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EFECTOS DE LOS MUSCULOS SOBRE LAS PALANCAS

POR EL DR, ANGEL VALLARINO

PROEMIO

Siempre meé he preocupado, alguna vez lo manifesté a esta Honorable
Academia, por algo que congideré y considero muy importante para nues-
tra juventud y para nuestraraza: la mala conformacién de los organismos
que es tan general y que tiene consecuencias de importancia, sin que hasta
hoy se le haya concedido toda la atencién que merece entre nosotros, sin
que se le haya tenido en cuenta para estudiarla y modificarla. La posicién
dice Dickson, que de una manera tan importante determina el uso que ha-
cemos de nuestro cuerpo, tiene una influencia enorme sobre la actividad y
sobre la salud durante el crecimiento del nifio; nadie que haya pensado se-
riamente en el asunto podria hacernos objee¢ion. La buena posicién es in-
dispensable para un funcionamiento perfecto porque nos permitiré usarde
nuestro cuerpo con e] menor gasto de energfa y ¢on la mayor eficiencia,

La posicion correcta, tanto para el nifto eomo para el adulto es: cabe-
zalevantada, pecho saliente, hombros hacia atrds, abdomen siempre menos
saliente que el pecho, miembros inferiores rectos y pies hacia adelante.

En tal posicién el peso estd distribuido de tal manera que el minimun
de esfuerzo es necesario para mantener el equilibrio: el pecho est4 ensan-
chado, la béveda del diafragma esth alta y por su elevacion ampliando la
cavidad destinada a las visceras abdominales, las cuales visceras tienen
ademas unh fuerte sostén por la resistencia de los mitsculos de las paredes
del abdomen; el organismo en tal posicion, es una miquina eficiente capaz
de la mayor actividad c¢on el menor gasto de energfa. _

Con una mala posieion es todo lo contrario: la cabeza hacia adelante y
hacia abajo, 108 hombros también hacia adelante, el pecho hundido y estre-
cho, el abdomen prominente, la lordosis manifiesta las rodillas en exten-
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gién forzada; en tal posicién la cavidad del pecho estd disminuida, la béb.
veda del diafragma esté baja, y las visceras, en lugar de ocupar la posicion
normal, estdn hacia abajo favoreciendo la saliente de la pared abdominal,
En este caso la posici6én erguida se mantiene por un esfuerzo considerable;
causa innecesaria de fatiga porque el cuerpo estid fuera de equilibrio. Un
nifio con semejante posicién podra ser activo, pero su actividad desperdi.
ciaria una energia preciosa porque la necesita para su crecimiento y desa-
rrollo. Esta fatiga muscular se manifiesta generalmente por sensacion de
adolorimiento en la espalda, en los muslos, en las piernas, en los pies; por
nerviosidad, irritabilidad, falta de suefio y poca atencién y poeos progresos
en la Escuela.

Los resultados de las malas posiciones habituales del organismo deben
ser corregidas por todos los que de algln modo intervienen en su funcio-
namiente teniendo la misién de desarroilarlos y perfeccionarlos; tal vez re-
sulte de algan interés para los médicos, aunque a estos no les digo nada
nuevo; solamente desearia que, si lo estiman de utilidad, fijasen su aten-
cién en este detalle de la alta misién de buscar y recomendar todo aquello
que tienda a mejorar las condiciones de sus pacientes no solo durante la
enfermedad sino en todas las épocas de la vida; es frecuente ya que las per-
sonas que ponen en nuestras manos el cuidado y ia conservacion de su sa-
lad, pidan informes, soliciten, quieran recibir consejos que les proporcionen
los conocimientos necessrios para lograr una vida més comoda y mas efi-
ciente. Después de haber estudiade con empefio este asunto considero Gtil
someter este trabajo a la ilustrada consideracién de ustedes y solicitar au-
torizada opinién que me hara conocer sin duda lo que le falte y rectificar
o suprimir lo que corresponda,

Este estudio considera las distintas posiciones que habitualmente to-
ma el organismo, en qué forma se desarrolia en cada una de ellas el traba-
jo muscular para sacar, como consecuencia las indicaciones que deban ha-
cerse con el fin de evitar que la mala posicion produzea la pérdida cons-
tante de energia que trae como resultado el trabajo muscular innecesario
que se desarroila en este caso; considera también, por juzgar que tiene al-
guna relacién con las posiciones, como se localizan, como se generalizan de-
terminados movimientos, procurando sacar algunas conelusiones desde el
punto de vista de los detalles en la terapéutica, No tiene valor ninguno,
pretende, con otros, formar una especie de obrade vulgarizacion, un eon-
junto de conocimientos sencillos que puedan ser ftiles a personas que aun
no siendo médicos estén colocados en condiciones de ejercer influencia so-
bre los organismos, como los profesores de Educacion Fisica: después de
gsometerlos & vuestra consideracién ya tendran lo que mi solo nombre no
puede darles. Para generalizar un poco titulo este capitulo:
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Efectos de Ios Misculos Sobre las Palancas

Los efectos que producen los miiseulos sobre lag palancas articuladas
del organismo pueden dividirze en estiticos y dinamicos.

Efectos estaticos.—Equilibrie del cuerpo.

Para el equilibrio deun cuerpo pesado es preciso que 1a vertical que pa.
sapor el centro de gravedad caiga dentro del poligono desustentacién. Se
Hlama centro de gravedad de un cuerpo el punto de aplicacién de las fuer-
zas paralelas debidas 4 la gravedad; de otra manera: el punto dondese con-
sidera reunido todo su peso, cualguiera que sea la posicién gue tome, por-
que en derredor suyo se encuentran constantemente equilibradas las fuer-
zas de la gravedad, El centro de gravedad de un cuerpe homogéneo y de
forma simétrica puede ser determinado matematicamente; si el cuerpo eg
homogéneoy de forma irregular se recurre a la experiencia; si el cuerpo no
es homogéneo pero su forma, auhque irregular, es invariable, por la expe-
riencia se puede también determinar el centro de gravedad. Cuando el
cuerpo no €8 ni homogéneo ni invariable en su forma, como sucede con
el cuerpo humano, el centro de gravedad no puede tomarse en definitiva
porgue constantemente eambia de lugar, como cambian las actitudes: si
los miembros superiores se levantan el centro de gravedad sube; si los
miembros inferiores se doblan sube igualmente; en Ja posicién de sentado
baja, etc, Asi pues, al hablar del centro de gravedad del cuerpo humano
es necesario indicar a cudl de las distintas actitudes corresponde.

En 1a estacién vertical, con los miembros superiores aplicados a lo Jargo
del tronco, alta la cabeza y con los miembros inferiores juntos, el centro
de gravedad se encuentra en un punto determinado por la interseceién de
tres planos: antero—posterior, medio transversal y el que divide al cuerpo

humano en dos mitades, superior e inferior. .
Conforme al principio de mecénica que dice: si un euerpo tiene un

plano diametral, el centrode gravedad esti situado sobre dicho plano, es
claro que si se encuentra en el plano diametral antero—posterior y en el
transverso, el centro de gravedad estard situedo en la i{inea de intersec.
cion de Ios planos supradichos; jen qué punto de esa linea esti ¢l referido
centro? serfi aquel por el cual pase el tercer plano, el que divide al everpo
en mitad superior e inferior. Boreli, para determinar la situacién de este
plano, se sirvi6é del procedimiento siguiente: coloeando a un individuo sobre
una plataforma horizontal, y a ésta sobre una arista, hizo tanteos hasta
encontrar la posicién de equilibrio; en esa posicién Ia arista determina el
plano buseado. i

Se admite que el éentro de gravedad estél gituado un poco arriba y ade-
lante del promontorio, es decir del angulo formado por la quinta vérgebra
lombar y el sacro. '
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La posicion de equilibrio del cuerpo estara tauto mejor asegurada cuan-
to més grande sea la superficie del poligono de sustentacién. La estabilidad
depende también de la situacion del centro de gravedad, cuando el centro
de gravedad esti enla situacién mas alta posible el equilibrio es inestable,
en el caso de ocupar la posicién mas baja el equilibrio es estable; sialapar-
tar al cuerpo de su primera posicién el centro de gravedad no asciende
ni desciende, el cuerpo esti en equilibrio indiferente. Ahora bien, al va-
riar con las diferentes formas de estacién la posicién del centro de grave-
dad y la amplitud de la base de sustentacién, variarn también las condi-
ciones de equilibrio, llegando la estabilidad al minimum cuando, al estar el
cuerpo en la posicién vertical apoya sobre la punta de los pies, porgue en-
tonces la base de sustentacién es muy reducida y el centro de gravedad se
encuentra a la distancia maxima del punto de apoyo; indudablemente que
ge pueden hacer tomar al cuerpo posiciones en las que la estabilidad sea
mucho menor, lo que ya constituiria un verdadero ejercicio de equilibrio.
El maximum de estabilidad seria para algunos autores la posicion en decii-
bito dorsal, porque en esa posicién la superficie de la base de sustentacién
llega al miximum y el centro de gravedad se encuentra lo més bajo posible;
para otros el deciibito no es una forma de estacién sino un estado de repo-
g0, porgue la estacién es un acto de resistencia a las leyes de la pesantez,
supone la intervencién de la fuerza muscular, es decir, un estado de equi-
librio: la existencia de un sistema de fuerzas que se neutralizan mutua-
mente, mientras que en el estado de reposo hay carencia de toda fuerza.
Richer define la estacién diciendo que es la manera mas sencilla de mante-
nerse en quietud sin que el cuerpo esté completamente abandanado a la
accién de la pesantez.

Estudiaremos las posiciones més usuales: la vertical con apoyo de los
dos pies o simétrica; la vertical asimétrica o con apoyo principal sobre uno
de los miembros inferiores (hanchée, de los franceses), conocida general-
mente como posicién de «descanso»; la de «sentado» y la de rodillas,

Estaci6n vertical simétrica.—En esta posicion el individuo esté de pie,
el torso recto, con el pecho saliente, hombros hacia atrds, miembros supe-
riores en extensi6én a los lados del tronco, los pies tocdndose por el talén y
separados hacia adelante, la cara vertical o como se dice generalmente
sbarba recogidan, y la vista al frente (posicién de «firmesn).

Si examinamos las fuerzas que intervienen en esta posicién para man-
tener el cuerpo en equilibrio, encontramos gue estas fuerzas deben impedir
a los distintos segmentos del cuerpo girar al rededor de cuatro ejes: uno
que pasa por las artieculaciones occipito-atloideas, otro por las ‘articulacio-
nes coxo-femorales, el otro por las articulaciones de las rodillas, y por al-
timo, el cuarto por las articulaciones tibio-tarsianas.
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Al nivel de lasarticulaciones oceipito-atloideas la cabeza tiende a girar
hacia adelante, porquela linea de gravedad pasa adelante de la articulacion;
no se verifica el movimiento por la presencia de los misculos de la nuca
que por su actividad lo impiden. Al nivel de la articutacién coxo-femoral
la lfnea de gravedad pasa atrés de la linea que une las cabezas femorales,
- par consecuencia el tronco fenderia a caer hacia atris; nolo hace por la re-
sistencia del ligamento de Bertin y por la accién del midsculo psoas-iliaco.
Algunos autores aseguran que por estar situada la masa de las visceras
abdominales adelante del eje de rotacidn, el tronc¢o tenderia a caer hacia
adelante también, vy que impide este movimi@to la accién poderosa de
grandes magas musculares representadas por los mtsculos gliteos. En mi
concepto lo més i6gico e suponer que, cuando se trata de un organismo
anormalmente desarroilado, con saliente anormal de ia cavidad abdominal,
con exageraciéon de la eurvatura dorsal de la columna, que produce el cam-
bio de posicién de los hombros llevindolos hacia adelante, y que adelanta
también la posicion de la cabeza, anormalidades todas que pueden hacer
variar la posieién del centro de gravedad, hasta llegar a ponerlo adelante
de la linea bifemoral, si tendrin que intervenir los misculos posteriores,
desarrollando una actividad mayor que en el caso en que el individuo man-
tiene una posicién como se debe tener o que se acerque mucho s ella; con
una posicién habitual eorrecta el equilibrio se mantiene, en gran parte, por
la resistencia pasiva de los ligamentos de Bertin, en el caso contrario por un
gasto constante e innhecesario, como ya se ha dicho, debido a la contraccién
permanente de mGsculos que se ven obligados a trabajar para mantener el
equilibrio. Al nivel de la articulacién de la rodilla la rotacién tiende més a
hacerse hacia atrés, la linea de gravedad pasa por la parte antertor de la
articulacion, y estd mantenida en st posicién por la contraccién del triceps
sural y del triceps eruraly porla resistencia pasiva delos ligamentos, print
cipalmente los cruzados.

Es necesario hacer notar en este momento que cuando el pie se er-
" cuentra en la posicién de extensién pasiva, digamos asf, por el uso del tacén
alto, para impedir que el cuerpo se incline hacia adelante, lo que llevaria’
hacia adelante también el centro de gravedad, el miembro inferior ge ve
obligado a tomar cierto grado de flexiéon que hace trabajar més, innecesa-
riamente, al triceps crural.

En la articulacién tibio-tarsiana no existen ligamentos gque con su resis-
tencia pasiva disminuyan el trabajo de los misculos; la tendencia del cuer-
po entero a caer hacia adelante, estéd contrarrestada por la accién del trie-
eps sural, principalmente del s6leo, al que por esta razén se le llama el
musgculo de la estacién vertical.

En resumen: en la estacién simétrica los esfuerzos musculares tienen
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lugar al nivel de Jas cuatro articulaciones sefialadas, a log que hay que
agregar la accién muscular que da rigideza Ja columna vertebral; pero jqué
clase de trabajo desempefian los mtsculos? para algunos autores el equili-
brio en la posicién vertical est4 sostenido por la contraccién incesante de
los extensores; para otros (hermanos Weber) la resistencia pasiva de los
ligamentos desempefiaria el trabajo principal; para otros aun, esla tonici-
dad muscular, En mi concepto, por lo que he podido observar, creo que
todas las causas sefialadas intervienen para mantener el equilibrio, intervie-
niendo en distinto grado, seghin las condiciones anatémicas y mecéinicas, y
teniendo siempre en cuentg la situacién del centro de gravedad: en la ca-
beza la linea de gravedad pasa un poco adelante del punto de apoyo, per
congecuencia la propensitn que tiene la cabeza, ddcaer hacin adelante, es
poco acentuada y necesita de una fuerza de poca intensidad para contra-
rrestar la accién de la gravedad; esa fuerza pequefia la proporciona la toni-
cidad de los miisculos de [a nuca; cuando la cabeza se inclina bastante, la
fuerza de la gravedad es mayor y no basta la que proporcions la tonicidad
del masculo para contrarrestarla, entonces entra en juego la contraccién
con mayor o menor intensidad, seg(n se haya inclinado la cabeza, mucho
o poco, alejando en proporcién, al centro de gravedad, de la posicién que
tenia durante el equilibrio. La misma consideracién puede hacerse tratan-
~dosede los mfisculos que mantienen la rectitud del tronco, que se comprueba
con [a observacifn siguiente: es un hecho que el cuerpo, al mantener la
posicién vertical, no esta inmé6vil, sino que tiene oscilaciones que se regis.
tran fijando un estilo en el vértice de la cabeza y poniéndoio en contacto
con una hoja de papel colocada horizontal e inmediatamente arriba: si las
oscilaciones son muy pequefias basta la tonicidad de los misculos para
guardar la posicién de equilibrio; pero si tienden a hacerse m&s grandes
inmediatamente entra en juego la contraceién muscolar para rectificar Ia
posicion; contraceiones poco acentuadas, es cierto, pero gue son perfecta-
mente perceptibles; si aplicamos la mano sobre la regién lombar de un in-
dividuo que lleve alglin tiempo, aunque sea corto, de mantenerse en la
posicién vertical, notamos pequefios endurecimientos intermitentes de los
masculos de la mass sacro-Jombar; esos endurecimientos son, indudable-
mente, contracciones de los mGsculos que coincidencon las oscilaciones, y
que no pueden tener otro objeto que mantener {a posicién de equilibrio
corrigiendo el desalojamiento gue se inicia; esos endurecimientos los ob-
servamos muchas veces al mismo tiempo, en la eara anterior del muslo v
en la pantorrilla.
Tratdndose de las articulaciones coxo-femorales notamos que, pasando
lz2 linea de gravedad atris de la linea bifemoral, el cuerpo tenderi a caer
hacia atrés, luego la fuerza que se oponga a la caida tendr& que estar ne.
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cesariamente hacia adelante; ]a Anatomia nos ensefia en la articulacién la
presencia de un ligamento, muy poderose, que se opone al desalojamiento
de los huesos en ese sentido; enando la amplitud de las oscilaciones ya men-
cionadas pasa de cierto grado, intervendra la fuerza muscular por la con-
traceién del psoas-iliaco y si fuera necesario del triceps erural, aunque esta
intervenciin no es frecuente porque el ligamento es muy poderoso y basta:
los mfiscules glateos intervendrin cuando el desalojamiento del troneco sea
muy sensible hacia adelante,

En la articulacién de la rodilla la linea de gravedad pasa prr la articu-
laci6én misma, por lo tanto la tendencia a] desalojamiento del muslo, hacia
atras, es minima y bastala accidn de los ligamentos para mantener el equi-
librio; tender4 este a perderse solamente cuando haya desalojamientos en
los segmentos superiores que cambien la situacién del centro de gravedad,
si esto tiene lugar la contraceién del triceps crural mantendra al miembro
en la extension, '

En la articulacién tibio-tarsiana, gue no tiene aparato ligamentoso que
ge oponga de una manera eficaz a los desalojamientos hacia adelante y hacia
atras, 12 conservacion del equilibrio tendra que estar encomendada al apa-
rato muscular; la pierna tiende a ir hacia adelante porque la linea de gra-
vedad pasa un poco adelante de la articulacién, los misculos gemelos y
sbleo, principalmente este Gltima como ya se dijo, la mantienen en su po-
sicién. )

En vista de todo lo expuesto podemos decir: que en 1a estacién vertical
simétrica, el cuerpo humano obedeciendo a las leyes del equilibrio igesta-
ble, tiende a apartarse constantemente de su posicién de equilibrio, y gue
la tonicidad de los mfsculos, 1a resistencia pasiva de los ligamentos, y las
contracciones musculares bien coordinadas, pero intermitentes, son las cau-
sas que hacen que el equilibrio se mantenga, Prolongada largo tiempe la
posicién de que venimos hablando, los mtseculos se fatigan y el individuo
toma naturalmente, como una posicién de descanso, otra estacién llamada
vertical asimétrica. Veamos en qué consiste: en la estacién vertical asimé-
trica el peso del cuerpo se earga solamente sobre uno de los miembros in.
feriores; el miembro que soporta tiene al muslo en su maximun de exten-
sién con la pelvig y la pierna en su miximun de extensién con el muslo; el
otro miembro, con el muslo en ligera flexién sobre 1a pelvis y con la rodilla
también en fllexi6n ligera, se coloca adelante del primero v sirve solo para
afirmar la posicion de equilibrio.

En esta posicién la fatiga se produce lentamente porque la contraccion
musecular casi no interviene, los distintos ligamentos peri e intra-articula-
res son los que trabajan por su elasticidad; sin embargo, cuando la fatiga
llega a producirse, el individuo toma la misma estacién sobre el otro miem-
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bro, de manera gque el miembro que soportaba entra en reposo y el que re-
posaba pasa a ser de soporte; si el miembro que soporta es el derecho, la
estacién se llama derecha, e izquierda si es el izquierdo,

- Porser poco el trabajo muscular que se necesita para mantener esta
posicién, y porgue se proporciona descanso temporal y alternativo a cada
uno de los miembros infericres, se la llama estacién de «descansos.

Estacién «sentados.— En esta posici6n el tronco se apoya, sobre un pla-
no horizontal resistente, por el isquion de cadalado cubierto por log miseu-
los glateos; los muslos, en ingulo recto eon el troneo, tienen su cara pos-
terior sobre el plano de apoyo en una extension més o0 menos grande, los
pies llegan o no, al suelo, segiin la altura del asiento, La base de susten-
tacion es muy amplia, el centro de gravedad esté pocoelevado, y por lo tan-
to la estabilidad es considerable. La contraceién muscular interviene so-
lamente para mantener recta la cabeza; Ia columna vertebral, habitualmen-
te un poco eéneava hacia adelante, utiliza la elasticidad de los ligamentos
amarillos. Los muslos y las piernas estdn en reposo. Esta estacién puede
sostenerse largo tiempo por el poco esfuerzo museular que requiere. Si el
tronco y la cabeza se apoyan sobre un respaldo, el cuerro esta en reposo v
su posicién no constituye una variedad de estacién,

Estacion de rodilla o chincadoy. —El cuerpo apoya sobre la rétula, la ca-
ra posterior de este hueso queda embutida en la parte anterior de la tréclea
femoral y, por consecuenciainmovil; el contacto de la punta de los pies con
el suelo, consolida la posicién de equilibrioc aumentando la superficie de la
base de sustentacién,

Como la linea de gravedad pasa por la parte anterior de la articulacién
de la rodilla, el cuerpo cae con facilidad hacia adelante, pues basta una pe-
quena desviacién en ese sentido para hacer salir a la linea de gravedad del
poligono de sustentacién; para asegurar la estabilidad el individuo echa el
cuerpo ligeramente hacia atras o flexiona un poco la pelvis sobre los miseu-
los con el objeto de desalojar el centro de gravedad llevandolo hacia atrés,
y mejorar las condiciones de equilibrio. Puede darse mayor estabilidad a
}a estaci6n separando las rodillas y alejando, uno de otro, los pies.

En la posicién ¢medio hincado» aumenta la base de sustentacién y la
estabilidad es muy grande.

En todas estas posiciones vemos que el trabajo muscular se emplea
para contrarrestar la accién de la pesantez, manteniendo ai cuerpo en de-
terminada actitud, inmévil por un tiempo més o menos largo; a este traba-
jo se llama contraccién estdtica del mdsculo.

Efectos dinamicos.—Como regla general puede asentarse que el mascu-
lo, al obrar sobre una palanea o un conjunto de palancas, las mantiene en
determinada posicién, como hémog visto en losefectos estaticos, o las mueve,
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A la contraceion muscular que produce desalojamiento en las palancas
verificando un trabajo mecanico, se llama contraccién dindmica del miscu-
lo. Siendo muchas, muy numerosas, de formas variadas, y ligadas unas
con otras, estas palanecas, los movimientos que produzean los masculos so-
bre ellas podriamos dividirlos en parciales, generalizados a uno o a varios
segmentos, y generales para todo el organismo,

Estudiaremos los movimientos aplicdndolos a unaarticulaejfn, veamos
las modalidades gue pueden presentarse en ella, paraque después, las no-
ciones adquiridas se apliquen a cnalquieraotra, Tomaremos como ejemplo
Iz articulacién del hombro por ser la que entra més en juego en los dife-
rentes ejercicios, y consideramosle un movimiento de abduvccién hasta la
horizontal Gnicamente para hacerlo més sencillo. Los miscules que van a
contraerse para producir el movimiento son el deltoide y el supra-espinoso,
van a obrar sobre una palanca de tercer género que tiene sy punte de apa
vo en la articulacién, la potencia en los puntos de insercién inferior delos
musculos mencionados (impresién deltoidea y cara anterior y superior de
la gruesa tuberosidad del hiimero), y laresistencia representada por el pe-
30 del miembro desde el punto deaplicacién de la fuerza hasta su extremi-
dad inferior. Aparentemente el mecanismo es muy sencillo: los miseulos
ge contraen y el miembro se eleva; pero siendo los misculos del movimien-
to estriados, por lo tante de contraccion rapida, y la palanca de poeo peso,
8i tenemos en cuenta Gnicamente e! mecanismo del movimiento, misculo
que se contrae y palanca que se mueve, resultaria que el movimiento ten-
dria que ser necesariamente rapido, esto no es asi, sino que podemos le-
vantar el miembro con la lentitud que podamos desear, luego debe haber
un tercer factor que intervenga para moderar la velocidad; este tercer fac-
tor lo forman los musculos antagonistas, que intervendran de manera di-
ferente segln lo exija la ejecucifn del movimiento manejada por la nece-
sidad o la voluntad: si el movimiento es lento, y laresistencia laforma so-
io el peso del brazo de palanca, desde que Be inicia la contraccién de los
abductores puede apreciarse también la contraccién de los antagonistas,
(gran dorsal, gran pectoral, granredondo, coraco-braquizl, ylarga porcién
del tricepe) que en este caso podriamos llamar moderadores; puede uno
darse cuenta de la contraccién de los antagonistas principales (gran pec-
toral, gran redondo y gran dorsal) poniendo una mano en el hueco axilar
con la palma vuelta hacia la pared interna del hueco, y los dedos apoyados
gobre las masas de los mdsculos mencionados, el pulgar sobre el gran pec-
toral y los otros cuatro dedos sobre la masa carnosa que forman la pared
posterior del hueco, (gran redondo y gran dorsal): si pedimosal irdividuo
en que se observa, que haga el movimiento de abduccién lento, notaremos
desde luego que exijste la contraccién en los mfisculos que tocamosy que la
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contraccién persiste mientras dura la elevacion; si le pedimos que ejecute el
movimiento rapidamente y que lo detenga aillegar a la horizontal, con difi.
cultad notaremos gi hay contraccion en las antagonistas durante la elevacién
pero sf advertiremos con elaridad que al llegar al limite indicado se contraen
enérgicamente y detienen el movimiento, pudiendo en este easo llamarios
frenadores. Si modificamos las condiciones de la observacién de menera
que la resistencia la haga no s6lo el peso de la palanca, sino que la aumen-
tamos haciendo que el individuo tome en su mapo un peso de alguna con-
sideracibn, notaremos que los antagonistas no se contraen durante la ele-
vacién, y que al Hegar al limite, a la posicion horizontal, tampoco entran
en juego para detener el movimiento; este se detiene porque los abductores
cesan la contraceién dindmica para entrar en contraccién estatica, perma-
neciendo asf hasta que voluntarizmente aflojan para ir dejando caer el
miembro o hasta que el cansancio les obliga a cesar la contraceién; no ha
habido necesidad de moderadores porque estos se necesitaron cuando el
peso de la resistencia fué muy pequefio pars la potencia que podfan desa-
rrollar los misculos, no hubo necesidad de frenadores poryue el freno se
necesité al haber exceso de fuerza sobre la resistencia: cuando la resisten-
cia va venciéndose lentamente y con mucho mayor esfuerzo que en el
primer caso, el movimiento se suspende deteniendo la fuerza que lo produce,
En uno y en otro caso se ve que los antagonistas se contraen Gnicamente
cuando su accién esindispensable; de no ser asi representarian, por su con-
traceién, un gasto inGtil de fuerza y aumentarian, inttilmente también, el
trabajo de los abductores.

Cuando el miembro, con peso adicional o sin él, llega a la horizontal,
el movimiento en sentido contrario, o de abduccién, no lo va hacer en este
caso Jos misculos que por su accién acercan el miembro superior sl tronco,
sino que sigue siendo trabajo de los abductores, los que van aflojundo su
contraceién, lenta o rpidamente, segtin ha de ser el descenso: si los misen-
log abductores cesan bruscamente la eontraccién, el miembro eae con la
velocidad que debe tener seg(in las leyes de la gravedad: habré contraeeién
de los abductores siempre que se guiera que el miembro vuelva a su posi-
cién, vertical a los lados del tronco, con una velocldad mayor que la que dé
la gravedad.

Si el individuo cambia de pesicién, y se coloea en la horizontal, para el.
movimiento de adduccién tendran que trabajar los adduectores porgue en-
tonces no obra la gravedad en el sentido de ia addueeién, como en ia posi-
cién vertical.

Si el individuo se encuentra en la posicién vertical invertida (con la
cabeza hacia abajo, suspendido por los miembros inferiores), Ia gravedad
favorece al movimiento de abduccion, y tendrén que desempefiar todo el
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trabajo los adductores en condiciones muy semejantes a las de los abdue-
tores en la posicién vertical no invertida, desempefiando estos, en el caso,
el papel de miisculos antagonistas.

Se encontrarin contraidos al mismo tiempo adduactores y abductores,
cuando se quiera mantener inmévil al miembro, ya sea en las posiciones
extremas del movimiento o en cualquiera de los puntos intermedios, de
manera que resista enérgicamente a las presiones que se hagan sobre su
cara, externa o interna, para desalgjarle de su posicién. No se contraerén
abductores ni adductores cuando el movimiento det miembro sea pasivo, es
decir, cuando lo ejecuta en el individuo en que se observa, otra persona;
aunque parezea ocioso decir esto, es una comprobaciéon a lo asentado al
prineipio: si cuando no hubo peso adicional, &l contraerse los abductores se
contrajeron los antagonistas para moderar el movimiento; en el caso de
elevacibn pasiva del miembro, 8i no hay necesidad de la contraceién de los
abductores, tampoco la hay de la contraccién de los antagonistas.

En los ejercicios de aparatos encontraremos ejemplos de contraceion
muy enérgica de los mdsculos de que venimos hablando: cuando se ejecuta
el ejercieio llamado «el Cristos, en el cual ejercicio el individuo se man-
tiene suspendido en la posicién vertical, con los miembros superiores en
abduccién hasta la horizontal, apoyado Gnicamente por las manos, desa-
rrolian enorme esfuerzo los madsculos adductores porgue el cuerpo, cbede-
ciendo a la accién de la gravedad, tiende a caer verticalmente haata quedar
suspendido por las manos si estas no abandonan el punto que les sirve de
sostén; por consecuencia tiende a abrirse el 4nguio recto que forma los
miembros superiores con el tronco; esta tendencia es contrarrestrada toda;
por la aceién de los mitsculos adductores. En la posicién invertida, ejerci-
cio llamado «San Pedro»s, el principal esfuerzo es desarrollado por los ab.
ductores: el cuerpo tiende a caer, es decir, a cerrar el &ngulo recto de lcs
.miembros eon el tronco, y lo mantienen abierto los abductores. Si ensan-
chamos nuestra observaeién buscando las modificaciones que se presentan
en el organismo mientras se han verificado los movimientos que acabamos
de estudiar, notaremos: que cuando se hace simplemente la elevacién del
miembro, el movimiento se loealiza en una sola articulacién y en un solo
grupo de midsculos (abductores y antagonistas), que cuando la resistencia
se aumenta colocando un peso en la mano, se contraen los méscufos fija-
dores del oméplato, y que para que el tronco no se desvie del lado del peso,
tienen que entrar en accién jos mdsculos dei tronce del lado opuesto, que
se oponen a esta desviacién; vemos pues c6mo de extiende, se generaliza,
el movimiento a otros grupos musculares que han ejercido influencia sobre
otras articulaciones, inmovilizindolas, (acromio—clavicular, esterno-clavi-
calar, vertebrales, ete.) y por Gltimo, que cuando el esfuerzo de los mGscu-



684 GACETA MEDICA DE MEXICO

los abductores o adductores se hace en ambos lados ¥ con gran intensidad,
exige ademas la inmovilizacion casi completa de las paredes toracicas para
dar la fijeza y la solidez que necesitan los puntos de insercién; por lo ex-
puesto se ve, que si un movimiento puede ser parcial en determinadas cir-
cunstancias, cuando estas varian se generaliza més y méas, llegando a ser
tan extenso como lo veremos en la comoeién. El meeanismo de la marcha
comprende el estudio; 19 de los movimientos de los miembros inferiores;
20 de los movimientos de los otros segmentos del cuerpo.

Marcha es el desalojamiento del cuerpeen virtud de movimientos suce-
sivos y alternados de los miembros inferiores.

Cuando un individuo se encuentra en la posicién vertical simétrica y
trata de dirigirse hacia adelante, comienza haciendo que el cuerpo tome la
posicién vertical asimétrica aunque sin adelantar el pie: es decir, carga el
peso del cuerpo sobre uno de los miembros, supongamos el derecho, separa
del piso primero el talén del pie izquierdo en el momento mismo en que se
produce un ligero grado de flexién de la rodilla, abandona el contacto del
pie con el suelo y después, adelantando el muslo y deshaciendo la flexién
de la rodilla, lleva el pie hacia adelante a una distancia mas o menos grande
del otro, v lo apoya de nuevo en el suelo, comenzando este apoyo por el ta-
16n; cuando toda la planta estd en contacto con la base de sustentacién,
carga el peso del cuerpo sobre el miembro inferior izquierdo y trae el pie
derecho, que ejecuta un movimiento semejante al del izquierdo, hasta pener-
lo de nuevo en contacto eon este Gltimo para volver a quedar en la posicién
vertical simétrica que tenia al principio. A este movimiento se le da el nom-
bre de «pasor. Si el desalojamiento debe continuar, no limitdndose a un
paso, sino que el pie derecho ha de pasar adelante de la vertical, como pasé
al izquierdo, y ejecutando los mismos movimientos que él, entonces se for-
ma el doble paso.

El movimiento que ejecuta el miembro que se desaloja, no puede lla- .
marse una oscilacién a la manera de un péndulo, como lo aseguran algunos
autores, la oscilacién supondria laintervencion de la fuerza de la gravedad
finicamente y el relajamiento de ios misculos; no es asi, es un movimiento
producido en virtud de contracciones musculares bien coordinadas y com-
binadas, a voluntad, que permiten hacer en un momento dado una marcha
irregular con los pasos cortos, largos o muy largos, enles que Ja fuerza de
gravedad tiene un papel bien secundario.

Las contracceiones que se producen son como sigue: supondremos siem-
pre que es el pie izquierdo el que avanza; al cargar el peso del cuerpo sobre
el miembro derecho, este entra en extensién forzada, que si bien es cierto
que la mantienen en gran parte la accién de los ligamentos, se presentan,
sin embargo, contracciones musculares que tenemos gue sefialar, como son
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lasdel tensor del fascia lata, del medio glGteo, pequefio, y haz superior de]
grande y de los triceps crural y sural, contracciones alas que obliga no solo
la extensién de la pierna de apoyo, sino el desalojamiento de 1a cadera el y
desalojamiento del centro de gravedad, hacia el lado del miembro de apo-
yo, para que la linea de gravedad caiga dentro de la base de sustentacién;
la ligera flexidon de la rodilla izquierda se produce por el relajamiento de
los masculos de todo el miembro inferior izquierdo, ¢on que se inicia el mo-
vimiento, este relajamiento quita el sostén ala pelvis y la inclina de sulado;
al separarse el talén del pie izquierdo, y luegolas otras partes de la planta,
de atris hacia adelante, haciala punta, se contrae el triceps sural haciendo
que el pie forme una palanca de primer género conel punto de apoyo en la
articulacién tibio-tarsiana, la potencia aplicada en la parte posterior del
calecdneo, y la resistencia en la parte anterior del pie; para que la punta
del pie abandone el contacto del suelo los misculos flexores de la pierna se
contraen, con el objeto de mantener la flexi6n de la rodilla mientras el
muslo se adelanta y se aflojan al producirse la extensiéon que precede al
apoyo del talén, y el pie funciona al mismo tiempo como vna palanca de
tercer género con el punto de apoyo en la articulacién, la resistencia en la
parte anterior del pie, y la potencia representada por el tibial anterior y
el largo peroneo lateral (insertados: el tibial en el primer cuneiforme y pri-
mer metatarsiano, y el peroneo lateral en la parte posterior y superior del
guinto y cuarto metatarsianos); al funcionar esta palanca levanta la punta
de! pie para que no frote con el suelo, y baja el talém, que va a ser el pri.
mero que apoye, ya que el pie se levanté y adelant6. El funcionamiento
de estos misculos en la forma y en el momento indicados, queda compre-
bado por la observacién de casos patolégicos: en la paralisis de estos midscu-
los, muy frecuente como consecuencia de la pardlisis infantil, puede obser-
varse que la aceion de los misculos mencionados, suprimida por Ia parélisic,
se suple por la de los misculos extensor comf(n de los dedos y extenzor
propio del dedo grueso, gue obran también como flexores del pie; si la pa-
rilisis es muy extensa, y ninguno de estos misculos funciona, la punta del
pie frota contra el suele, para evitarlo se ve obligado e] individuo a levan-
tar la rodilla; dando al paso el cardcter especial que tiene en estos enfer-
mos y produciendo el ruido caracterfstico al golpear sobre el suelo laplanta
del pie paralizado.

Al mismo-tiempo que se producen estos moevimientos en la articulacion
tibio-tarsiana izquierda, se verifica la extension de la pierna sobre el mus-
lo, en el lado izquierdo también, por la contraceién del triceps crural, y un
movimiento en la articulaci6én tibio-tarsiana derecha que tiene por objeto
hace avanzar todo el cuerpo hacia adelante para caer sobre el miembro iz-
quierdo en extensién, En ese movimiento el pie derecho funciona primero
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como una palanca de segundo género, con el punte deapoyo en las cabezas
de los metatarsianos, la potencia en la parte posterior del calcineo, en la
insercién del tend6n de Aquiles, ¥ la resistencia, representada por el peso
del cuerpo, aplicada al nivel de la articulacién; la contraceién del triceps
sural es muy enérgica, y en este momento del paso es cuando se vé més
acentuada la saliente del referido misculo de contraceién, cunando ha ven-
cido la resistencia del peso del cuerpo, y la ha hecho eaer sobre el izquier-
do, cesa la extensién de todo el miembro inferior derecho, entran en rela-
jaei6n los misculos, ¥ una vez que ha entrado en ligera flexion la rodilla,
a causa de este relajamiento, la contraccién del triceps sural izquierdo si-
gue obrando sobre la palanea de primer género que forma el pie derecho,
como se formé en el izquierdo para iniciar el desalojamiento del miembro
hacia adelante. Esta interpretacion de la marcha no la he leido en ningin
autor; pero creo que es la que ldgicamente se deriva de la observacion de
Jas contracciones musculares y del estudio de la disposicién de las palan-
cas de los miembros inferiores,

Se ve por esta explicacién que hasta que el cuerpo ha cargado su peso
sobre el pie izquierdo, no se separa del suele la punta del derecho, ¥y que el
cuerpo estuvo apoyado completamente sobre el derecho hasta que el izquier-
do comenzd a tomar contacto con el suelo; luego hay siempre en la mar-
cha un tiempo en que los dos pies estdn en contacto con el suelo, vy otro en
que uno de los miembros carga el peso mientras el otro adelanta; al prime-
ro de estos tiempos 8g le ilama momento o tiempo del doble apeyo.

La rapidez de la marcha, se comprende con facilidad, dependera dela
longitud de los pasos y de la rapidez con que se sucedan, y el trabajo o es-
finerzo muscular estard también ligado con la longitud y la frecuencia de
los pasos: a mayor longitud mayor energia de la contraceién para hacer
faneionar con més amplitud las palancas: a mayor veloeidad contracciones
mas frecuentes de los misculos; el mayor esfuerzo muscular corresponde-
r4 a la marcha con paso largo y frecuente, que seré la marcha maés répida
v de ejercicic més intenso,

MOVIMIENTOS DE LOS OTROS SEGMENTOS DEL
CUERPO DURANTE LA MARCHA

En el momento en que el miembro que va a moverse hacia adelante
afloja sus mGsculos, hemos visto que la pelvis sufre unainclinacién porque
le falta el apoyo de ese lado; este movimiento se detiene porla contraccion
de los misculos glGteos, medio y pequefio, haz superior del grande y ten-
sor del fascia lata; pero al hacerse la inclinacién de la pelvis todo €l tron-
¢o, que necesariamente experimenta la tendencia a inclinarse del mismo
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lado, reacciona por la contraccién, aungue poco marcada, pero al fin con-
traceion, de los mGsculos oblicuos del abdomen, transverso, ete. y de los
que se oponen & la inclinacién lateral del cuelio y de la cabeza; al recibir
el impuiso hacia adelante se desaloja, hacia adelante también, el centrode
- gravedad del cuerpo y para mantener la posicién del tronco se contraen:
- el gran glateo, los masculos de los lomos, de la nuca, ete, contraceién que
cesa cuando, corregida la desviacién, recobra la posicién vertical. Al ob-
gervar con atencion al individuo, cuando camina, puede apreciarse per-
fectamente las contracciones alternativas de los diferentes misculos, y dar-
se cuenta de la generalizacién del movimiento a todo el organismo duran-
te la marcha.

Modificando las condiciones de la marcha, se modifican la intensidad
y la duracién de las contracciones musculares; el conocimiento del meca-
nismo, en cada c¢aso, nos permitird variarla en determinado sentido para
obtener determinados efectos: asi usaremos con tendencias bien definidas,
cuando asi convenga & nuestros prop6sitos. como ejercicio para intensifi-
car ei trabajo de midsculos determinados: marcha sobre los talones, sobre
la punta de los pies, con los miembros inferiores en flexién, con elevacién
de los muslos por el frente, ete., ete.

CARRERA

La carrers, en el hombre, 8 un modo de progresion en el que, si bien
el euerpo est4 sostenido y es impulsado alternativamente por cada uno de
los miembros infericres, eomo en la mareha, no existe el momento del do-
ble apoyo, sino que hay un perfodo del movimientodurante el cual el cuer-
po abandona por completo el contacto con el suelo,

Los misculos extensores de la pierna sobre el muslo y del pie sobrela
pierna, desempefian; como se comprende ficilmente por el conocimiento
que ya se tiene de los msculos y de las palancas, el papel mas importan-
te en este modo de progresion.

Qué consecuencias se deben sacar de este-estudio?

10 En un individuo sano de fuerte o mediana constitucién debe siem-
pre recomendarse la posicién correcta, para evitar pérdidas de energia,
con mayor razén en el nifio. En el individuo debilitado, que tiene més ne-
cesidad de ahorrar el desperdicio de fuerzas es mas importante tener en
cuenta la posicién correcta.

Cuando es necesario mantener en la inmovilidad una articulacién de-
be tenerse presente que los movimientos se generalizan ¥ que muchos mo-
vimientos que aparentemente no ejercen influencia nociva sobre una arti-
culacién inmovilizada, de hecho la tienen; cuéntas veces se ha visto queel
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inmovilizar una articulacién no da el resultado que se espera por no haber
inmovilizado las articulaciones contiguas y se obtiene mucho mejor y més
répido resultado, inmovilizando esas articulaciones, es decir, poniendo un
obstaculo a la generalizacién del movimiento.

Algunos padecimientos tuberculosos de la rodilla he visto que no han
mejorado o han avanzado a pesar de llevar un aparato de yeso extendido
del muslo a la pierna, y que se modifican favorablemente y con rapidez so-
lo con poner el aparato de manera que inmovilice ademés la cadera y el

pie o solamente la cadera.
Réstame solo dar a ustedes las gracias por laatencién que me han con-

/




