
relaciéon a su masa corporal

Endomorfo

Mesomorfo

5

\"'ﬁ'

-

F

Ectomorfo



Sheldon
G SbmatotipopRSLISY RNl RS I OF NBY
Y no es modificable con factores externos
(actividad fisica, nutricion, etc.)

SOMATOTIPO DE HERTH - CARTER

El somatotipo mas utilizado en la actualidad es el de Herth y Carter
(1990)

El somatotipoe s : Auna descripci-n num® [ r
mor fol -gica de un individuo en e

Endomorfia

‘ ~ & T

Carter, a diferencia de Sheldon, dice que la tipologia del individuo podia
estar influenciada por otros factores, tales como: la edad, el sexo, el
crecimiento, la actividad fisica, la alimentacion, factores ambientales ,
el medio socio-econdmico, etc.

4

=/

triangulo de FranReuleaux

»
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1.- Calculo de somatotipo

Calculo deEndomorfismo

Endomorfismo=0,7182+ 0, 14BXl-0x OB 0 62+ OF 0 0 0 ORC(Am)x K
X = Suma de pliegues tricipital, subescapular, y suprailiaco, en mm.

En la practica se suele utilizar el valor de X corregido para la estatura:

X corregido = X . 170,18/estatura (170,18, constante de proporcionalidad para la estatura en el modelo Phantom )

El resultado estaentre 1y 14

Calculo del Mesomorfismo

Mesomorfismo = [0,858 x diametro del humero + 0,601 x diametro del fémur + 0,188 x
perimetro del brazo corregido + 0,161 x perimetro de pantorrilla corregido] - [altura x
0,131] +4,5

Perimetro del brazo corregido = Perimetro brazo - Pliegue triceps
Perimetro de la pierna corregido = Perimetro de la piernai Pliegue pierna

Todas las medidas en cm



Calculo el Ectomorfismo

Unicamente se precisade latallay el peso.
Indice ponderal = estatura (cm)/ raiz cubica del peso (Kg)

En funcion del resultado del indice ponderal se establece la
ectomorfia con los siguientes criterios:

Si el 1P O 40, E&omorfismo=0,732xIP - 28,58
IP<40,75y > 38,25 Ectomorfismo = 0,463 x IP - 17,63
PO 38,25 Ectomorfismo = 0,1

Una vez establecidos los distintos componentes se deben de
pasar a una somacarta. Para ello los tres componentes deben
convertirse en sélo dos (X e Y). De esta manera se pueden
representar en un solo plano.

X =ectomorfial endomorfia
Y = (2 x mesomorfia) i (ectomorfia + endomorfia)

En la somatocarta los ejes no son proporcionales, el eje
vertical Y es mayor que el eje horizontal X.

La relacion entre ellos es Y = X/raiz cuadrada de 3

Como los ejes estan deformados, tenemos que multiplicar
por 2 el componente mesomorfico

Lidoe el

ENOO
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