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Abstract

In respect to abdominal exercising on land
multiple studies that have evaluated
different aspects have been done.
However it should be pointed out that up
until now there are very few publications
that have gone deeply either quantitatively
or qualitatively in abdominal exercising
the water.

Departing from a biodimensional use
of camera and video a cinematic
analysis has been done of 12 aquatic
exercises of trunk flexion using
abdominal muscles. As the study is its
preliminary stage only one subject was
used. The anthropometric model used
for the cinematic analysis consisted in
an alambric model of 3 segments:
thigh, pelvis and lumbar zone. These
3 segments determine the 2 angles

of interest: hip angle and lumbar
angle.

The results obtained have backed up the
efficiency and security of most of the
proposed movements. With the
information gained from this study new
possibilities have been opened up for the
healthy practising in different scopes

in the water, offering, as well, a
theoretical and practical alternative

to the typical idea of “getting out

of the pool” to carry out said

exercises.
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Resum

Pel que fa a I'exercitacié abdominal en el
medi terrestre s’han realitzat estudis mul-
tiples que han avaluat diversos aspectes.
Malgrat aixo, s’ha de ressaltar que fins
avui son escasses les publicacions que
s’han centrat en aprofundir de manera
qualitativa i/o quantitativa en I'exercitacio
abdominal en el medi aquatic.

A partir d'un estudi bidimensional de foto-
grametria i video s’ha realitzat un analisi
cinematica de 12 exercicis aquatics de
flexié de tronc que involucren la muscula-
tura abdominal. L'estudi esta en les seves
fases preliminars, motiu per al qual es va
dur a terme amb Unic subjecte. EI model
antropometric utilitzat per a I'analisi ci-
nematica va consistir en un model
alambric de tres segments: cuixa, pelvis i
zona lumbar. Aquests tres segments de-
terminen els dos angles d’interés: angle
dels malucs i angle lumbar.

Els resultats obtinguts han corroborat I'e-
ficacia i seguretat de la majoria dels movi-
ments proposats. Amb les dades que
aporta aquest estudi s’obren noves possi-
bilitats d'actuacié per als diversos ambits
de practica fisica saludable en el medi
aquatic, oferint a més a més, una alterna-
tiva teorica i practica a la tipica idea de
“sortir-se de la piscina” per a realitzar
aquests exercicis.

Introduccié

Antecedents i estat actual

de ’objecte d’estudi

Sobre I'exercitacié de la zona abdominal
s’ha parlat i escrit de manera prolixa, atés
que el seu condicionament adequat té re-

= Paraules clau

Exercitacié aquatica, Entrenament de
forga, Exercicis abdominals, Analisi
cinemdtica

percussions positives, tant en el rendi-
ment esportiu com en el manteniment de
la salut (Campbell, 1953; Norris, 1993;
Demont i cols., 1999; Juker i cols.,
1998; Monfort, 1998; Gusi i Fuentes,
1999).

En I'ambit esportiu se sap que afavoreix la
realitzacié de moviments més energics i
precisos, a més a més d’aportar seguretat
davant de possibles lesions i descompen-
sacions (Brungardt, 1995). En I'ambit de
la salut es coneix que el seu condiciona-
ment és crucial per afavorir un correcte
equilibri muscular a nivell pelvia amb la
seva influéncia directa sobre el raquis
(Monfort, 1998); és freqlient que la seva
falta de to pugui provocar patologies lum-
bars (Norris, 1993; Shirado i cols., 1995;
Jiménez, 1998; Demont i cols., 1999).
S'accepta que per evitar aquestes patolo-
gies cal, a nivell muscular, un equilibri
correcte i una bona harmonitzacié amb la
musculatura extensora de tronc i flexora i
extensora de maluc.

Si els musculs de la zona abdominal te-
nen el to adequat, a causa de la seva dis-
posicid i de les seves aponeurosis, s'afa-
vorira una millora en I'aparenca corporal
(estetica) i es creara una cotilla natural
de proteccié (Howley i Franks, 1995),
que afavorira que davant d’esforgos que
puguin implicar un risc per a la colum-
na, aquesta es vegi protegida i estabilit-
zada per la pressid intraabdominal i el
suport que poden provocar. Es per aixd
que es pot dir que és I'inic sistema no
invasiu a través del qual es pot exercir
una influencia efectiva i permanent so-
bre I'estructura i la funcié de la columna
vertebral (Howley i Franks, 1995). Per
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aquestes i per d'altres raons, la muscu-
latura abdominal ha pres la importancia
que hom li atorga.

Malgrat tot, de manera abundant i en un
prisma antagonic, també es troba una ex-
celsa bibliografia que comenta les repercus-
sions nocives que pot ocasionar I'exercitacio
tecnica inadequada d'aquests exercicis
(Norris, 1993; Shirado i cols., 1995; Cola-
do, 1996; Axler i McGill, 1997; Lépez,
2000).

També es pot indicar que no existeix cap
tipus de practica fisica i esportiva que
condicioni globalment aquesta zona, fora
que es busquin exercicis exclusius per a
aquesta finalitat (Brungardt, 1995). Fins i
tot, entre els exercicis especifics, no n’hi
ha cap que tot sol serveixi per enfortir cor-
rectament tota la musculatura de la zona
abdominal, i es fa necessari combinar di-
ferents moviments per aconseguir-ho
(Axler i McGill, 1997). Aquesta dificultat
acostuma a provocar que fins i tot entre
persones fisicament actives es pot trobar
una preparacié de la musculatura abdo-
minal insuficient (Norris, 1993).
Respecte a I'exercitacié abdominal en el
medi terrestre s’han realitzat multiples
estudis que han avaluat I'amplitud dels
moviments, I'especificitat en la partici-
pacié muscular, la freqiiéncia i intensi-
tat dels exercicis, I'eficacia entre diver-
sos moviments amb estris i sense, la
influéncia d’un condicionament correcte
per a la salut i el rendiment esportiu,
etc. (Guimaraes i cols., 1991; Norris,
1993; Shirado i cols., 1995; Lépezi L6-
pez, 1995 i 1996; Sarti i cols., 1996a;
Axler i McGill, 1997; DeMichele i cols.,
1997; Andersson i cols., 1998; Juker
i cols., 1998; Monfort, 1998; Demont i
cols., 1999). Tanmateix, s’ha de ressal-
tar que fins avui son escasses les pro-
postes que s’han centrat a aprofundir de
manera qualitativa i/o quantitativa en
I'exercitacié abdominal en el medi aqua-
tic. Pel que fa a aquest tema, es pot tro-
bar I'aportacié de Sanders i Rippee
(2001), que indica que només que es
realitzin amb bona higiene de la posicid
els exercicis gimnastics a I'aigua, n'hi ha
prou per millorar la resisténcia i la forga
de la musculatura abdominal, encara
que no aporta dades sobre la possibili-

tat d'utilitzar exercicis especifics per a
aquesta finalitat. Per contra, existeixen
d’altres orientacions (Jiménez, 1998)
que indiquen que el medi aquatic no és
adequat per realitzar exercicis analitics
com ho son els exercicis abdominals, tot
recomanant que, com que no es garan-
teixen unes posicions estables i segures,
i que a més a més calen, suposadament,
posicions complexes, s’han de practicar
fora de I'aigua.

Amb el proposit d’aportar dades respecte
d’aquesta caréncia pel que fa al coneixe-
ment sobre I'exercitacié abdominal en el
medi aquatic, en aquest estudi s’ha realit-
zat una analisi cinematica d’exercicis ani-
sometrics concéntrics per a la musculatu-
ra abdominal en el medi esmentat, i més
concretament, sobre 12 exercicis que te-
nen com a finalitat enfortir agonistica-
ment el recte anterior de I'abdomen i de
manera sinergica els musculs oblics. Amb
aquest proposit s’han analitzat exercicis
d’encongiments frontals superiors, infe-
riors i totals (Colado i Moreno, 2001),
atés que existeixen estudis (en Monfort
(1998) com els de Vincent i Britten
(1980), Quinne i Smith (1984), i Faulk-
ner i Stewart [1982]) que recomanen
I’exercici esmentat i les seves variants
com un dels millors per a I’enfortiment de
la musculatura abdominal.

Respecte al fet que s’hagin avaluat no-
més les accions anisometriques concen-
triques, es pot indicar que sén les ac-
cions musculars caracteristiques del
medi aquatic i que pel que fa a termes
d’eficacia amb el seu entrenament hi ha
diferents autors (Pipes i Wilmore, 1975;
Housh i cols., 1992; Gonzalez i Goros-
tiaga, 1995) que justifiquen que els re-
sultats, pel que fa a entrenament de la
forca, seran similars amb les exercita-
cions que inclouen accions excentri-
ques, i que es pot aconseguir el mateix
guany de massa muscular i evitar I'apa-
ricié de la inflamacié muscular retarda-
da (Cometti, 1998).

Cinesiologia
de la musculatura abdominal

La paret abdominal anterior esta compos-
ta per quatre grups de musculs: recte an-

terior (rectus abdominis), oblics externs
(external oblique), oblics interns (internal
oblique) i transvers (transversus abdomi-
nis) (Norris, 1993). No existeix un exerci-
ci exclusiu que pugui condicionar global-
ment i especificament cada un d’aquests
musculs, atés que les seves accions son
diverses (Axler i McGill, 1997), encara
que existeixen moviments que afavoreixen
actuacions sinergiques. Per poder realit-
zar un treball especific muscular sobre el
recte anterior de I'abdomen, és a dir, per
realitzar una accié muscular on el muscul
sol-licitat sigui I'agonista (Lopez i Lépez,
1995), sera necessari combinar exercicis
de flexié frontal de tronc, tant superior
com inferior.

A la taula 1 hem sintetitzat I'acci¢, origen
i insercié de cada un dels musculs esmen-
tats anteriorment, mentre que a la taula 4
es presenta la mateixa analisi, perdo amb
els musculs primaris de la flexié del ma-
luc. Del coneixement de la seva accid, i
prenent com a referencia el seu origen i in-
sercid, es pot concloure de manera preli-
minar quins moviments d’exercitacio se-
ran els que poden proporcionar un treball
especific muscular. Malgrat tot, a I'a-
partat seglient es tractara aquest aspecte
de manera més concreta.

De manera preliminar s’ha de matisar que
en la flexié del tronc el recte anterior de
I'abdomen és el principal agonista per la
contraccié global de les seves fibres mus-
culars. Malgrat tot, i de manera molt dis-
cutida, sembla ser que els moviments en
els quals el torax s’acosti cap a la pelvis
involucraran més la porcié supraumbilical
del recte anterior de I'abdomen i que els
que provoquin I'efecte invers ho faran
amb la inferior (Guimaraes i cols., 1991;
Norris, 1993; Sarti i cols., 1996a; Mon-
fort, 1998; Tous, 1999 i 2001); es pot
realitzar un moviment conjunt d’en-
congiment de la part superior i inferior
amb punt de gir aproximadament a
I'alcada de la quarta vertebra lumbar (L6-
pez i Lopez, 1996; Lépez, 2000). També
se sap (Monfort, 1998) que els exercicis
que mobilitzin els segments corporals in-
feriors provocaran una intensitat de con-
traccid superior del recte anterior de
I’abdomen si es compara amb els que mo-
bilitzen els segments superiors. Malgrat
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= TAauLA 1.

Accid, origen i inserci6 de la musculatura de la paret abdominal. (Kendall i Kendall, 1985; No-

rris, 1993; Sarti i cols., 1996a; Lopez i Lopez, 1995; Kapandji, 1980).

= TAULA 2.
Amplitud global de moviment del raquis lum-
bar en la flexié activa del tronc.

MUSCUL

ACCIO

ORIGEN

INSERCIO

Transvers
de 'abdomen

= Descarrega tensié a la
columna en els aixeca-
ments.

= Modela la cintura abdomi-
nal (junt als oblics).

= Facilita les espiracions
profundes.

Enlacarainterna de la
VII-XII costella, en la
cresta iliaca i en la
meitat lateral del lliga-
ment inguinal.

A la linia alba i al pu-
bis.

Recte anterior
de I’'abdomen

Acosta el torax i la pelvis, és a
dir, realitza la flexié de tronc.
Tanmateix, la flexié superior
involucrara en més mesura la
porcié supraumbilical mentre
que la flexié inferior ho fara
amb la infraumbilical; també
es pot provocar una flexié
conjunta de la part superior i
inferior.

A l'apéndix xifoide es-
ternal i als cartilags
costals V-VIII.

A la vora superior del
pubis, entre simfisi i
espina.

Oblics externs

0 majors

de 'abdomen
(un a cada costat
de I’'abdomen)

= Contrets a l'unison, flexio-
nen el tronc.

Si ho fan independent-
ment, fan girar el tronc cap
al costat contrari del que
es contreu.

Les seves fibres externes
afavoreixen les inflexions
laterals.

Modelen la cintura.

A la cara externa i vo-
res inferiors de la V-XII
costella.

A lacrestailiaca, al lla-
vi anteroinferior de I'i-
lium, al pubis i a la linia
alba.

Oblics interns

0 menors

de I’'abdomen

(un a cada costat)

Contrets a l'unison, flexio-
nen el tronc.

Si ho fan independent-
ment, fan girar el tronc cap
al mateix costat del que es
contreu (sera agonista
amb l'oblic extern del cos-
tat contrari).

Les seves fibres externes
afavoreixen les inflexions
laterals.

= Modela la cintura.

A la fascia lumbodor-
sal, en els dos tercos
anteriors de la cresta
iliaca i a la meitat la-
teral del lligament in-
guinal.

A les costelles X-XII, a
lalinia alba, a la cresta
del pubis i a la part in-
terna de la linia pec-
tinia.

88

tot, aquests Ultims provocaran un millor
treball en sinergia entre tots els musculs
del tronc (Monfort, 1998).

El moviment actiu de flexié de tronc a la
zona lumbar, i a partir d'un eix longitudi-
nal del cos, es realitza en el pla sagital i
la seva amplitud de moviment per tram
de raquis lumbar és petita, encara que
sumades en global si que aporten un
major rang de recorregut. Aquest varia
en funcio6 de diversos autors; com a mos-

tra de la diversitat de criteris es pot veure
la taula 2.

Per al present estudi, es prendra com a
referéncia activa de flexi6 maxima de
tronc una posici6 intermedia segons els
autors de la taula 2. Aquesta sera de
40 graus. No obstant aix0, s’ha de con-
siderar que les amplituds de moviment
poden variar de manera substancial se-
gons els subjectes (Kapandji, 1980),
car hi poden influir aspectes com ara la

GRAUS 5

AUTORS DE FLEXIO
La Ban i cols. (1965) 30
Howley i Franks (1995) 30
Lépez (2000) 30
Kapandji 40
Pearcy i cols. (1984) 40
Colado (1996) 40
Andesson i cols. (1998) 40
Tous i Balaguer (1998) 45
Mutoh i cols. (1983) 45
Shirado i cols. (1995) 45
Dvorak i cols. (1991) 46

flexibilitat, la forca local i la intensitat de
I'exercici.

Segons Pearcy i cols. (1984), per a una
activa flexi6 de tronc a la zona lumbar, a
partir d'un eix longitudinal i prenent com
a referencia d’amplitud maxima els
40 graus, es poden apreciar els graus de
mobilitat per articulacions vertebrals
mostrats a la taula 3.

També cal destacar que la cintura pelvia-
na forma la base del tronc, i que és un
anell osteoarticular tancat compost pels
0ss0s coxals i el sacre. Aquest ultim per-
tany al sistema articulat esmentat, i la
seva opcié de mobilitat és minima a causa
dels seus lligaments, que sén extremada-
ment potents i obstaculitzen gairebé qual-
sevol desplagament (Kapandji, 1980). En
conseqiiéencia, el sacre, el raquis i la pel-
vis formen un conjunt Gnic. Si I'articulacié
del maluc esta flexionada el paper més
important en la retroversié pelviana I'e-
xerceixen els musculs de I'abdomen (Tous
i Balagué, 1998). Aquesta retroversié pel-
viana, en la majoria dels casos és seguida
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per la produccié d'una cifosi lumbar, ja
que s’arrosseguen les vertebres lumbars
(Calais-Germain i Lamotte, 1995) des de
la xarnera sacrolumbar. Aquesta lleu cifo-
si sera provocada per la flexié de la part
inferior del tronc amb un eix de gir que se
situa aproximadament a l'alcada de la
quarta vertebra lumbar.

Alataula 4 es presenta de manera sinte-
titzada I'accio, origen i insercié dels
musculs involucrats en la flexié de ma-
luc.

Cal destacar, amb vista a la millor com-
prensio6 de la dinamica d’alguns dels exer-
cicis proposats, que la flexié activa de ma-
lucs amb els genolls flexionats, pot assolir
una amplitud de 120 graus (Greene i
Heckman, 1997), mentre que amb els
genolls en extensié només arribara als
90 graus (Kapandji, 1980).

Model d’execucié correcta
d’exercicis abdominals

Ara com ara es recomana que I'exercitacio
de la musculatura abdominal es basi so-
bre un treball previ de coneixement teoric
(Norris, 1993) i de propiorecepci6é dels
moviments per afavorir una major eficacia
i seguretat amb els exercicis.

A nivell general, I'execucié dels exercicis
de condicionament fisic han de respec-
tar un seguit de principis d’entrenament,
entre ells destaca el d’especificitat (Na-
varro i cols., 1990). Aquesta, entre d'al-
tres aspectes, fa referéncia a la localit-
zacio anatomica, és a dir, a la necessitat
d’'involucrar els grups musculars prete-
sos en els exercicis, tot evitant la partici-
pacié innecessaria d’altres grups, cosa
que s’anomena, com ja s'ha comentat,
treball especific muscular (Lopez i L6-
pez, 1995).

A nivell particular, aquest aspecte tam-
bé es tindra en compte en I'exercitacid
dels musculs de la zona abdominal
(Andersson i cols., 1998). En primer
lloc, i per la revisié cinesiologica aporta-
da en I'apartat anterior, es pot indicar
que els musculs flexors del tronc no in-
tervenen en la flexié del maluc, perqué
les seves insercions no arriben al femur.
En conseqliéncia, diferents autors indi-

quen la premissa que per a una correcta
execucié d’exercicis abdominals s’ha de
reduir al minim la participacié dels fle-
xors de maluc i més concretament del
muscul psoes iliac, tot buscant de ma-
nera correcta que es realitzi una flexié
localitzada de columna vertebral (Rasch
i Burke, 1985; Wirhed, 1989; Shirado i
cols., 1995; Sarti i cols., 1996a; De-
mont i cols., 1999).

Aquesta sera la caracteristica prioritaria
de I'exercici, cosa que provocara que la
flexié activa de maluc sigui minima (L6-
pez i Lépez, 1995 i 1996; Andersson i
col., 1998). La flexié activa de maluc en
I'execucié dels exercicis abdominals de-
mostrara un treball especific incorrecte
(Lopez i Lépez, 1995), en conseqlien-
cia, el recte anterior de I'abdomen es-
tara mancat d’una funcié agonistica es-
pecifica i en disminuira, per tant, la in-
tensitat de la contraccioé (Shirado i cols.,
1995; Sarti i cols., 1996b i c; Monfort,
1998).

La reiterada insisténcia per part de multi-
tud d’autors sobre la correcta execucio
tecnica dels exercicis abdominals és de-
guda al fet que si existeix una debilitat de
la musculatura abdominal (tipica si no
s’exercita, perque és un muscul fasic -No-
rris, 1993-) i la intervencid dels flexors de

= TAULA 4.

maluc, i més concretament de la unitat
funcional psoes iliac és manifesta, se sot-
metran a una tensié excessiva les verte-
bres lumbars que tendeixen a inclinar-se
cap endavant (Norris, 1993), tot provo-
cant un augment anomal de la lordosi
lumbar, i per tant originant una tensié ex-
cessiva sobre els discos intervertebrals i
lligaments vertebrals (Shirado i cols.,
1995).

= TAuLA 3.
Graus de mobilitat per articulacions verte-
brals del raquis lumbar en els moviments de
flexié activa.

GRAUS
ARTICULACIO DE FLEXIO
L1-L2 7,41
L2-L3 7,98
L3-L4 7,41
L4-L5 9,12
L5-S1 7,98
TOTAL 39,9

Accid, origen 1 insercié de la musculatura flexora de maluc. (Kendall i Kendall, 1985; Norris,
1993; Sarti i cols., 1996a; Lépez i Lépez, 1995; Kapandji, 1980).

MUSCUL ACCIO

ORIGEN-INSERCIO

Recte anterior
(femoral)

del mascul
quadriceps femoral

del genoll.

Flexi6 de maluc i extensio

rotula)

Sartori
duccié del maluc.
= Flexié del genoll.

= Flexid, rotacié externa i ab-

cie interna de la tibia.

Psoes major

Flexié, rotacié externa del

Des de I'espina iliaca anteroinferior (porcié rec-
ta) i porcié superior de I'acetabul (porcié reflexa),
a la tuberositat anterior de la tibia (tend6 de la

Des de I'espina iliaca anterosuperior a la superfi-

De la superficie lateral de D12 fins a L4, i les

maluc, flexié i inflexié lateral
de la columna lumbar.

i menor maluc, flexié i inflexié lateral | apofisis costiformes d’L1 a L5 (major), i de la su-
de la columna lumbar. perficie lateral de D12 i L1 (menor), al trocanter

menor del fémur.
lliac Flexidé, rotacié externa del | De lafossa iliaca il'espina iliaca anteroinferior al

trocanter menor i regié adjacent del llavi intern
de la linia aspra del fémur.
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A més a més, la reiteraciéo d’entrena-
ment per a aquest Ultim muscul, per si
mateix tonic i amb un predomini de teixit
connectiu (Norris, 1993), provocara
una descompensacié de la curvatura
lordotica ja que tendira a mantenir una
hiperlordosi. Aquesta posici6 anomala
fa que es redueixi la dimensié dels forats
de conjuncié amb la qual cosa els nervis
que n’emergeixen poden ser pincats, a
més a més d’altres efectes nocius com
ara que les facetes articulars posteriors,
de manera inadequada, serviran de su-
perficie de suport, aspecte per al qual no
estan dissenyades. A més a més, alterar
la col-locacio vertebral també pot dege-
nerar el disc intervertebral (Kendall i
Kendall, 1985).

Totes aquestes anomalies poden aportar
a mig i llarg termini molesties i degene-
racié de la zona (Norris, 1993; Lopez i
Lépez, 1995; Wirhed, 1989, Colado,
1996; Lépez, 2000). Encara que aquest
aspecte sera variable en funcié de:

La tensié nociva que puguin suposar els
exercicis, cosa que es relaciona directa-
ment amb el volum i intensitat d’entre-
nament.

El temps que fa que es realitzen.
Caracteristiques antropometriques.

La condicio fisica local.

L'edat i els habits quotidians.

Aspectes genetics.

Pel que fa a la inhibicié dels musculs fle-
xors de maluc, cal saber que existeix un
patré de moviment que automaticament
sorgeix en pressionar a terra amb el peu o
en ésser subjectat. Aquest involucra el ti-
bial anterior, al quadriceps (inclos el rec-
te anterior del quadriceps —que també és
flexor de maluc-) i el psoes iliac (Norris,
1993; Ricci i cols., 1981; Axler i McGill,
1997; Andersson i cols., 1997). Una
manera d’evitar que en els exercicis
col-labori en sinergia la cadena flexora
esmentada sera evitant la fixacié dels
peus (Norris, 1993; Monfort, 1998) i
afavorint que durant I'execucié d’exerci-
cis abdominals la columna lumbar esti-
gui alineada mitjancant una retroversié
pelviana des d’'una flexi6 de malucs i de
genolls (Williams, 1937; Neeves i Bar-

low, 1975; Blackburn i Portney, 1981;
Norris, 1993; Sarti i cols., 1996 a; Cola-
do, 1996; Lopezi Lopez, 1996; Monfort,
1998; Demont i cols., 1999; Lopez,
2000). Aquesta menor participaci6 dels
flexors de maluc s’aconsegueix en un
20-30 % amb els malucs flexionats
45 graus i un 50 % si es flexionen 90
graus (Norris, 1993).

Indicats alguns dels punts més importants
per a una correcta execucié dels exercicis
abdominals, a continuacié es presenta
una sintesi global de tots els aspectes que
s’han de tenir en compte per garantir
que l'execuci6 dels exercicis que propo-
sem sigui eficag i a més a més segura. Les
orientacions generiques que s’aporten sén
valides per a I'execuci6 dels exercicis ab-
dominals tant en el medi terrestre com en
I'aquatic.

La técnica aconsellada per involucrar en
més mesura la zona supraumbilical del
recte anterior de I'abdomen en la realitza-
cié dels encongiments frontals és la que
s'indica a continuacié:

= |nicialment s’estara en una posicio
confortable en qué hi hagi una flexio
de malucs que pot oscil-lar entre els
45 i els 90 graus i una flexié de ge-
nolls que estara al voltant dels
90 graus (Lopez i Lépez, 1995; Sarti i
cols., 1996 a; Monfort, 1998; De-
monticols., 1999), tot disminuint en-
cara més la participacio dels flexors
de maluc si les cames estan recolza-
des (Lopez i Lopez, 1996) perd no
subjectes (Monfort, 1998).

= Des d’aquesta posici6 inicial s’ha de no-
tar que el cap i les escapules surten de
I'horitzontal respecte d’un eix longitudi-
nal (Demont i cols., 1999), i es mani-
festa una amplitud de recorregut, tal
com es va comentar anteriorment, de
40 graus. Malgrat tot, independent-
ment d’aquesta orientacio, s'acostuma
a indicar que al final de la fase
concentrica el subjecte ha de notar que
la seva musculatura abdominal ha arri-
bat a la maxima contraccié possible
(Shirado i cols., 1995). Una major am-
plitud involucrara el psoes iliac (Guima-
raes i cols., 1991; Lépez, 2000), atés
que articuladament la flexié de tronc

deixa de ser natural, i a més a més es
forcen les zones d’articulacié vertebral i
els discos intervertebrals (Norris,
1993).

= | aflexi6 de tronc esmentada ha de pro-
curar que la zona lumbar inferior es tro-
bi immobil (Lépez, 2000), i I'eix de gir
s’ha de trobar aproximadament a
I'alcada de la quarta vertebra lumbar.

= E| cap ha d’elevar-se en prolongament
de la columna dorsal (Sarti i cols.,
1996a), encara que existeixen estudis
(Shirado i cols., 1995) que demostren
que si s'accentua la flexié cervical s'es-
timula una major activacié del muscul
recte de I'|abdomen. Malgrat tot, hi ha
diversos autors que cataloguen aques-
ta postura de potencialment perillosa
per a la zona cervical (Timmermans i
Martin, 1987; Colado, 1996; Kuritzky
i White, 1997; Lépez, 2000).

= Els bracos no faran en cap moment
moviments de sacsejades o estreba-
des que disminueixin la participaci6
agonista dels musculs abdominals
(Sarti i cols., 1996 a). Monfort
(1998) indica que si els exercicis s'e-
xecuten amb suport de bragos, per fi-
xar i aillar més el moviment, es provo-
cara més intensitat de la contraccio
muscular.

La técnica aconsellada per involucrar en
més gran mesura la zona infraumbilical
del recte anterior de "'abdomen en la rea-
litzaci6 dels encongiments frontals és la
que s'indica a continuacio.

= Els genolls i els malucs han d’estar fle-
xionats aproximadament 90 graus (Sar-
ti i cols., 1996a).

= En aquest exercici es buscara que la
simfisi del pubis basculi cap al torax per
la contraccié de la musculatura abdo-
minal (Sarti i cols., 1996a), tot deixant
la zona lumbar fixada amb eix de gir a
I'alcada aproximada de la quarta vérte-
bra lumbar.

= Peraconseguir una participacio princi-
pal del recte anterior de I'abdomen
s’ha d’intentar de portar les cuixes cap
al torax; aquest moviment provocara
una acci6 articular de retroversié pel-
viana amb la consegiient cifosi de la

apunts| ~)

EDUCACIO FISICA | ESPORTS (86-100)



PREPARACIO FiSICA

zona lumbar inferior (Calais-Germain i
Lamotte, 1995; Greene i Heckman,
1997; Lépez, 2000). Encara que l'ac-
cié inicial de flexié de malucs podria
semblar temeraria, I'augment esmen-
tat es considerara necessari (Kapand-
ji, 1980; Tous i Balaguer, 1998) i a
més a més no sera significativament
intens per a la participacié dels flexors
de maluc (Lépez, 2000; Greene i
Heckman, 1997), car ha de tenir-se
en compte que en I'articulacié del ma-
luc l'amplitud de recorregut acti-
va i amb el genoll en flexi6 és de
120 graus (Roach i Miles, 1991) i se-
ria poc significativa la mobilitzacié
d’uns pocs graus per facilitar la retro-
versio pelviana.

= Els bragos estaran recolzats per provo-
car una execucié més precisa i eficag
del moviment (Guimaraes i cols.,
1991; Norris, 1993; Monfort, 1998).

Metode
Subjecte de I’estudi

Estudis precedents sobre la resposta
electromiografica a I'execucié d’exerci-
cis abdominals (Sarti i Cols., 1996a)
indiquen que els subjectes que s’han
d’estudiar han de ser seleccionats per
la seva destresa en I'execucié correcta
dels exercicis proposats més que no pas
exclusivament per la seva condicio fisi-
ca. De fet, els estudis bibliografics de
Guimaraes i cols. (1991) indiquen que
una de les causes més importants que
fan que certs estudis obtinguin resul-
tats diferents pot fonamentar-se en I'e-
xecucid incorrecta dels exercicis, No
obstant aix0, a més a més d’una execu-
ci6 técnica correcta, també s’aconsella
que els subjectes d’estudi tinguin un ni-
vell de condici6 fisica local adequat pot
afavorir que I'execuci6 sigui més pre-
cisa.

Tenint en compte tot el que hem ex-
posat, els criteris de seleccio per obtenir
el subjecte d’estudi han estat els se-
glients:

= Formacié prévia teoricopractica sobre
la correcta exercitacié abdominal en el

medi terrestre. Per a aixo li vam dema-
nar una titulacié academica que ava-
lés la seva formacié, programa de
continguts en quée es demostri que ha
estudiat els aspectes esmentats i llocs
on ho ha posat en practica. A més a
més, va ser filmat a terra per observar
si la seva execucio6 coincidia amb els
criteris d’execucié correctes marcats
al apartat “Model d’execuci6 correcta
d’exercicis abdominales”.
Nivell de condicionament dels musculs
flexors de tronc excel-lent. Per a aixo li
vam passar la “Prova Canadenca de
Forca de Tronc” de Faulkner i cols.
(1988).
Formacié teoricopractica especifica en
motricitat aquatica i, més concreta-
ment, en els moviments que impliquen
la musculatura abdominal. Per a aixo li
vam demanar una titulacié académica
que avalés la seva formacio, programa
de continguts en qué es demostri que
ha estudiat els aspectes esmentats i
llocs on els ha posat en practica.
= A més a més, el subjecte d’estudi mai
no ha tingut dolor discapacitant a la
zona lumbar.

En la seleccié del subjecte no es van tenir
en compte les diferents variacions an-
tropomeétriques (longitud membre infe-
rior-tronc) ni les variacions de graus en la
curvatura dorsolumbar (en el pla sagital i
entre les posicions de ferms i relaxat), per-
qgué com va demostrar Monfort (1998), en
el primer aspecte (fins i tot diferenciat per
sexe) no afecta a la intensitat de I'activa-
ci6 de la musculatura del tronc. | al segon
només pot influir en el cas que es realitzin
exercicis per a la musculatura abdominal
sobre plans inclinats, aspecte que no es
déna en els exercicis aquatics selec-
cionats.

Procediment

Execucié dels exercicis

El' ritme d’execucié dels moviments
aconsellat per Sarti i cols. (1996a),
Monfort (1998) i Tous (1999 2001) ha
de ser normal, és a dir, que pugui afavo-
rir una execucié comoda i controlada.

Aquest ritme ailla el moviment de la in-
tervencié sinergica d’altres zones corpo-
rals (Lopez i Lopez, 1995) i a més a més
afavoreix la diferenciacié dels exercicis
per la intervenci6 prioritaria de la zona
superior i inferior del recte anterior de
I'abdomen (Tous i Balagué, 1998; Tous,
1999 2001). Per facilitar el control del
ritme de I'execucié dels moviments, un
dels observadors va acompanyar amb la
seva veu la cadéncia i tipus d’'accié a
cada repeticid.

La respiracié s’ha de portar d’acord amb
el criteri indicat per Lopez i Lopez (1995):
ment. b) Espiracié en fase concentrica i
en la tornada a la posicié inicial del movi-
ment.

Per evitar una acumulacié de fatiga en el
subjecte, que pugui interferir amb I'exe-
cucié técnica correcta s’han tingut en
compte els aspectes seglients:

= Realitzar series curtes, maxim 5 repeti-
cions.

= |ntercalar periodes de descans am-
plis.

= Permetre una major recuperacié si en
algun dels exercicis manifesta un can-
sament més accentuat.

Previament a la realitzacio dels exercicis
estudiats, els investigadors van explicar
I’exercici i el van realitzar. A continua-
cio el va executar el subjecte i hom li va
fer indicacions verbals i tactils en el cas
que I'execucié no fos técnicament cor-
recta. Aixi es va fer amb cada un dels
exercicis.

La descripcié de cada exercici s'exposa a
I’annex, igual com també es mostra una
fotografia en la fase inicial i final de cada
moviment.

Material auxiliar

La millora dels materials aquatics exis-
tents i el desenvolupament de nous, ha
facilitat la consolidaci6 dels exercicis de
gimnastica aquatica. Segons indica Cola-
do (en impremta), a més a més de facili-
tar les propostes en diferents zones de
profunditat de la piscina han possibilitat
molts moviments, han augmentat la in-
tensitat d'altres i també han aportat un
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element de varietat i, doncs, de motiva-
cié que amplia les opcions de les propos-
tes. Per tant, els materials permetran una
bateria d’opcions superior a I'hora de
programar les sessions i a més a més fa-
cilitaran I'adaptaciéo més precisa de les
practiques als objectius i caracteristiques
buscades.

En aquest estudi s'utilitzen materials
estandards amb caracteristiques de flo-
tacié. Una de les propietats d’aquesta
mena de material és assistir i facilitar els
moviments per a diferents segments i la-
tituds corporals (Colado i Moreno,
2001). En aquest sentit, el material uti-
litzat ha permes I'adopci6é de les posi-
cions idonies d’exercitacié i d’una altra
banda, segons criteris exposats per
Monfort (1998), assistir en alguns movi-
ments a una execucié més intensa de I'e-
Xercici.

Registre, tractament
i analisi de les dades

Estudi bidimensional

de fotogrametria i video

Lépez i Lopez (1996) indiquen que I'es-
tudi electromiografic és el millor proce-
diment per comprovar I'accié muscular i
la seva intensitat en moviments determi-
nats. Malgrat tot, en aquest estudi es
presenta el medi aquatic com un ele-
ment diferenciador pel que fa al medi
terrestre, cosa que fa que I's d’electro-
des de manera directa i similar al proce-
diment utilitzat en els mesuraments ter-
restres sigui molt complex. Autors com
Halpern i Bleck (1979) i Shirado i cols.
(1995) indiquen un altre metode indi-
recte tipic, com ho és la utilitzaci6 de ra-
diografies dels moviments per compro-
var la mobilitzacié dels segments ossis
en les posicions inicials i finals dels
exercicis.

A causa de totes les dificultats que pre-
senten per a 'estudi en el medi aquatic
els méetodes tipics indicats, s’ha decidit
de realitzar un altre estudi indirecte més
apropiat per al medi aquatic com ho és
I"analisi cinematica dels moviments mit-
jangant técniques de fotogrametria i vi-
deo. En conseqiiéncia, i ja que els movi-
ments d’estudi es realitzen en el pla sa-

gital, es va decidir de realitzar un estudi
bidimensional (2D) i, en conseqieéncia,
la camera va ser col-locada perpendicu-
larment al pla sagital de I'exercitant
(Sarti i cols., 1996a), a una distancia
fixa i a una altura proxima a I'eix de gir
dels moviments. Altres autors com Shi-
radoicols. (1995) i Sartiicols. (1996a)
han utilitzat aquesta técnica per a les se-
ves investigacions en el medi terrestre,
encara que en aquests casos, atesa la
facilitat d’aplicacié d’altres metodes i
instrumentals, aquest s’emprava com a
recurs complementari a I'estudi electro-
miografic.

Marcadors corporals

Per analitzar el moviment, segons algunes
de les orientacions d’estudis precedents
(Shirado i cols., 1995; Sarti i cols.,
1996a), es va utilitzar un model del cos
huma definit per tres segments: femur,
pelvis i columna lumbar. Aquests seg-
ments es trobaven delimitats pels marca-
dors que descrivim a continuacio.

Els diversos marcadors es van col-locar en
les posicions segients: turmell, genoll,
maluc (trocanter major), espina iliaca an-
terosuperior (aproximadament a I'alcada
de la quarta vertebra lumbar), a I'alca-
da de la tercera vertebra lumbar i dotzena
dorsal. En el cas que per fer algun movi-
ment algun d'aquests marcadors quedés
fora de I'aigua també s’han col-locat els
seglients: entre el genoll i el trocanter ma-
jor i a I'alcada de I'aréola de la zona pec-
toral.

Filmacié i analisi

Inicialment es va enregistrar el sistema de
referéncia (una estructura rectangular
de 0,54 m x 0,64 m) i posteriorment es va
enregistrar el subjecte d’assaig en posicio
dreta amb les espatlles en flexié de 90°
perqué es veiessin tots els marcadors i, tot
seguit, es va passar a gravar els exercicis
d’estudi.

Una vegada filmats tots els moviments,
amb una targeta capturadora d’'imatges es
van crear tants fitxers *.avi com exercicis
d’estudi, seguint les indicacions de dos
observadors experimentats que van ana-
litzar les imatges de les filmacions des
d’un criteri d’especificitat citat a I'apartat

“Model d’execuci6 correcta d’exercicis ab-
dominals”.

Aquests fitxers van ser tractats en el pro-
grama d’analisi biomecanica Kinescan Di-
gital-IBV v. 1.0, i es van crear les varia-
bles d'estudi seguients:

= Angle de maluc. Definida com a I'angle
format entre els marcadors que delimi-
taven el segment femur i el segment
pelvis.

= Angle de columna lumbar. Definit entre
els tres marcadors situats a la zona dor-
solumbar i el marcador ubicat a la cres-
ta iliaca.

Instruments

L'enregistrament dels moviments es va
realitzar mitjancant una camera Han-
dycam Vision CCD-TRV46E Hi-8 de Sony,
instal-lada dins d’una carcassa subaquati-
ca SPK-TRC i col-locada en un tripode fi-
xat al terra de la piscina.

Els materials de flotaci6 utilitzats en la
realitzacié dels exercicis sén normals i es
troben a I'abast de qualsevol persona en
botigues esportives o fabriques especialit-
zades. Van ser els que es descriuen a con-
tinuacié: dos flotadors tubulars normals i
dos de més llargs, un connector de flota-
dors tubulars petit i dos de grans, i dues
taules de natacio.

Resultats

A les taules 5, 6 i 7 s'aprecien els graus
de moviment de cada exercici per a
la flexié de tronc produida i per a la de
malucs.

En els exercicis d’encongiments superiors
s'aporten els graus de moviment des d’L1
fins a L4, aproximadament en aquesta ul-
tima vertebra es troba I'eix de gir del movi-
ment. Segons indica Pearcy i cols. (1984)
la suma tedrica del moviment en flexi6 de
tronc des d’L1 fins a L4 ha de sumar, de
manera orientativa, 22,8 graus. Aquests
graus sumats als 17,1 provinents de la
flexié de tronc des de I'alcada d’L4 fins a
S1 donaran els 40 graus de flexié maxima
del tronc respecte a I'eix longitudinal i per
a la zona lumbar indicats a I'apartat Cine-
siologia de la musculatura abdominal.
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En els exercicis d’encongiments inferiors
s'aporten els graus de moviment des
d'L4 a S1, aproximadament en aquesta
primera vértebra lumbar es troba I'eix de
gir del moviment. Segons indica Pearcy i
cols. (1984) la suma teodrica del movi-
ment en flexié de tronc des d’'L4 fins a
S1 ha de sumar orientativament 17,1.
Aquests graus, sumats als 22,8 provi-
nents de la flexié de tronc des de I'alga-
da d'L4 fins a L1 donaran els 40 graus
de flexi6 maxima del tronc respecte a
I'eix longitudinal i per a la zona lumbar
indicats a l'apartat Cinesiologia de la
musculatura abdominal.

En els exercicis d’encongiments totals
s'aporten els graus de moviment des
d’L1 fins a L4, i des d’'L4 a S1. No obs-
tant aixo, cal tenir present que perqué es
pugui produir aquest moviment aproxi-
madament des d'L3 a L5 la zona esmen-
tada haura de quedar-se semiimmobil
per poder servir d’eix de gir. Per tant, a
la suma des d'L1-L4 i L4-S1 caldra su-
mar la teorica des d’L3 a L5 que és de
16,53 graus. La suma de tots aquests
graus ha de donar els 40 graus de flexioé
maxima del tronc respecte a I'eix longi-
tudinal i per a la zona lumbar indicats a
|"apartat Cinesiologia de la musculatura
abdominal.

Discussio
i conclusions

En funcié de les dades obtingudes en I'a-
nalisi descriptiva que s’aporta en aquest
estudi, es poden extreure diverses conclu-
sions. Aquestes s’exposen a continuacio,
classificades d’acord amb el tipus d'e-
xercici i amb la sol-licitacié6 muscular re-
querida; per fer-ho s’han seguit els criteris
aportats per Colado i Moreno (1999,

= TauLA 7.
Encongiments totals.

2000 i 2001) junt amb els exposats als
apartats anteriors.

De manera concreta podem indicar que
els resultats obtinguts demostren la possi-
bilitat de I'exercitacié aquatica esmenta-
da, atés que s’ha corroborat I'eficacia i se-
guretat de gairebé la majoria d’exercicis.

= TAULA 5.
Encongiments superiors.

En conseqiiéncia, amb aquestes dades
s'aporta una proposta teodrica i practica
per a la correcta i eficac execuci6é abdomi-
nal en el medi aquatic, tot aportant una
alternativa a la tipica idea de “sortir de la
piscina” per realitzar aquests exercicis en
sec. A més a més, amb aquest estudi

= TAULA 6.
Encongiments inferiors.

113,8

7 77,07 104,15
8 83,64 91,96
11 85,68 109,94
12 84,46 106,43

23,6/17,7

5 90,14

113,54

32,3/22,6

8,7 + 4,9 + 16,53 = 30,13

24,7/17,01

34,28/29,17

9,58 + 12,16 + 16,53 = 38,27
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s'obren pautes d'actuacié per a diversos
ambits de practica fisica com ara I'es-
portiu, el profilactic, I'estétic i també per
al camp terapeutic.

Encongiments superiors

Com es pot apreciar a la taula 5, 'amplitud
de la flexié superior de tronc per als exerci-
cis 1, 4, 6 i 9 es troba proxima al maxim
teoric (22,8 graus): 1 (100 %), 4 (88,6 %),
6 (89,5 %) i9 (91,05 %). A més a més,
s’ha pogut comprovar que la cadena flexora
de maluc no participa en els exercicis 1, 9 i
10, i participa tan sols un 6,41 % del
maxim de la seva mobilitat activa a I'exerci-
ci4iun7,55 % al 6, la participacié esmen-
tada seria negligible segons les orientacions
exposades als apartats “Cinesiologia de la
musculatura abdominal” i “Models d’execu-
ci6 correcta d’exercicis abdominals” .
L'Unic exercici en qué no s’ha arribat a un
grau de flexio superior de tronc proxima al
maxim és al 10 (51,05 %).

De les dades exposades es pot concloure
que els exercicis 1, 4, 6 i 9 involucren de
forma agonista la musculatura flexora del
tronc, és a dir, afavoreixen un treball prio-
ritari de la porcié supraumbilical del recte
anterior de I'|abdomen i un treball sinérgic
de la musculatura obliqua, i minimitzen
I'aportacié dels flexors de maluc.

Encongiments inferiors

Participacié dels malucs

En primer lloc, cal ressaltar que per les ca-
racteristiques dels moviments existeix una
més gran participacio de la flexié de ma-
luc en aquests exercicis. Com es pot apre-
ciaralataula6,al2,7,11i12, peror-
dre, existeixen els seglents graus de mo-
viment: 22,2, 27,8, 24,6 i 21,97, que
respecte al percentatge de mobilitat
maxim de maluc representen, per ordre:
18,52 %, 22,57 %, 20,5 % i 18,3 %.
Malgrat tot, s’ha de destacar que el grau
d’amplitud de participacié és poc signifi-
catiu. A més a més, cal considerar, com
hem exposat anteriorment, que per afavo-
rir una retroversio pelviana més precisa i
que provoqui menys estrés a la zona lum-

bar, els malucs han d’estar flexionats gai-
rebé al maxim per afavorir aquest movi-
ment de basculacié. Aquest sera provocat
principalment pel recte anterior de I'abdo-
men, tot involucrant-se en més mesura la
porcié infraumbilical.

Una conclusié que es pot extrapolar d’a-
questes dades és que en la posicio ini-
cial d’aquest tipus d’exercicis els malucs
han d’estar flexionats molt a prop dels
120 graus perqué ja de manera inicial in-
tervingui la musculatura abdominal en el
moviment, a diferéncia de les orienta-
cions actuals que indiquen que aquesta
flexio ha d’estar proxima als 90 graus.
Aixi es pot aconseguir una execucié més
precisa del moviment i més segura.

Flexié inferior del tronc

Com es pot apreciar a la taula 6,
I'amplitud de la flexi6 inferior de tronc per
a I'exercici 2 és de 95,32 % (16,3 graus),
que es troba a la vora del maxim teoric
(17,1 graus).

Com es pot apreciar a la taula 6, I'ampli-
tud de la flexio inferior de tronc per a I'e-
xercici 11 és del 53,98 % (9,23 graus) i
peral 12 del 49,3 % (8,43 graus). Enca-
ra que en tots dos no s’ha arribat al
maxim teoric d’amplitud han d’ésser con-
siderats els aspectes segiients: a) Es un
exercici dels catalogats d’alta intensitat a
causa de la posicio vertical del cos (Cola-
do, 1996; Lépez, 2000) i b) Greene i
Heckman (1997) indiquen que en posi-
cié vertical i amb flexié de maluc proxima
a 90 graus és més dificil assolir ampli-
tuds maximes de recorregut en la flexio
de tronc. En conseqiiéncia, es podria
considerar que I'amplitud de recorregut
ha estat suficient per garantir una esti-
mulacié intensa de la musculatura abdo-
minal.

L'eficacia de l'exercici 8 hauria de ser
comprovada en subjectes amb una condi-
cié fisica local excepcional, perqué podria
ser una opcié d’exercitacié molt interes-
sant per a aquests subjectes. Encara que
les dades obtingudes (taula 6) indiquen
que l'amplitud de recorregut és petita
(15,61 % de la maxima teorica respecte a
la flexio inferior del tronc), cal considerar

que aixd pot ser degut a l'alta dificultat
que representen, per a I'execucié d’aquest
exercici, els aspectes segiients: I'extensio
gairebé maxima dels genolls, que provo-
cara una elevada tensi6 dels musculs is-
quiotibioperoneals i el gravamen que su-
posa el gran brag¢ de palanca que repre-
senta tenir les cames esteses. A més a
més, podria influir, igual com en els exer-
cicis 11 i 12, la posici6 vertical del tronc
junt amb la flexié dels malucs (Greene i
Heckman, 1997).

Com es pot apreciar a la taula 6, en
I'exercici 7 I'amplitud de la flexié inferior
de tronc és de 29,3 % (5,1 graus). Consi-
derem que és una amplitud de flexié de
tronc poc important i que [Ieficacia
d’aquest exercici s’hauria de contrastar
amb més estudis.

De les dades exposades es pot concloure
que I'exercici 2, i en més petita mesura
I"11iel12,involucren de forma agonis-
ta la musculatura flexora del tronc, és a
dir, afavoreixen una intervencio priorita-
ria de la porci6 infraumbilical del recte
anterior de I'abdomen, mentre que I'a-
portacié dels flexors de maluc seria gai-
rebé minima.

Flexio total del tronc

Com es pot apreciar a la taula 7, 'am-
plitud de la flexié total de tronc per a
I'exercici 3 és del 75,32 % (30,13 graus)
i peral 5del 95,67 % (38,27 graus) i to-
tes dues estarien proximes al maxim teo-
ric (40 graus).

Pel que fa a la participacio de la flexié del
maluc s'esdevé el mateix que per als en-
congiments inferiors, és a dir, el grau d’am-
plitud de participacié és poc significatiu i a
més a més, si es parteix d'una posicié ini-
cial de flexié proxima a 90 graus, ha de
considerar-se gairebé necessaria, i es pot
aplicar la mateixa recomanacié aportada
anteriorment d’afavorir posicions inicials
amb flexié de maluc proxima al maxim.
De les dades exposades es pot concloure
que tots dos exercicis (3 i 5) involucren de
forma agonista la musculatura flexora del
tronc, i I'aportacié dels musculs flexors de
maluc seria gairebé minima.
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DESCRIPCIO DELS EXERCICIS ANALITZATS I FOTOGRAFIES

EXERCICI 1. Encongiment frontal superior sobre flotador tubular i amb suport de taules

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut longitudinalment en flotacié dorsal sobre el flotador tubular que se sub-
jectara amb les cuixes, i amb els bragos abduits, cada ma subjecta una taula per
afavorir un millor suport i realitzacié de ’exercici. Es realitzara una flexi6 de la
part superior del tronc, deixant immobil les extremitats inferiors i mantenint
una lleugera flexié de malucs i de genolls que permeti de mantenir-se en una
posici6 estable.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Un flotador tubular i dues taules.

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut longitudinalment sobre el flotador tubular que se subjectara amb les
cuixes, i amb els bragos abduits, cada ma subjecta una taula per afavorir un
millor suport i realitzacié de I’exercici. Es realitzara una flexi6 de la part infe-
rior del tronc, mentre es manté inicialment una flexié de malucs i de genolls
proxima als 90 graus.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I'abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Un flotador tubular i dues taules.

EXERCICI 3. Encongiment total sobre flotador tubular i amb suport de taules

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut longitudinalment sobre el flotador tubular que se subjectara amb les cui-
xes, i amb els bragos abduits, cada ma subjecta una taula per afavorir un millor su-
port i realitzacié de I’exercici. Es realitzara una flexié de la part superior del tronc,
alhora que es realitza una flexi6 de la part inferior del tronc mentre es manté ini-
cialment una flexié de malucs i de genolls proxima als 90 graus. Aquesta flexié to-
tal provocara un agrupament del tronc.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Un flotador tubular i dues taules.

_
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EXERCICI 4. Encongiment frontal superior amb cadira en zona glitia i amb suport de taules

— =

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut en flotacié dorsal i amb el suport d’un flotador tubular en forma de cadira
(gracies a I'is d’un connector) a la regié glitia. Amb els bragos abduits, cada ma
subjecta una taula per afavorir un millor suport i realitzacié de I’exercici. Es realit-
zara una flexié de la part superior del trong, tot deixant immobils les extremitats
inferiors i mantenint una lleugera flexié de malucs i de genolls que permeti de
mantenir-se en una posicié estable.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Un flotador tubular (amb connector) i dues taules.

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut en flotacié dorsal i amb el suport d’un flotador tubular en forma de cadira
(gracies a I'as d’un connector) a la regi6 gltia. Amb els bragos oberts, cada ma
subjecta una taula per afavorir un millor suport i realitzacié de I’exercici. Es realit-
zara una flexié de la part superior del tronc, alhora que es realitza una flexié de la
part inferior del tronc mentre es manté inicialment una flexié de malucs i de ge-
nolls proxima als 90 graus. Aquesta flexié total provocara un agrupament del
tronc.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’labdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Un flotador tubular (amb connector) i dues taules.

EXERCICI 6. Encongiment frontal superior amb flotadors tubulars i amb suport de taules
w—

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT
Ajagut en flotacié dorsal i amb el suport d’un flotador tubular als turmells i un al-
tre a la zona dorsal. Amb els bragos abduits, cada ma subjecta una taula (no aparei-
xen a les fotografies) per afavorir un millor suport i realitzaci6 de I’exercici. Es rea-
litzara una flexi6 de la part superior del tronc, deixant immobils les extremitats
inferiors i tot mantenint una lleugera flexi6é de malucs i de genolls que permeti de
mantenir-se en una posicié estable.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dos flotadors tubulars i dues taules (no apareixen a les fotografies).
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EXERCICI 7. Encongiment frontal invertit amb cadira i flotador tubular

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Assegut sobre un flotador tubular en forma de cadira (per la unié amb un connec-
tor) amb una flexié de malucs proxima als 90 graus i amb els genolls amb una lleu-
gera flexi6 i amb fixacié de la part superior del tronc amb el flotador tubular (amb
les cames per sota d’aquest). Realitzar una flexié de la part inferior del tronc a to-
car amb les cames a la part inferior del flotador tubular. En tot moment es man-
tindra I’angle dels malucs i dels genolls gairebé constant.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dos flotadors tubulars i el connector.

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Assegut sobre un flotador tubular en forma de cadira (per la unié amb un connec-
tor) amb una flexi6é de malucs proxima als 90 graus i amb els genolls gairebé com-
pletament en extensié i amb fixacié de la part superior del tronc amb el flotador tu-
bular (amb les cames per sobre d’aquest). Realitzar una flexi6 de la part inferior
del tronc per separar les cames del flotador tubular. En tot moment es mantindra
gairebé constant I’angle dels malucs i dels genolls.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics un major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dos flotadors tubulars i el connector.

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut en flotacié dorsal i amb ajuda d’una lla petita, on es recolzaran els buits po-
plitis i la zona dorsal, alhora que també s’hi recolzen els bracos. Es realitzara una
flexi6 de la part superior del tronc, deixant immobils les extremitats inferiors i
mantenint una lleugera flexié de malucs i de genolls que permeti de mantenir-se
en una posicié estable.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dos flotadors tubulars.
(L"illa petita consta de la unié de dos flotadors tubulars amb dos connectors).
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EXERCICI 10. Encongiment frontal superior en illa gran

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Ajagut en flotacié dorsal i amb ajuda d’una illa gran, on es recolzaran els turmells i
la zona dorsocervical, alhora que s’hi recolzen els bragos en abduccid, per afavorir
una millor execucié. Es realitzara una flexi6 de la part superior del tronc, deixant
immobils les extremitats inferiors i mantenint una lleugera flexié de malucs i de
genolls que permeti de mantenir-se en una posicié estable.

INTERVENCION MUSCULAR
Recte major de I’labdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL

Dos flotadors tubulars.

(Lilla gran consta de la uni6 de dos flotadors tubulars més llargs que els habituals
amb dos connectors grans.)

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

Assegut sobre la cadira i amb les mans recolzades en el flotador tubular. Realitzar
una flexié de la part inferior del tronc mentre es manté inicialment una flexi6 de
malucs i de genolls proxima als 90 graus.

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I'abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dos flotadors tubulars.
(La cadira és la uni6 d’un flotador tubular petit amb un connector petit.)

EXERCICI 12. Encongiment frontal invertit en posici6 vertical i amb taules

DESCRIPCIO DEL MOVIMENT

En flotacié vertical, amb els bragos abduits, cada ma subjecta una taula per afavorir
un millor suport i realitzacié de I’exercici. Realitzar una flexié de la part inferior
del tronc, mentre es manté inicialment una flexié de malucs i de genolls proxima
als 90 graus. Intervencié muscular

INTERVENCIO MUSCULAR
Recte major de I’abdomen i oblics major i menor.

TIPUS DE PISCINA
Piscina mitjanament fonda i fonda. L’aigua ha de cobrir prou per realitzar el movi-
ment.

MATERIAL
Dues taules.
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